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BAB 1
PENDAHULUAN
1.1 Latar Belakang

Kesehatan merupakan hal yang sangat penting agar manusia dapat bertahan
hidup dan melakukan aktivitas. Selain itu, kesehatan merupakan salah satu
unsur yang sangat penting dari mutu kehidupan dalam pembangunan kesehatan
nasional.Pembangunan kesehatan bertujuan untuk meningkatkan kesadaran,
kemauan dan kemampuan hidup sehat bagi setiap orang agar terwujud derajat
kesehatan yang optimal.Keberhasilan pembangunan kesehatan berperan dalam
meningkatkan mutu dan daya saing sumber daya manusia. Hal tersebut dapat
diupayakan dengan cara meningkatkan derajat kesehatan masyarakat sehingga
terciptanya derajat kesehatan yang optimal yang optimal melalui peningkatan
kesadaran kemauan dan kemampuan hidup sehat bagi setiap orang.

Menurut World HealthOrganization (WHO) kesehatan adalah suatu keadaan
sehat yang utuh secara fisik, mental dan sosial serta bukan hanya merupakan
bebas dari penyakit.Kesehatan merupakan bagian penting dari kesejahteraan
masyarakat. Kesehatan juga merupakan salah satu kebutuhan dasar manusia
disamping sandang, pangan dan papan.

Masalah kesehatan merupakan masalah yang kompleks karena dipengaruhi
oleh beberapa faktor sesuai dengan teori H.L. Bloom yang terdiri dari faktor
lingkungan (fisik, sosial, budaya dan politik), faktor genetik, faktor sarana dan
prasarana pelayanan kesehatan serta faktor perilaku perorangan dan masyarakat.
Masalah tersebut dapat diketahui dengan adanya beberapa indikator atau
determinan penyakit atau gejala penyakit yang terdapat pada suatu wilayah
masyarakat yang menggambarkan suatu kasus atau permasalahan kesehatan
masyarakat. Beberapa masalah kesehatan yang dapat ditemukan di Indonesia
diantaranya adalah seperti pelayanan kesehatan yang kurang memadai,
pencemaran lingkungan serta kurangnya kesadaran masyarakat akan pola hidup
bersih dan sehat dalam implementasi upaya meningkatkan derajat kesehatan
masyarakat.

Demam berdarah dengue (DBD) adalah penyakit yang disebabkan oleh
virus dengue melalui gigitan nyamuk aedes terutama aedes aegypti. Demam
dengue merupakan penyakit akibat nyamuk yang berkembang paling pesat di

dunia. Negara beriklim tropis dan sub tropis berisiko tinggi terhadap penularan
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virus tersebut. Hal ini dikaitkan dengan kenaikan temperature yang tinggi dan
perubahan musim hujan dan kemarau disinyalir menjadi faktor resiko penularan
virus dengue (Kemenkes RI, 2011). Angka kejadian DBD yang terus meningkat
ditambah dengan siklus hidup aedes sebagai vektor DBD yang cepat adalah
alasan pentingnya melakukan tindakan pengendalian vektor. Tindakan tersebut
dimaksudkan untuk menciptakan kondisi yang tidak sesuai bagi perkembangan
vector. Hal ini dikarenakan vektor berperan sebagai media transmisi penyakit
DBD yang menghantarkan virus dengue ke manusia sebagai host sehingga
terjadinya penyakit DBD. Apabila jumlah aedes sebagai vektor DBD ditekan,
maka jumlah media transmisi DBD menjadi minimal (Widoyono, 2011).

Faktor-faktor yang berperan terhadap peningkatan kasus DBD antara lain
kepadatan vektor, kepadatan penduduk yang terus meningkat sejalan
dengan pembangunan kawasan pemukiman, urbanisasi yang tidak terkendali,
meningkatnya sarana transportasi (darat, laut dan udara), perilaku masyarakat
yang kurang sadar terhadap kebersihan lingkungan, serta perubahan
iklim (climatechange).

Pengendalian penyakit Deman Berdarah Dengue (DBD) telah diatur dalam
Keputusan Menteri Kesehatan Nomor 581/MENKES/SK/VI11/1992 tentang
Pemberantasan Penyakit Demam Berdarah dan Keputusan Menteri Kesehatan
nomor 92 tahun 1994 tentang perubahan atas lampiran Keputusan Menteri
Kesehatan Nomor 581/ MENKES/SK/1992, dimana menitikberatkan pada
upaya pencegahan dengan gerakan pemberantasan sarang nyamuk (PSN) selain
penatalaksanaan penderita DBD dengan memperkuat kapasitas pelayanan
kesehatan  dan sumber daya, memperkuat surveilans epidemiologi
dan optimalisasi kewaspadaan dini terhadap Kejadian Luar Biasa (KLB) DBD.
Manajemen pengendalian vektor secara umum diatur dalam Peraturan Menteri
Kesehatan Republik Indonesia Nomor 374/MENKES/PER/I11/2010 tentang
Pengendalian Vektor.

World HealthOrganizaton (WHO) menyebutkan jumlah kasus demam
berdarah yang dilaporkan meningkat lebih dari 8 kali lipat selama 4 tahun
terakhir, dari 505.000 kasus meningkat menjadi 4,2 juta pada tahun 2019.
Jumlah angka kematian yang dilaporkan juga mengalami peningkatan dari 960
menjadi 4032 selama 2015. Tidak hanya jumlah kasus yang meningkat seiring

penyebaran penyakit ke wilayah baru termasuk Asia, tetapi wabah eksplosif
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juga terjadi. Ancaman kemungkinan wabah demam berdarah sekarang ada di
Asia. Wilayah Amerika melaporkan 3,1 juta kasus, dengan lebih dari 25.000
diklasifikasikan sebagai parah. Terlepas dari jumlah kasus yang
mengkhawatirkan ini, kematian yang terkait dengan demam berdarahlebih
sedikit dibandingkan tahun sebelumnya. Jumlah kasus DBD tersebut merupakan
masalah yang dilaporkan secara global terjadi pada tahun 2019 (WHO, 2019).

Berdasarkan data Kemenkes tahun 2020 kasus Demam Berdarah Dengue
(DBD) di Indonesia hingga Juli mencapai 71.700 kasus. Ada 10 provinsi yang
melaporkan jumlah kasus terbanyak yaitu di Jawa Barat 10.772 kasus, Bali
8.930 kasus, Jawa Timur 5.948 kasus, NTT 5.539 kasus, Lampung 5.135 kasus,
DKI Jakarta 4.227 kasus, NTB 3.796 kasus, Jawa Tengah 2.846 kasus,
Yogyakarta 2.720 kasus, dan Riau 2.255 kasus sedangkan tahun 2019 jumlah
kasus lebih tinggi berjumlah 112.954. Selain itu jumlah kematian di seluruh
Indonesia mencapai 459. Namun demikian jumlah kasus dan kematian tahun ini
masih rendah jika dibandingkan tahun 2019. Begitupun dengan jumlah
kematian, tahun ini berjumlah 459, sedangkan tahun 2019 sebanyak 751
(Kemenkes, 2020).

Menurut data Dinkes Jawa Timur angka kejadian DBD di Jawa Timur
tergolong tinggi, dengan angka kesakitan dan kematian yang berada di atas
target nasional. Kasus DBD yang terjadi di Jawa Timur pada tahun 2019
sebanyak 18.393 orang, dengan kematian sebanyak 185 orang (CFR = 1%).
Sementara pada tahun 2020, jumlah penderita DBD di Jawa Timur pada bulan
Januari 2020 sebanyak 811 penderita, dengan kematian 6 orang. Pada bulan
Februari 2020 sebanyak 948 penderita dengan kematian 9 orang. Total jumlah
penderita DBD Januari sampai Februari 2020 sebanyak 1.759 orang dengan
kematian 15 orang (CFR=0,85%) (Dinkes Jawa Timur, 2020).

Untuk memberantas penyakit DBD diperlukan pembinaan peran serta
masyarakat yang terus menerus dalam memberantas nyamuk penularnya.
Terutama memperkuat upaya pencegahan dan pengendalian DBD dengan PSN,
penatalaksanaan penderita DBD dengan memperkuat kapasitas tempat
pelayanan kesehatan, memperkuat surveilans epidemiologi, dan pencegahan
Kejadian Luar Biasa DBD.

Pengendalian Demam Berdaran di Puskesmas Mulyorejo dilakukan dengan

melibatkan sector tenaga kesehatan dan juga masyarakat yaitu kader untuk
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memantau apakah terdapat kejadian DBD di tempat wilayah kerjanya. Namun

tent

unya dalam kegiatan pengendalian ini tidak sepenuhnya berjalan lancar.

Oleh karena itu, perlu adanya evaluasi terkait kegiatan ini sehingga jika terdapat

kendala ataupun masalah dapat dicaro solusi untuk menyelesaikannya.

1.2 Tuj

e Ma

LAPORAN MAGANG

uan
Tujuan Umum
Mengetahui dan menganalisa gambaran pelaksanaan program
pengendalian Demam Berdarah (DBD) di Puskesmas Mulyorejo tahun
2021.
Tujuan Khusus
e Mempelajari program pencegahan dan pengendalian penyakit Demam
Berdarah (DBD) di Puskesmas Mulyorejo
e Mengidentifikasi kasus Demam Berdarah (DBD) di Puskesmas
Mulyorejo tahun 2021
e Mengidentifikasi masalah dalam pencegahan dan pengendalian Demam
Berdarah (DBD) di Puskesmas Mulyorejo
e Menentukan prioritas masalah dalam pencegahan dan pengendalian
Demam Berdarah (DBD) di Puskesmas Mulyorejo
e Menyusun alternatif solusi dalam pencegahan dan pengendalian Demam
Berdarah di Puskesmas Mulyorejo
nfaat
Bagi Mahasiswa
Melalui kegiatan magang di Puskesmas Mulyorejo diharapkan dapat
menambah pengetahuan kepada peserta magang mengenai pelaksanaan
pencegahan dan pengendalian penyakit menular, khususnya pada
pencegahan dan pengendalian Demam Berdarah di Puskesmas Mulyorejo,
serta diharapkan dapat memberikan pengalaman dan melatih kemampuan

dalam menganalisis.
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e Bagi Puskesmas Mulyorejo

Penelitian ini diharapkan dapat memberikan informasi, menjadi saran
kepada Puskesmas Mulyorejo Kota Surabaya untuk meningkatkan
pelayanan kesehatan dalam wupaya preventif untuk mencegah dan
mengendalikan Demam Berdara (DBD).

e Bagi Fakultas Kesehatan Masyarakat

Hasil dari kegiatan magang di Puskesmasn Mulyorejo diharapkan dapat
menjadi referensi atau studi literatur dalam pengembangan kualitas
penelitian di Fakultas Kesehatan Masyarakat Universitas Airlangga.
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BAB 11
TINJAUAN PUSTAKA

2.1 Demam berdarah

LAPORAN MAGANG

2.1.1 Pengertian

Penyakit Demam Berdarah Dengue (DBD) atau Dengue
Hemorrhagic Fever (DHF) ialah penyakit yang disebabkan oleh virus
dengue yang ditularkan melalui gigitan nyamuk Aedes aegypti dan
Aedes albopictus. Demam berdarah dengue (DBD) adalah penyakit
infeksi yang disebabkan oleh virus dengue dengan manifestasi klinis
demam 2- 7 hari, nyeri otot dan atau nyeri sendi yang disertai
leukopenia, ruam, limfadenopati, trombositopenia dan diatesis
hemoragik (Suhendro, Leonard & Melani, 2009) Demam Berdarah
Dengue (DBD) adalah penyakit infeksi yang disbabkan Virus Dengue.
Pernyakit tersebut merupakan masalah keschatan masyarakat di
Indonesia karena prevalensinya yang tinggi dan penyebarannya
semakin luas. Demam Berdarah Dengue (DBD), disebut juga dengan
istilah Dengue Hemorraghic Fever (DHF), pertama kali di laporkan di
Indonesia pada tahun 1968. Hingga kini DBD masih menjadi salah satu
masalah kesehatan d Indonesia karena prevalensinya yang tinggi dan
penyebarannya yang semakin meluas.

Kejadian Luar Biasa (KLB) DBD terjadi hampir setiap tahun di
beberapa Provinsi, bahkan pernah terjadi KLB besar tahun 1998 dan
2004 dimana jumlah kasus mencapai 79.480 kasus dengan angka
kematian 800 jiwa. (Kawiani, 2013) DBD ditularkan olch nyamuk
Aedes aegypti. Virus dengue dipindahkan dari satu orang ke orang lain
bersama air liur nyamuk pada waktu nyamuk menghisap darah. Virus
itu akan berada dalam sirkulasi darah selama 4-7 hari. Akibat infeksi 9
virus bermacam-macam tergantung imunitas seseorang yaitu demam
ringan, dengue fever, (demam dengue) dan dengue haeorhagic fever
(DHF/DBD), Penderita yang asimtomatik dan demam ringan
merupakan sumber penularan yang efektif, karena mereka dapat pergi
kemana-mana dan menyebarkan virus dengue. Satu-satunya cara

pemberantasan DBD yang dapat dilakukan saat ini adalah memberantas
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nyamuk penularnya untuk memutuskan rantai penularan karena vaksin

untuk mencegah DBD masih dalam taraf penelitian dan obat yang

efekif terhadap virus belum ditemukan.(Kawiani, 2013)

Tidak semua yang terinfeksi virus dengue akan menunjukkan

manifestasi DBD berat. Ada yang hanya bermanifestasi demam ringan

yang akan sembuh dengan sendirinya atau bahkan ada yang sama sekali

tanpa gejala sakit (asimtomatik). Sebagian lagi akan menderita demam

dengue saja yang tidak menimbulkan kebocoran plasma dan

mengakibatkan kematian.(Kemenkes, 2012)

2.1.2 Patogenesis

Terdapat tiga faktor yang berperan dalam timbulnya penyakit

DBD yaitu pejamu, vektor dan lingkungan.

Penjamu

Virus dengue dapat menginfeksi manusia dan beberapa spesies
primata. Manusia merupakan reservoir utama virus dengue di
daerah perkotaan. Beberapa variabel yang berkaitan dengan
karakteristik pejamu adalah umur, jenis kelamin, pendidikan,
pekerjaan, imunitas, status gizi, ras dan perilaku (Widodo, 2012)
10

Vektor

Vektor penyakit adalah serangga penyebar penyakit atau
Arthropoda yang dapat memindahkan atau menularkan agen
infeksi dari sumber infeksi kepada pejamu yang rentan. Virus
dengue ditularkan kepada manusia. melalui gigitan nyamuk
Aedes aegypti.. Penularan DBD terjadi melalui gigitan nyamuk
Aedes sp. betina yang sebelumnya telah membawa virus dalam
tubuhnya dari penderita baru. Nyamuk Aedes aegypti sering
menggigit manusia pada pagi dan siang hari (Komariah &
Malaka, 2012)

Lingkungan

Faktor lingkungan merupakan salah satu faktor penting yang
berkaitan dengan terjadinya infeksi dengue. Lingkungan
pemukiman sangat besar peranannya dalam penyebaran penyakit

menular. Kondisi perumahan yang tidak memenuhi syarat rumah
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sehat apabila dilihat dari kondisi kesehatan lingkungan akan
berdampak pada masyarakat itu sendiri. Dampaknya dilihat dari
terjadinya suatu penyakit yang berbasis lingkungan yang dapat
menular seperti DBD. (Ita Maria, Hasanuddin Ishak, 2013)
2.1.3 Gejala
Menurut (Kemenkes, 2012) tanda dan gejala penyakit Demam
Berdarah Dengue (DBD) antara lain sebagai berikut :
e Demam
Penyakit DBD didahului dengan terjadinya demam tinggi
mendadak secara terus menerus yang berlangsung selama 2-7
hari. Panas akan turun pada hari ke-3 yang kemudian naik lagi,
dan pada hari ke-6 atau ke-7 panas mendadak turun. 11
e Manifestasi perdarahan
Perdarahan pada penderita DBD dapat terjadi pada semua
organ tubuh dan umumnya terjadi pada 2-3 hari setelah demam.
Bentuk perdarahan yang terjadi dapat berupa :
1. ptechiae (bintik — bintik darah pada permukaan kulit)
. purpura
. ecchymosis (bintik — bintik darah di bawah kulit)
. pendarahan konjungtiva
. pendarahan dari hidung ( mimisan atau epitaksis )
. perdarahan pada gusi

. hematenesis (muntah darah)

0o N o OB~ WD

. meiena (buang air besar berdarah)
9. hematuna (buang air kecil berdarah)
e Hepatomegaly atau pembesaran hati
Sifat pembesaran hati yang dialami oleh para penderita
DBD, vyaitu dialami pada permulaan penularan penyakit dan
terasa nyeri saat ditekan.
e Shock atau Renjatan
Shock dapat terjadi pada saat penderita mengalami
demam tinggi, yaitu antara hari ke 3 sampai hari ke 7 setelah

terjadinya demam. Shock terjadi karena adanya perdarahan atau
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kebocoran plasma darah ke daerah ekstravaskuler melalui
pembuluh kapiler yang rusak. Tanda — tanda terjadinya shock,
yaitu kulit tersa dingin pada ujung hidung, jari dan kaki,
perasaan gelisah, nadi cepat dan lemah, tekanan nadi menurun
(menjadi 20 mmHg atau kurang), tekanan darah menurun

(tekanan sistolik menjadi 80 mmHg atau kurang).

2.1.4 Komplikasi

* Menurut (Sembel, 2009) penyakit DBD dapat mengakibatkan
komplikasi pada kesehatan, komplikasi tersbut dapat berupa
kerusakan atau perubahan struktur otak (enchepalopathy), kerusakan
hati atau bahkan kematian

2.1.5 Penyebab

Penyakit DBD disebabkan oleh Virus Dengue dengan fipe DEN.
I, DEN-2, DEN -3 dan DEN- 4. Keempat type virus tersebut telah
diftemukan di berbagai daerah di Indonesia. Virus yang banyak
berkembang di masyarakat adalah virus dengue dengan tipe 1 dan
fipe. 3. Virus tersebut termasuk dalam group B Arthropod borne
viruses (arboviruses). Virus Dengue merupakan virus RNA untai
tunggal, genus flavivirus, terdiri dari 4 serotipe (yaitu DEN-1, DEN-
2, DEN-3 dan DEN-4). Struktur antigen ke-4 serotipe ini sangat mirip
satu dengan yang lain, namun antibodi terhadap masing-masing
serotipe tidak dapat saling memberikan perlindungan silang. Variasi
genetik yang berbeda pada ke-4 serotipe ini tidak hanya menyangkut
antar serotipe, tetapi juga didalam serotipe itu sendiri tergantung
waktu dan daerah penyebarannya. Struktur Virus Dengue adalah,
genomnya mempunyai berat molekul 11 Kb tersusun dari protein
struktural dan non-struktural. Protein structural yang terdiri dari
protein envelope (E), protein pre-membran (prM) dan protein core
(C) merupakan 25% dari total protein, sedangkan protein non-
struktural merupakan bagian yang terbesar (75%) ferdiri dari NS-1
dan NS-5. Dalam merangsang pembentukan antibodi diantara protein

struktural, urutan imunogenitas fertinggi
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2.1.6 Penularan

Penularan DBD teriadi melalui gigitan nyamuk Aedes aegypti /
Aedes albopictus dewasa betina yang sebelumnya telah membawa
virus dalam tubuhnya dari penderita demam berdarah lain. Nyamuk
Aedes aegypti sering menggigit manusia pada waktu pagi (setelah
matahari terbit) dan siang hari (sampai sebelum matahari terbenam).
Orang yang beresiko terkena demam berdarah adalah anakanak yang
berusia dibawah 15 tahun, dan sebagian besar tinggal di lingkungan
lembab, serta daerah pinggiran kumuh.

2.1.7 Pengobatan

Penyakit ini sampai sekarang belum diketahui obatnya, banyak
orang bilang bahwa ekstrak jambu bangkok merupakan salah satu
obat yang bisa diberikan tetapi jambu bangkok sendiri saat ini masih
dalam taraf penelitian , Pengobatan penderita Demam Berdarah
dilakukan untuk penggantian cairan tubuh dengan cara penderita
diberi minum sebanyak 1,5 liter -2 lier dalam 24 jam (air teh dan
gula, sirup atau susu) atau bisa juga menggunakan Gastroenteritis oral
solution / kristal diare yaifu garam elektrolit (oralit), kalau perlu 1

sendok makan setiap 3-5 menit.

2.1.8 Pencegahan

Pencegahan penyakit DBD sangat tergantung pada pengendalian
vektornya, yaitu nyamuk Aedes aegypti. Pengendalian nyamuk
tersebut dapat dilakukan dengan menggunakan beberapa lingkup
yang tepat, yaitu dari sisi :

1) Lingkungan Metode lingkungan untuk mengendalikan nyamuk
tersebut antara lain dengan Pemberantasan Sarang Nyamuk (PSN),
meliputi:

a. Menguras bak mandi/penampungan air sekurang-kurangnya

sekali seminggu.

b. Mengganti/menguras vas bunga dan tempat minum burung

seminggu sekali.

c. Menutup dengan rapat tempat penampungan air.

d. Mengubur kaleng-kaleng bekas, dan ban bekas di sekitar ru-

mah dan lainlain.

15

Gambaran Pelaksanaan Pengendalian... Wilson Wela Oktaverina



IR-PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

2) Biologis Pengendalian biologis antara lain dengan menggunakan

ikan pemakan jentik (ikan adu/ikan cupang), dan bakteri (Bt.H-14).

3) Kimiawi Pengendalian nyamuk secara kimiawi dapat dilakukan:

a. Pengasapan/fogging (dengan menggunakan malathion dan
fenthion), berguna untuk mengurangi kemungkinan penularan
sampai batas waktu tertentu.

b. Memberikan bubuk abate (temephos) pada tempat-tempat
penampungan air seperti, gentong air, vas bunga, kolam, dan
lain-lain.

Cara yang paling efektif dalam mencegah penyakit DBD adalah
dengan mengkombinasikan cara-cara di atas, yang disebut dengan
"3M Plus". Konsep 3M vyaitu menutup, menguras, menimbun. Selain
itu juga melakukan strategi "plus"” seperti memelihara ikan pemakan
ientik, menabur larvasida, menggunakan kelambu pada waktu tidur,
memasang kasa, menyemprot dengan insektisida, 15 menggunakan
lotion anti nyamuk, memasang obat nyamuk, memeriksa jentik
berkala sesuai dengan kondisi setempat.

2.2 Nyamuk Edes Aegypti
2.2.1 Pengertian

Aedes aegypti merupakan nyamuk yang dapat berperan sebagai
vektor penyakit DBD. Aedes aegypti lebih senang pada genangan air
yang terdapat di dalam suatu wadah atau container, bukan genangan
air di tanah. Tempat perkembangbiakan yang potensial adalah
tempat penampungan air yang digunakan untuk keperluan sehari-hari
seperti drum, bak mandi, bak WC, tempayan, ember dan lain-lain.
Tempat-tempat perkembangbiakan lainnya terkadang ditemukan
pada vas bunga, pot tanaman hias, ban bekas, botol bekas, tempat
minum burung dan lain-lain. Tempat perkembangbiakan yang
disukai adalah yang berwarna gelap, terbuka lebar dan terlindungi
dari sinar matahari langsung Nyamuk Aedes aegypti menggigit pada
siang hari pada pukul 09.00-10.00 dan sore hari pada pukul 16.00-

17.00. Protein dari darah manusia diperlukan untuk pematangan telur
yang dikandungnya. Setelah menghisap, nyamuk ini akan mencari

tempat hinggap (Marsaulina, 2012)
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2.2.2 Morfologi
Morfologi nyamuk Aedes aegypti secara umum sebagaimana
serangga lainnya mempunyai tanda pengenal sebagai berikut :
a. Terdiri dari tiga bagian yaitu kepala, dada, dan perut.
b. Pada kepala terdapat sepasang antena yang berbulu dan
moncong yang panjang (proboscis) untuk menusuk kulit hewan
atau manusia dan menghisap darahnya.
c. Pada dada ada 3 pasang kaki yang beruas serta sepasang sayap
depan dan sayap belakang yang mengecil yang berfungsi sebagai
penyeimbang (Aradilla, 2009)
2.2.3 Siklus Hidup
Aedes aegypti memiliki siklus hidup yang kompleks dengan
perubahan signifikan fungsi, serta habitat. Nyamuk betina bertelur
pada dinding basah, kemudian telur menetas dan menjadi larva lalu
berubah menjadi pupa dan terakhir menjadi nyamuk dewasa baru
Tahapan daur nyamuk Aedes aegypti meliputi :
o Telur
Telur nyamuk Aedes aegypti memiliki dinding bergaris-
garis dan membentuk bangunan seperti kasa. Telur berwarna
hitam dan diletakkan satu persatu pada dinding perindukan.
Panjang telur 1 mm dengan bentuk bulat oval atau memanjang.
Telur dapat bertahan berbulan-bulan pada suhu 2 0C sampai 42
oC dalam keadaan Kkering. Telur ini akan menetas jika
kelembaban terlalu rendah dalam waktu 4 atau 5 hari. Ciri-ciri
dari Telur Nyamuk Aedes aegypti adalah berwarna hitam dengan
ukuran 0,08 mm, dan berbentuk seperti sarang tawon (Mariaty,
2010) 17
e Larva
Setelah menetas telur akan berkembang menjadi larva
(jentik-jentik). Pada stadium ini kelangsungan hidup larva
dipengaruhi suhu, pH air perindukan, ketersediaan makanan,
cahaya, kepadatan larva, lingkungan hidup serta adanya predator
(Aradilla, 2009)Larva memiliki kepala yang cukup besar serta

thorax dan abdomen yang cukup jelas. Larva menggantungkan
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dirinya pada permukaan air untuk mendapatkan oksigen dari
udara. Larva menyaring mikroorganisme dan partikel-partikel
lainnya dalam air. (Palgunadi & Rahayu, 2011) Adapun ciri-ciri
larva Aedes aegypti adalah sebagai berikut :
1) Adanya corong udara (siphon) pada segmen terakhir
2) Pada segmen terakhir tidak ditemui adanya rambut-rambut
berbentuk kipas (Palmate hairs).
3) Sepasang rambut serta jumbai pada siphon.
4) Pada sisi torak terdapat duri yang panjang dengan bentuk
kurva dan adanya sepasang rambut di kepala.
5) Siphon dilengkapi pecten

e Pupa

Kepompong nyamuk Aedes aegypti berbentuk seperti
koma, gerakannya lambat dan sering berada dipermukaan air.
Setelah 1-2 hari kepompong akan menjadi nyamuk dewasa baru.
Siklus nyamuk Aedes aegypti dari telur hingga nyamuk dewasa
memerlukan waktu 7-10 hari. Pupa akan tumbuh baik pada suhu
optimal sekitar 28 0C - 32 0C. Pertumbuhan pupa nyamuk jantan
memerlukan waktu 2 hari, sedangkan nyamuk betina selama
lebih dari 2 hari(Mariaty, 2010) 18 d. Nyamuk Dewasa Pupa
yang baru berevolusi sebagai nyamuk dewasa pada umumnya
akan beristirahat terlebih dahulu selama beberapa saat di atas
permukaan air agar sayap — sayap dan badan mereka kering dan
menguat untuk dapat terbang. Perbandingan kelahiran nyamuk
jantan dan nyamuk betina, yaitu 1:1, dimana nyamuk betina yang
lahir terlebih dahulu. Umumnya hanya nyamuk betina yang
menghisap darah manusia, Yyaitu untuk memenuhi siklus
peputaran hidup nyamuk (gonotropic cycle). Umur nyamuk
betina dapat mencapai 2-3 bulan (Achmadi, 2011)
2.2.4 Bionomik

a. Tempat perindukan Nyamuk

Tempat perindukan nyamuk Aedes aegypti dibedakan menjadi 3,

yaitu :

1. Tempat Penampungan Air (TPA) untuk keperluan sehari — hari,
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seperti drum, tempayan, bak mandi, bak WC dan ember.

2. Tempat Penampungan Air (TPA) bukan untuk keperluan sehari

— hari, seperti tempat minuman hewan, ban bekas, kaleng bekas,

perangkap semut dan vas bunga.

3. Tempat Penampungan Air (TPA) alamiah yang terdiri dari

lubang pohon, lubang batu, pelepah daun, pangkal pohon pisang,

tempurung kelapa dan kulit kerang.
b. Prilaku menghisap darah

Spesies nyamuk Aedes aegypti yang menghisap darah manusia
adalah spesies nyamuk Aedes aegypti betina. Kebiasaan nyamuk
Aedes aegypti dalam menghisap darah manusia, yaitu pada pagi dan
sore hari (diurnal). Pada pagi hari nyamuk Aedes aegypti biasanya
aktif menghisap darah mulai pukul 09.00-10.00 19 WIB. Sedangkan
pada sore hari Nyamuk Aedes aegypti aktif menghisap darah mulai
pukul 16.00-17.00 WIB. Posisi nyamuk Aedes aegypti ketika sedang
menghisap darah manusia, yaitu membentuk posisi sejajar dengan
permukaan kulit manusia. Sebagai vektor pengganggu Nyamuk
Aedes aegypti memiliki sifat hidup endofagik dan eksofagik, yaitu
hidup di dalam maupun di luar rumah dan berdasarkan kebiasaan
menghisap darah termasuk spesies hematofagik antropofilik, yaitu

binatang menghisap darah manusia. (Kemenkes, 2012)

2.3 Juru Pemantau Jentik (JUMANTIK)

Kader Juru Pemantau Jentik (Jumantik) adalah kelompok kerja kegiatan
pemberantasan penyakit demam berdarah dengue di tingkat Desa. Tujuan
dibentuknya kader Jumantik adalah Menggerakkan peran serta masyarakat

dalam usaha pemberantasan penyakit DBD, terutama dalam pemberantasan

jentik 20 nyamuk penularnya sehingga penularan penyakit demam berdarah

LAPORAN MAGANG

dengue di tingkat desa, dapat dicegah atau dibatasi. (Kemenkes, 2012) peran
kader Jumantik dalam penanggulangan DBD adalah:

a. Sebagai anggota PJB di rumah-rumah atau tempat umum.

b. Memberikan penyuluhan kepada masyarakat tentang PSN

c. Mencatat dan melaporkan hasil PJB kepada kepada kepala dusun atau

Puskesmas secara rutin minimal setiap minggu atau bulan.
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d. Mencatat dan melaporkan kejadian DBD kepada kepala dusun atau
Puskesmas.

e. Melakukan PSN secara sederhana seperti pemberian bubuk abate dan
ikan pemakan jentik.
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BAB I11
METODE PELAKSANAAN MAGANG

3.1 Lokasi dan Waktu Pelaksanaan Magang

Kegiatan magang MBKM (Merdeka Belajar Kampus Merdeka) pada
Puskesmas Mulyorejo Kota Surabaya yang beralamat di Jalan Mulyorejo Utara
No. 201 BLK, Kecamatan Mulyorejo, Kota Surabaya, Jawa Timur, 60115.
Pelaksanaan magang MBKM vyang dilaksanakan oleh mahasiswa Semester 7
Fakultas Kesehatan Masyarakat Universitas Airlangga Peminatan Epidemiologi
dimulai mulai tanggal 12 September 2022 hingga 2 Desember 2022.

Adapun untuk jam kerja mahasiswa magang adalah setiap hari mulai
pukul 08.00 hingga 13.00 WIB, khusus di hari Rabu, bagi mahasiswa magang
yang bertugas jaga sore hingga pukul 17.00 WIB. Namun, terkadang tidak
menutup kemungkinan jam pulang mahasiswa magang juga hampir menyamai

pegawai Puskesmas Mulyorejo, yakni sekitar jam 15.00 WIB.

Tabel 3.1 Waktu dan Kegiatan Magang Puskesmas Mulyorejo

September Oktober November | Desember
Kegiatan

112|314 |5(1(2|3|4|1|2|3|4|1(2|3|4

Sosialisasi magang
MBKM

Pembekalan magang
MBKM

Penyusunan proposal

Perizinan

Koordinasi dengan pihak
Puskesmas  Mulyorejo
terkait pelaksanaan dan
perencanaan magang
Orientasi secara umum
tentang profil, struktur
organisasi, dan prosedur
kerja. di  Puskesmas
Mulyorejo

Pelaksanaan magang

Pengerjaan project
kelompok yaitu project
Mata Kuliah Program
Manajemen Data
Epidemiologi, Evaluasi
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Program
Skrining
topik

tiap

tiap  project,
penyusunan  instrumen

pengambilan data tiap
project, entry data tiap
project, analisis data tiap

PD3I, dan
(penentuan

project,

project, penyusunan
laporan tiap project)
Pengerjaan project
individu untuk Mata
Kuliah Metodologi
Penelitian

Penyusunan laporan

akhir magang individu

Seminar Hasil

Revisi

laporan  akhir
magang individu

Pengumpulan nilai

3.2 Metode Pelaksanaan Magang

Metode pelaksanaan magang MBKM yang dilakukan oleh mahasiswa

Peminatan Epidemiologi FKM UNAIR adalah full offline. Dalam pelaksanaan

magang di Puskesmas Mulyorejo Kota Surabaya, berikut beberapa metode yang

dilaksanakan ketika magang :

a.

LAPORAN MAGANG

Pemberian materi, pengenalan lingkungan oleh Pembimbing Instansi
yaitu dari Puskesmas Mulyorejo dimana disampaikan terkait gambaran
atau profil instansi magang vyaitu Puskesmas Mulyorejo, seperti
pelayanan yang ada di Puskesmas Mulyorejo, wilayah kerja Puskesmas
Mulyorejo, dll.

Keterlibatan secara langsung dalam beberapa kegiatan yang
diselenggarakan oleh Puskesmas Mulyorejo sesuai arahan dari
Pembimbing Lapangan.

Melaksanakan musyawarah dan diskusi terkait penugasan kelompok
yang didapatkan dari kampus yakni penyusunan projek.

Pengambilan dan pengumpulan data sekunder dan data primer terkait

data yang berhubungan dengan projek magang pada setiap mata kuliah
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dan data yang berkaitan dengan DBD sebagai bahan untuk menyusun
laporan akhir magang individu yakni pelaksanaan pengendalian demam
berdarah di wilayah kerja Puskesmas Mulyorejo Tahun 2021.

3.3 Teknik Pengumpulan data
Teknik pengambilan data yang digunakan dalam pelaksanaan kegiatan
magang MBKM di Puskesmas Mulyorejo Kota Surabaya adalah sebagai
berikut:
e Data Primer
Data Primer salah satunya pertisipan yang didapatkan melalui
indepth interview yaitu melaksanakan tanya jawab dengan subjek
terkait guna memperoleh informasi mengenai topik yang dipilih.
Wawancara juga dilakukan untuk Menyusun prioritas masalah dan
menggali informasi terkait akar penyebab masalah.
e Data Sekunder
Data sekunder didapatkan melalui dokumentasi laporan atau
dokumen terkait dengan topik yang dipilih. Data yang diperoleh
berupa data kasus demam berdarah di wilayah kerja Puskesmas
Mulyorejo tahun 2021, data angka bebas jentik di wilayah kerja
Puskesmas Mulyorejo tahun 2021, laporan kegiatan yang dilakukan
oleh petugas dari Puskesmas Mulyorejo maupun masyarakat terkait
pengendalian demam berdarah di wilayah kerja Puskesmas Mulyorejo,
dll.
3.4 Output Kegiatan
Output yang diperoleh daro kegiatan MBKM di Puskesmas Mulyorejo
Kota Surabaya yaitu dapat mengimplementasikan setiap mata kuliah dalam
kegiatan melalui projek, mengetahui program kesehatan di Puskesmas
Mulyorejo khususnya terkait Pengendalian Demam Berdarah (DBD) serta
mendapatkan ilmu yang nantinya dapat diimplementasikan dalam kegiatan di

masa depan.
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BAB IV
HASIL DAN PEMBAHASAN

4.1 Gambaran Umum Puskesmas Mulyorejo Kota Surabaya
Puskesmas Mulyorejo merupakan salah satu puskesmas induk di Kota
Surabaya yang berdiri tahun 1987. Wilayah kerja dari Puskesmas Mulyorejo
Kota Surabaya meliputi 3 (tiga) kelurahan, yaitu Kelurahan Mulyorejo,
Kelurahan Manyar Sabrangan, dan Kelurahan Kejawan Putih Tambak.
Puskesmas Mulyorejo dapat dikatakan memiliki fasilitas penunjang yang
cukup lengkap, seperti : kelengkapan poli yang tersedia, tenaga kesehatan
yang profesional, peralatan medis dan non-medis, serta sarana dan prasarana
lainnya.
a. Profil Puskesmas Mulyorejo Kota Surabaya
Puskesmas Mulyorejo terletak di Kelurahan Mulyorejo dan Kecamatan
Mulyorejo Kota Surabaya. Berdasarkan karakteristik wilayah kerjanya,
Puskesmas Mulyorejo merupakan kategori puskesmas perkotaan yang juga
dilengkapi fasilitas rawat inap. Puskesmas Mulyorejo memiliki puskesmas
pembantu dan puskesmas keliling masing-masing berjumlah 1 (satu), serta
jumlah pos kesehatan kelurahan 3 (tiga).
Puskesmas Mulyorejo Kota Surabaya memiliki luas wilayah sekitar 6,35
Km2 dengan rincian sebagai berikut:
Kelurahan Mulyorejo : 3,01 Km2
Kelurahan Manyar Sabrangan : 2,21 Km2
Kelurahan Kejawan Putih Tambak 11,13 Km2
Adapun batas-batas wilayah kerja Puskesmas Mulyorejo Kota Surabaya:
Sebelah Utara : Kelurahan Kalijudan dan Kelurahan Dukuh Sutorejo
Sebelah Timur : Kelurahan Kalisari, Selat Madura
Sebelah Selatan  : Kecamatan Sukolilo

Sebelah Barat : Kecamatan Tambaksari dan Kecamatan Gubeng

b. Visi dan isi Puskesmas Mulyorejo Kota Surabaya
Visi dari Puskesmas Mulyorejo Kota Surabaya yaitu “Menjadi Pusat
Pelayanan Kesehatan Primer yang Terdepan dan Berkualitas”
Sedangkan untuk misi dari Puskesmas Mulyorejo Kota Surabaya yaitu:

a. Memberikan Pelayanan yang Berorientasi pada Kepuasan Masyarakat
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b. Meningkatkan Pemerataan Pelayanan Kesehatan kepada Masyarakat

c. Meningkatkan Kinerja Sumber Daya Manusia

d. Meningkatkan Sarana dan Prasarana Kesehatan untuk Mencapai
Pelayanan yang Optimal

c. Macam Pelayanan Kesehatan
Puskesmas Mulyorejo memiliki tiga macam pelayanan yaitu

pelayanan gedung, pelayanan unggulan, dan pelayanan luar Gedung.
Pelayanan dalam Gedung di Puskesmas Mulyorejo meliputi pelayanan umum,
pelayanan gigi, pelayanan KIA-KB, pelayanan preeklamsia, pelayanan
kesehatan tradisional, pelayanan lansia, pelayanan konseling psikologi,
pelayanan konseling kesling, pelayanan konseling gizi, pelayanan rawat inap
persalinan, pelayanan laboratorium, pelayanan farmasi dan pelayanan gawat
darurat. Sedangkan pelayanan unggulannya yaitu pelayanan preeklamsia.
Untuk pelayanan luar Gedung, Puskesmas Mulyorejo memberikan pelayanan
langsung kepada masyarakat wilayah kerja Puskesmas Mulyorejo. Puskesmas
Mulyorejo memiliki satu Puskesmas pembantu Wisma Permai, Tiga Pos
Kesehatan yakni Poskeskel Mulyorejo, Poskeskel Manyar Sabrangan,
Poskeskel Kejawan Putih Tambak dan satu puskesmas keliling.

d. Struktur Organisasi Puskesmas Mulyorejo

STRUKTUR ORGANISASI

rrr———

Gambar. Struktur Organisasi Puskesmas Mulyorejo
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4.2 Gambaran Kasus DBD di Puskesmas Mulyorejo
4.2.1 Data Kasus DBD di Wilayah Kerja Puskesmas Mulyorejo
Berikut adalah jumlah kasus DBD di wilayah kerja Puskesmas

Mulyorejo pada tahun 2021:
Tabel4.1Tabel Kasus DBD di Puskesmas Mulyorejo Tahun 2021 berdasarkan form DBD

Bulan Kelurahan
Mulyorejo Manyar Sabrangan | Kejawan Putih Tambak

Januari 0 0 0
Februari 0 0 0
Maret 0 0 0
April 0 0 0
Mei 0 1 1
Juni 1 0 0
Juli 0 0 0
Agustus 0 0 0
September 0 0 0
Oktober 0 0 0
November 0 0 0
Desember 0 0 0
Total 1 1 1

sumber: data epi info form DBD Puskesmas MulyorejoTahun 2021

Gambar 4.2 Kasus DBD di Kelurahan Mulyorejo Tahun 2021

Count
=

0
Agustus April Februari Januari Jui Juni Maret Me MNovember Oktober September
Bulan
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Gambar 4.3 Kasus DBD di Kelurahan Manyar Sabrangan Tahun
2021

Agustus April Februari  Januari Juli Juni Maret Mei November Okiober September
Bulan

Gambar 4.4 Kasus DBD di Kelurahan Kejawan Putih Tambak Tahun
2021

0.8

0.6

Count

0.4

0.2

Agustus April Februari  Januari Juli Juni Maret Me Movember Oktober September
Bulan

Berdasarkan gambar diatas, dapat diketahui bahwa pada tahun 2021,
kasus DBD di wilayah kerja Puskesmas Mulyorejo memiliki hasil yang

sama yaitu sebanyak satu kasus setiap kelurahannya.
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4.3 Analisis Masalah dan Alternatif Solusi
4.3.1 ldentifikasi Masalah
A. Input

¢ Man

LAPORAN MAGANG

Petugas pelaksanaan kegiatan pengendalian DBD di wilayah
Puskesmas Mulyorejo hanya memiliki satu petugas sekaligus penanggung
jawab yang berasal dari petugas puskesmas. Petugas tersebut memiliki
peran sesuai tugas dan fungsi keahlian dibidang fungsionalnya dalam
mendukung kegiatan survei pengendalian DBD seperti petugas
epidemiolog atau pengelola program bertugas sebagai koordinator
lapangan, Tenaga survei tersebut jika dilihat dari kebutuhan lapangan
dirasa kurang dapat ditambah jumlahnya sesuai dengan spesifikasi
kebutuhan di lapangan. Lalu daring masing-masing kelurahan terdapat
kader yang membantu memantau perkembangan kasus DBD.

Money

Berdasarkan wawancara kepada informan, pendanaan sudah
mencukupi untuk kegiatan survei evaluasi prevalensi cacingan. Dana
didapatkan dari APBN (Anggaran Pendapatan dan Belanja Negara) tahun
2021 dan Dana BOK .
Material

Material yang dibutuhkan untuk pelaksanaan program ini adalah
Form pelaporan DBD dan hasil evaluasi pencapaian target program
dimana sudah tersedia.
Machine

Machine yang dibutuhkan dalam pelaksanaan program ini yaitu
alat fogging, computer dan printer. Semua machine tersebut sudah tersedia
Method

Metode survei yang dilakukan pada saat penyelidikan
epidemiologi atau saat pelaporan belum cukup efektif dan efisien
dikarenakan masih terdapat beberapa kader yang belum teliti, masyarakat
yang menjaga privasi rumahnya sehingga tidak ingin rumahnya dimasuki,
dan tidak adanya petugas di Kawasan elit sehingga data-data dan

pelaporan mengenai kasus DBD belum terpenuhi.
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e Technology
Teknologi yang dimiliki oleh Puskesmas Mulyorejo sudah memadai untuk
melakukan survei pengendalian DBD. Perangkat komputer dan
aplikasinya untuk mengolah data sudah memadai.
e Time
Waktu yang digunakan untuk mengumpulkan data pada panduan
dilakukan selama minimal 1 bulan. Berdasarkan wawancara dengan
informan waktu yang diberikan sudah cukup untuk melaksanakan
kegiatan, karena saat penerjunan lapangan waktu sangat fleksibel.
e Information
Informasi yang didapat sebelum melakukan penyelidikan
epidemiologi DBD dan diluncurkan fogging terkadang kurang
tersampakan dan dan belum lengkap. Namun informasi dan edukasi
tentang DBD yang diberikan oleh petugas puskesmas melalui penyuluhan
di tempat sasaran telah dilaksanakan dengan baik.
B.Process
Petugas menerima laporan DBD, kemudian mencatatnya dalam
buku register penderita DBD atau Penyelidikan Epidemiologi. Selanjutnya
petugas meminta surat kepada Tata Usaha Puskesmas. Setelah itu Petugas
menyiapkan peralatan survei yaitu senter dan formular PE. Petugas
memberitahukan kepada RT atau kader setempat bahwa diwilayahnya ada
tersangka DBD dan akan dilaksanakan PE. Lalu petugas mendatangi
rumah tersangka untuk melaksanakan PE. Petugas melakukan
pemeriksaan jentik dalam radius 100m. Hasilnya akan dicatat dalam form
PE.Hasil Pe akan dilaporkan ke Dinas Kesehatan Kota untuk tindak lanjut
ke lapangan koordinasi degngan RT/RW setempat. Berdasarkan hasil PE
apabila ABJ 95% dan ditemukan penderita panas lebih 3 orang maka

dilakukan penanggulangan, jika tidak akan dilakukan pembinaan.
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C.Output
Pada kegiatan survei penyelidikan epidemiologi guna mengendalikan
DBD ditemukan hasil ABJ sebagai berikut:

Bulan MANYAR SABRANGAN MULYOREJO KEJAWAN PUTIH TAMBAK 2021
Januari 97 93 94 94.67
Februari 98 94 95 95.67
Maret 96 95 94 95.00
April 94 96 93 94.33
Mei 95 94 93 94.00
Juni 96 95 95 95.33
Juli 96 95 95 95.33
Agustus 95 96 94 95.00
September 95 96 94 95.00
Oktober 94 96 95 95.00
November 95 97 96 96.00
96 95 94 95.00

4.3.2 Perumusan dan penentuan prioritas masalah

Tabel4.3.1Tabel ABJ di Puskesmas Mulyorejo Tahun 2021 berdasarkan form DBD

Prioritas masalah diperoleh dari diskusi yang dilakukan bersama

Petugas Puskesmas sekaligus penanggung jawab kegiatan pengendalian

DBD. Penentuan prioritas masalah dilakukan dengan menggunakan metode

USG. Skor yang diberikan adlaah 1-5 dengan ketentuan sebagai berikut :

Tabel 4.3.2 Kriteria Skor Nilai Metode USG

Urgency (V) Seriousness (S) Growth (G)
1: sangat tidak 1: sangat tidak berdampak | 1: sangat tidak
mendesak serius berkembang

2: tidak mendesak
3: cukup mendesak
4: sangat mendesak
5: sangat mendesak
(mutlak)

2: tidak berdampak serius
3: cukup berdampak serius

4: sangat berdampak serius
5: sangat berdampak serius

(mutlak)

2: tidak berkembang
3: cukup

berkembang
4: sangat
berkembang
5: sangat
berkembang
(mutlak)

LAPORAN MAGANG
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Berdasarkan identifikasi masalah yang telah dilakukan, maka dapat

ditemukan masalah yang ada sebagai berikut :
Tabel 4.3.3 Hasil Skoring Prioritas Masalah

No Masalah Urgency | Seriousness | Growth Total
1  Kemampuan petugas 5 5 4 14
(kader) dalam
pelaksanaan survei
penyelidikan
epidemiologi DBD masih
terbatas
2  Di wilayah elit tidak ada 4 4 4 12
petugas (kader) sehingga
terkadang tidak terdeteksi
3 [Terdapat rumah yang 5 4 3 12
tidak  berkenan untuk
diperiksa

Permasalahan yang menjadi prioritas masalah berdasarkan skoring
tersebut adalah Kemampuan petugas (kader) dalam pelaksanaan survei
penyelidikan epidemiologi DBD masih terbatas

4.3.3 Besaran dan analisis masalah

Prioritas masalah dari kegiatan survei evaluasi pengendalian DBD
adalah kemampuan petugas (kader) dalam pelaksanaan masih terbatas.
Berdasarkan wawancara kepada informan kemampuan petugas (kader)
dalam pelaksanaan survei evaluasi pengendalian DBD masih terbatas
meliputi kurangnya Kketelitian terhadap keberadaan jentik yang bisa
menyebabkan sumber DBD, kurangnya ketelitian terhadap adanya suspek
DBD sehingga tidak terdeteksi untuk dilakukan pelaporan dan tindak
lanjut, pelaksanaan penyuluhan materi DBD kepada sasaran. Hal tersebut
terjadi akibat kurangnya pelatihan pada kader juga kurangnya ketaatan
pada prosedur saat melakukan kegiatan tersebut.

Permasalahan yang terjadi dapat diidentifikasi lebih lanjut
menggunakan akar masalah yang digambarkan dengan pohon masalah
berikut
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Kemampuan petugas (kader)
dalam pelaksanaan survei
penyelidikanepidemiologi DBD

Kurangnya pelatihan sebelum Kurangnya ketaatan terhadap
dilakukan survei prosedur yang ditetapkan

4.3.4 Alternatif Solusi

Permasalahan yang ada lebih merujuk pada masalah di lapangan yang
merupakan kemampuan SDM Puskesmas Kabupaten setempat, maka
terdapat alternatif pemecahan masalah yang dapat menjadi usulan. Yaitu
yang pertama menyelenggarakan refreshing kader yang wajib dihadiri
oleh Petugas Puskesmas dan kader yang akan mengikuti kegiatan survei
evaluasi penyelidikan epidemiologi DBD, dalam refreshing tersebut selain
diberikan materi kader melakukan praktik pengisian form penyelidikan
epidemiologi secara langsung. Kemudian akan dilaksanakan pengukuran
kemampuan petugas, sehingga saat dilapangan petugas melaksanakan

tugas dengan baik dan benar

4.4 Kegiatan Selama Magang di Puskesmas Mulyorejo Kota Surabaya
1. Membantu aktivitas di Poli Umum
a. Tujuan Kegiatan:

Sebagai sarana mahasiswa dalam memperoleh pengalaman baru di
luar bidang keilmuan yang dimiliki, serta membantu pegawai Puskesmas
Mulyorejo yang bertugas di Poli Umum agar pekerjaannya lebih ringan,
terlebih saat sedang ramai pasien yang berobat.

b. Waktu Kegiatan:
e Senin, 19 September 2022 pukul 08.00 - 12.00 WIB
e Senin, 26 September 2022 pukul 08.00 - 12.00 WIB
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Rabu, 28 September 2022 pukul 08.00 - 12.00 WIB
Kamis, 6 Oktober 2022 pukul 08.00 - 12.00 WIB
Pembimbing Kegiatan:

Ibu Netty

Lokasi Kegiatan:

Poli Umum Puskesmas Mulyorejo Kota Surabaya
Rincian dan Hasil Kegiatan:

Kegiatan membantu aktivitas di Poli Umum memberikan
pengalaman baru mengenai hal-hal yang berkaitan dengan alur
administrasi dan pengobatan sebelum dan sesudah diarahkan ke dokter
untuk tindak lanjut. Selain itu, mahasiswa juga diberi kesempatan untuk
melakukan input data obat pasien di SIMPUS.

Dokumentasi Kegiatan
T i oy

2. Melakukan pertemuan pertama antara DPA dan DPL sekaligus diskusi awal

LAPORAN MAGANG

mahasiswa dengan DPA

a.

Tujuan Kegiatan:

Sebagai ungkapan perizinan sekaligus penyerahan mahasiswa magang
dari DPA kepada DPL selama periode magang bulan September-
Desember 2022.

Waktu Kegiatan

Senin 19 September 2022 pukul 13.00 - selesai

Pembimbing Kegiatan

Pak Kunarsono

Lokasi Kegiatan

Ruang Pertemuan Puskesmas Mulyorejo Kota Surabaya
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Rincian dan Hasil Kegiatan

Kegiatan ini merupakan kegiatan dimana pertemuan pertama kali
antara DPA dan DPL dalam rangka perizinan pelaksanaan magang
MBKM vyang dilaksanakan di Puskesmas Mulyorejo Kota Surabaya.
Adapun DPA mahasiswa Peminatan Epidemiologi FKM UNAIR vyaitu
Bu Eny Qurniyawati dan Bapak Atoillah Isfandiary. Namun, saat
pertemuan ini hanya diahadiri oleh Bu Eny dikarenakan Bapak Atoillah
sedang melakukan tugas di luar negeri. Sedangkan untuk DPL selama
magang di Puskesmas Mulyorejo yaitu Bapak Kunarsono, selaku

konsultan gizi di Puskesmas Mulyorejo Kota Surabaya.

Dokumentasi Kegiatan:

3. Kegiatan BIAS (Bulan Imunisasi Anak Sekolah) sekaligus Sosialisasi

LAPORAN MAGANG

Penyakit Cacingan kepada Siswa Sekolah Dasar

a.

Tujuan Kegiatan:

Sebagai sarana menambah pengalaman mahasiswa magang MBKM
FKM UNAIR dalam mengikuti kegiatan puskesmas di lapangan. Selain
itu, mahasiswa magang juga diberikan kesempatan untukmmberikan
penyuluhan mengenai penyakit cacingan dengan sasaran siswa Sekolah
Dasar

Waktu Kegiatan

20 September 2022 pukul 08.30 - selesai

Pembimbing Kegiatan

Bu Bidan Dini

Lokasi Kegiatan

SD Hidayatul Ummah Surabaya

Rincian dan Hasil Kegiatan

Kegiatan sosialisasi mengenai penyakit cacingan dilakukan untuk
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menambah pengetahuan siswa Sekolah Dasar agar lebih sadar dalam
membiasakan melakukan PHBS (terutama kebiasaan CTPS atau Cuci
Tangan Pakai Sabun), serta agar lebih memperhatikan pemilihan jajanan
yang sehat. Dalam Penyuluhan ini, mahasiswa magang memberkan
rewards bagi siswa yang aktif bertanya maupun menjawab pertanyaan
yang diberkan selama kegiatan berlangsung sehingga siswa SD
Hidayatul Ummah Surabaya lebih antusias dalam mengikuti sosialisasi
Penyakit Cacingan.

Dokumentasi Kegiatan

Kecamatan Mulyorejo
Jawa Timur

g Indonesia
Womps
=1 2022.09-20(se) 08:47(aM)

4. Melakukan entry data balita posyandu di wilayah kerja Puskesmas

LAPORAN MAGANG

Mulyorejo

a. Tujuan Kegiatan

Meningkatkan kemampuan mahasiswa dalam meng-input data Balita
Posyandu di website Dinas Kesehatan Kota Surabaya

Waktu Kegiatan

Selasa 20 September 2022 pukul 12.00 - selesai

Rabu, 21 September 2022 pukul 08.00 - selesai

Kamis, 22 September 2022 pukul 08.00 - selesai

Sabtu, 15 Oktober 2022 pukul 08.00 - selesai

Senin, 17 Oktober 2022 pukul 08.00 - selesai

Selasa, 18 Oktober 2022 pukul 08.00 - selesai

c. Pembimbing Kegiatan

Bu Manggar selaku pegawai Poli Gizi
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d. Lokasi Kegiatan

Poli Gizi Puskesmas Mulyorejo Kota Surabaya

e. Rincian dan Hasil Kegiatan

Mahasiswa magang diberikan bimbingan dan arahan dalam pengisisan
entry data balita posyandu di website Dinas Kesehatan Kota Surabaya.
Kemudian, untuk kondisi balita yang memiliki ukuran BB/U kurang dari
1.40 diberikan tanda pada kertas daftar nama balita.

g. Dokumentasi Kegiatan

i iy

5. Mengikuti apel pagi di Kantor Kecamatan Mulyorejo sebelum melakukan
inspeksi jentik di tiga kelurahan, wilayah Kelurahan Mulyorejo, Kelurahan
Manyar Sabrangan, dan Kejawan Putih Tambak
a. Tujuan Kegiatan
Sebagai sarana untuk memberikan arahan dari Bapak Camat dan lbu
Kepala Puskesmas terhadap kegiatan PSN rutin mingguan

b. Waktu Kegiatan
Jumat, 23 September 2022 pukul 07.00 - 09.00 WIB

c. Pembimbing Kegiatan
Bapak Kunarsono

d. Lokasi Kegiatan
Halaman Kantor Kelurahan Mulyorejo Kota Surabaya

e. Rincian dan Hasil Kegiatan
Mahasiswa magang diajak untuk mengikuti kegiatan apel pagi di
halaman Kantor Kelurahan Mulyorejo Kota Surabaya. Kegiatan ini
dilakukan agar para ibu KSH di wilayah Puskesmas Mulyorejo dapat
melakukan pelaksanaan kegiatan pengecekan keberadaan jentik-jentik di

rumah-rumah warga dengan teliti, baik, dan benar.
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f. Dokumentasi Kegiatan

./ nu; ¥ \a)
f *\ &"' P

Kecamatan Mulyore [o}
Jawa Timur
Indonesia
2022-09-23(Fri) 07:14(AM)

6.Kegiatan Pengecekan Jentik-Jentik Nyamuk

a. Tujuan Kegiatan
Untuk mengetahui apakah pada penyimpanan air di rumah-rumah warga
ditemukan keberadaan jentik-jentik nyamuk. Selain itu, cara ini
merpakan salah satu cara untuk mencegah adanya wabah Demam
Berdarah. (DB
D).

b. Waktu Kegiatan
Jumat, 23 September 2022 pukul 08.00 - selesai

c. Pembimbing Kegiatan
Bu Mega dan bimbingan ibu-ibu KSH Kelurahan Manyar Sabrangan
Kota Surabaya

d. Lokasi Kegiatan
Kampung Kelurahan Manyar Sabrangan Kota Surabaya

e. Rincian dan Hasil Kegiatan
Mahasiswa magang diberi kesempatan dalam mengamati tempat
penyimpanan air di rumah-rumah warga Kelurahan Manyar Sabrangan.
Tidak Hanya itu, mahasiswa magang juga bertugas dalam penghitungan
ABJ (angka Bebas Jentik).
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Dokumentasi Kegiatan

7. Melakukan wawancara dalam pengumpulan data terkait dengan kebutuhan

project magang di Puskesmas.Mulyorejo

a.

LAPORAN MAGANG

Tujuan Kegiatan

Untuk pengumpulan informasi-informasi dan data-data awal sebagai
studi pendahuluan dari project yang akan dibuat.,

Waktu Kegiatan

Kamis, 22 September 2022 pukl 12.00 WIB - selesai

Pembimbing Kegiatan

Bu Bidan Farah dan Bu Bidan Royhana

Lokasi Kegiatan

Poli Preeklampsia Puskesmas Mulyorejo Kota Surabaya

Rincian dan Hasil Kegiatan

Mahasiswa magang MBKM Peminatan Epidemiologi melakukan
wawancara sebagai kebutuhan data awal yang akan dibahas dalam
project skrning.

Dokumentasi Kegiatan

- - —— -
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8. Bertemu dan berkoordinasi dengan Kepala Puskesmas Mulyorejo Kota

Surabaya

a.

Tujuan Kegiatan

Sebagai upaya perizinan dan koodinasi dengan Kepala Puskesmas
Mulyorejo Kota Surabaya bahwasanya pelaksanaan magang akan
berlangsung selama kurang lebih 3 (tiga) bulan.

Waktu Kegiatan

Sabtu, 24 September 2022

Pembimbing Kegiatan

Pak Kunarsono

Lokasi Kegiatan

Ruang Kepala Puskesmas Mulyorejo Kota Surabaya

Rincian dan Hasil Kegiatan

Mahasiswa melakukan perizinan untuk melaksanakan magang MBKM
di Puskesmas Mulyorejo dengan membahas project-project yang akan
dibuat dengan menggunakan informasi data kasus penyakit, tren, hingga

program kesehatan yang terdapat di Puskesmas Mulyorejo.

9. Mengikuti Kegiatan Bakti Sosial Kecamatan Mulyorejo

a.

LAPORAN MAGANG

Tujuan Kegiatan
Sebagai sarana mahasiswa dalam melakukan kegiatan sosial rutinan,
menambah wawasan dan pengetahuan, serta meningkatkan skill dalam
entry data
Waktu Kegiatan
Selasa, 27 September 2022 pukul 07.00
Pembimbing Kegiatan
Pak Kunarsono
Lokasi Kegiatan
Food Festival, Pakuwon City Mall
Rincian dan Hasil Kegiatan
Seluruh mahasiswa magang FKM UNAIR diajak berpartisipasi dalam
pelaksanaan Kegiatan Bakti Sosial yang menjadi kegiatan rutin setiap
bulan. Kebetulan dalam pelaksanaannya, mahasiswa magang diberi
tugas dalam registrasi pengunjung, hingga entry data pengunjung yang
melakukan cek kesehatan.
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Kecamatan Mulyorejo
Jawa Timur
Indonesia

2022-09-27(Sel) 07:37(AM)

10. Jaga Sore di Puskesmas Mulyorejo Kota Surabaya

a. Tujuan Kegiatan
Membantu melakukan registrasi pengunjung dan/atau pasien di
Puskesmas Mulyorejo Kota Surabaya di saat sore hari

b. Waktu Kegiatan
Rabu, 28 September 2022 pukul 15.00 - 17.00 WIB

c. Pembimbing Kegiatan
Pak Kunarsono
Bu Manggar

d. Lokasi Kegiatan
Loket Puskesmas Mulyorejo Kota Surabaya
Ruang Rekam Medis Puskesmas Mulyorejo Kota Surabaya

e. Rincian dan Hasil Kegiatan
Mahasiswa magang melakukan jaga sore sebagaimana dengan jadwal
yang telah ditentukan secara bergantian. Jaga sore dilakukan di loket
maupun di ruang rekam medis.

11. Mengikuti Senam Lansia dan Penyuluhan Hipertensi

a. Tujuan Kegiatan
Membantu pelaksanaan dan monitoring kegiatan senam lansia serta
meningkatkan pengetahuan dan kesadaran para lansia agar lebih
memperhatikan kesehatan, terlebih agat tidak mudah mengidap
hipertensi.

b. Waktu Kegiatan
2 Oktober 2022 pukul 10.00 - selesai
7 Oktober 2022 pukul 08.00 — selesai
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c. Pembimbing Kegiatan
Bu Bidan Ery

d. Lokasi Kegiatan
Manyar Tegal, Manyar Sabrangan
Mulyorejo

e. Rincian dan Hasil Kegiatan
Melalui kegiatan senam lansia, mahasiswa dapat membantu
mempersiapkan kebutuhan konsumsi yang telah disediakan puskesmas,
memonitoring jalannya senam lansia, serta memberikan informasi-
informasi  mengenai  hipertensi dan cara pencegahan serta
pengendaliannya dengan sasaran para lansia.

f. Dokumentasi Kegiatan

Kecamatan Mulyorejo
Jawa Timur
Indonesia
2022-10-01(Sab) 10:07(AM)

Mengikuti Kegiatan Pendataan Balita oleh pihak Dinas Kesehatan Kota
Surabaya
a. Tujuan Kegiatan
Untuk mengetahui pertumbuhan dan perkembangan balita agar tidak
sampai mengalami stunting
b. Waktu Kegiatan
Senin, 3 Oktober 2022
c. Pembimbing Kegiatan
Bu Manggar
d. Lokasi Kegiatan
Kejawan Putih Tambak
e. Rincian dan Hasil Kegiatan
Mahasiswa diajak untuk mengunjungi balita-balita yang terdaftar di
Dinas Kesehatan Kota Surabaya untuk dilakukan pengukuran tinggi
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badan, penimbangan berat badan, serta wawancara kepada ibu dan

pengasuh terkait pola asuhan makanan balita.

f. Dokumentasi Kegiatan
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13. Kunjungan Posyandu Mulyorejo

a. Tujuan Kegiatan
Membantu ibu-ibu kader dalam pelaksanaan Posyandu Balita,
meningkakan kemampuan mahasiswa magang dalam melakukan
pengukuran, penimbangan balita.

b. Waktu Kegiatan
10 Oktober 2022 pukul 08.30 - selesai

c. Pembimbing Kegiatan
Bu Dini

d. Lokasi Kegiatan
Mulyorejo

e. Rincian dan Hasil Kegiatan
Mahasiswa magang membantu aktivitas dalam pelaksanaan Posyandu
Balita, seperti menimbang berat badan balita, mengukur tinggi badan
balita, melakukan pencatatan hasil ukur balita hingga mengisi buku KIA

f. Dokumentasi Kegiatan
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14. Kegiatan Asuhan Mandiri

a. Tujuan Kegiatan
Melakukan pemberdayaan masyarakat agar dapat memanfaatkan TOGA
yang dapat meningkatkan daya tahan tubuh dan menyehatkan tubuh
secara alami.

b. Waktu Kegiatan
11 Oktober 2022
12 Oktober 2022
22 Oktober 2022

c. Pembimbing Kegiatan
Bu Kris

d. Lokasi Kegiatan
Kejawan Putih Tambak
Manyar Tegal
Balai Pendopo Mulyorejo

e. Rincian dan Hasil Kegiatan
Mahasiswa magang FKM UNAIR membantu pelaksanaan kegiatan
asuhan mandiri yang melibatkan kader dan beberapa ibu rumah tangga
untuk dapat membuat minuman sehat dari bunga telang yang kaya akan
manfaat. Mahasiswa magang diberi kesempatan turut andil dalam
praktik pembuatan minuman sehat.

f. Dokumentasi Kegiatan

Kecamatan Mulyorejo
Jawa Timur
Indonesia %
2022-10-11(Tue) 09:17(AM)

15. Kegiatan SWAB
a. Tujuan Kegiatan
Melakukan tracing kasus Covid-19 di instansi-instansi seperti di
sekolah-sekolah hingga kantor kecamatan Mulyorejo.
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Waktu Kegiatan

24 Oktober - 2 Desember 2022 pukul 08.15- selesai

Pembimbing Kegiatan

Bu Bidan Laily

Lokasi Kegiatan

SDN Mulyorejo 01

SDN Kejawan Putih Tambak

SDN Manyar Sabrangan

SD Hidayatul Ummah

SD Cita Hati

SMP Cita Hati dan SMA Cita Hati

Kantor Kecamatan Mulyorejo

Rincian dan Hasil Kegiatan

Pelaksanaan kegiatan SWAB rutin setiap bulannya. Mahasiswa magang
FKM UNAIR ditugaskan untuk melakukan entry data peserta SWAB
dan juga melakukan administrasi pencatatan peserta.

Dokumentasi Kegiatan

Kecamatan Mulyoreje
NEVERI;
Indonesia
2022-11-02(Wed) 08:34(AM)

16. Skrining Preeklamsia

LAPORAN MAGANG

a.

Tujuan Kegiatan

Untuk mendeteksi apakah seorang ibu hamil berisiko mengalami
preelamsia atau tidak

Waktu Kegiatan

23 Oktober - 5 November 2022

Pembimbing Kegiatan

Bu Bidan Farah, Bu Bidan Rohana

Lokasi Kegiatan

Poli Preeklamsia Puskesmas Mulyorejo Kota Surabaya
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e. Rincian dan Hasil Kegiatan
Mahasiswa magang MBKM FKM UNAIR melakukan skrining terhadap
ibu hamil yang sedang melakukan pemeriksaan. Adapun kegiatan ini
merupakan kegiatan pengumpulan data primer terkait dengan project
skrining.

f. Dokumentasi Kegiatan

17. Wawancara dengan Penanggung Jawab Penyakit Demam Berdarah di
Puskesmas Mulyorejo
a. Tujuan Kegiatan
Untuk mendapatkan data primer mengenai penyakit Demam Berdarah di
wilayah kerja Puskesmas Mulyorejo Kota Surabaya untuk memperoleh
data magang
b. Waktu Kegiatan
Jumat, 2 Desember 2022 pukul 09.00 - 11.45 WIB
c. Pembimbing Kegiatan
Bu Mega
d. Rincian dan Hasil Kegiatan
Mahasiswa magang mengajukan beberapa pertanyaan yang berkaitan
dengan kasus Demam Berdarah di Puskesmas Mulyorejo Kota Surabaya
18. Supervisi DPA
a. Tujuan Kegiatan
Monitoring kegiatan dan progress project magang mahasiswa magang
MBKM FKM UNAIR
b. Waktu Kegiatan
Kamis, 1 Desember 2022 pukul 15.00 — selesai
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c. Pembimbing Kegiatan
Pak Atoillah
Bu Eny
Bu Siti Wahyu
Bu Manggar Hadi

d. Lokasi Kegiatan
Ruang Pertemuan Puskesmas Mulyorejo Kota Surabaya

e. Rincian dan Hasil Kegiatan
DPA melakukan supervisi kedua dan terakhir sekaligus mengucapkan
rasa terima kasih kepada pihak Puskesmas Mulyorejo yang telah
menerima mahasiswa magang MBKM FKM UNAIR. Selain itu, momen
ini juga menjadi momen penarkan mahasiswa magang yang sudah habis
masa magangnya di Puskesmas Mulyorejo Kota Surabaya.

f. Dokumentasi Kegiatan

19. Bimbingan dan Konsultasi DPA

a. Tujuan Kegiatan
Mengonsultasikan project magang MBKM dan menunjukkan progress
pengerjaan project.

b. Waktu Kegiatan
Kamis, 1 Desember 2022 pukul 10.00 - selesai

c. Pembimbing Kegiatan
Pak Atoillah
Bu Eny

d. Lokasi Kegiatan
Puskesmas Mulyorejo (secara online)

e. Rincian dan Hasil Kegiatan
Konsultasi terkait dengan project skrining, penelitian, manajemen data,

serta evaluasi program.
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Dokumentasi

20. Seminar Hasil Magang MBKM di Puskesmas Mulyorejo

LAPORAN MAGANG

a. Tujuan Kegiatan

Untuk memberikan kenang-kenangan sekaligus sebagai ucapan terima
kasih karena telah diperkenankan melaksanakan magang MBKM di

Puskesmas Mulyorejo Kota Surabaya.

. Waktu Kegiatan

Jumat, 2 Desember 2022 pukul 09.00 - selesai

Pembimbing Kegiatan

Pak Atoillah

Bu Eny

Lokasi Kegiatan

Ruang Pertemuan Puskesmas Mulyorejo Kota Surabaya

Rincian dan Hasil Kegiatan

Masing-masing mahasiswa magang MBKM mempresentasikan hasil
magang selama berada di Puskesmas Mulyorejo Kota Surabaya sebagai
output kegiatan MBKM.

Dokumentasi Kegiatan
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BAB V
PENUTUP
a. Kesimpulan
Kasus DBD dan Angka ABJ di wilayah Puskesmas Mulyorejo dalam
kategori baik. Namun terdapat sebagian kader masih ada yang kurang teliti
dalam pelaksanaan kegiatan tersebut. Seperti kurangnya ketelitian terhadap
keberadaan jentik yang bisa menyebabkan sumber DBD, kurangnya ketelitian
terhadap adanya suspek DBD sehingga beberapa tidak terdeteksi untuk
dilakukan pelaporan, tindak lanjut,dan pelaksanaan penyuluhan materi DBD

kepada sasaran.

b. Saran
Merujuk kepada keseluruhan hasil laporan magang dan indepth
interview, terdapat beberapa saran yang dapat diberikan secara umum, yaitu:
diberikan pelatinan yang medalam terkait kemampuan kader sehingga memiliki

kompetensi dan keterampilan dalam pelaksanaan kegiatan pengendalian DBD.
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Perihal : Permohonan izin magang MBKM
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Sehubungan dengan pelaksanaan Merdeka Belajar Kampus Merdeka (MBKM) Fakultas
Kesehatan Masyarakat Universitas Airlangga, dengan ini kami mohon dapatnya diberikan izin
kepada mahasiswa kami untuk mengikuti kegiatan magang MBKM pada instansi terlampir.

Atas perhatian dan bantuan Saudara, kami sampaikan terima kasih.
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. . \§oman Anita Damayanti, drg., M.S.
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Kepala SDN Mulyorejo | Kota Surabaya

10. Dekan FKM UNAIR
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12. Ketua Departemen Kesehatan Lingkungan FKM UNAIR

13. Ketua Departemen Administrasi dan Kebijakan Kesehatan FKM UNAIR
14. Ketua Departemen Gizi FKM UNAIR

15. Ketua Divisi Epidemiologi FKM UNAIR

16. Ketua Divisi Promosi Kesehatan FKM UNAIR

LCoNoOARWNE

LAPORAN MAGANG Gambaran Pelaksanaan Pengendalian... Wilson Wela Oktaverina


http://www.fkm.unair.ac.id/

KEMENTERIAN BENRIDIKSAN KEBHRAY AGN, RISET, DAN TEKNOLOGI

UNIVERSITAS AIRLANGGA

FAKULTAS KESEHATAN MASYARAKAT

Kampus C Mulyorejo Surabaya 60115 Telp. 031-5920948, 5920949 Fax. 031-5924618
Laman: http://www.fkm.unair.ac.id; E-mail: info@fkm.unair.ac.id

Lampiran surat nomor 6438/UN3.1.10/PK/2022

. Wilayah Dinas Kesehatan dan sekitarnya

Dosen Pembimbing

No Nama Mahasiswa NIM Nama Instansi FKM UNAIR
1. | Diana Rohmandani Putri 101911133261 Pusk ] i g Erni Atutik, S.KM,
2. | Audhia Rizqita Salsabilla | 101911133104 HSkesmas Jemursart dan M.Epid
. Dinas Kesehatan Kota
3. | Atta Isfadhilah 101911133042 Surabaya dan
4. | Nur Faizah Haennisa 101911133191 Siti Shofiya N
5. | Grace Elisabeth Kause 101911133258 S,S.KM, M.Kes
Faradillah Amalia
6. | Eebrianti 101911133064
Levi Nadilla Putri 101911133075 Dr. M. Attoillah dr,
] ] M.Kes
Prima Kartika 101911133076 Puskesmas Mulyorejo dan
Eny Qurniyawati,
9. | Alifia Irbah Imtinani 101911133080 SST., M.Kes
Wilson Wela
10 | Oktaverina 101911133144
11 Rafada Diandini Putri Prof. Dr. Ririh
" | Rahmania 101911133148 Yudhastuti, drh., M.Sc
12. | Shafira Salsabillah 101911133179 Dr. Lilis Sulistyorini,
Ir., M.Kes.
13. | Muhammad Farhan Aulia | 101911133085 Kusumal\/?kl_l\e/lﬂan, dr.,
14. | Amirah Salma Fauziyyah | 101911133113
15, | Elizabeth Tasya 101911133110
Octavianes Tarigan
16. | Fayza Nur Iswardini 101911133108 .
Jas?/nZ]ine I,Jb\zz:t\r,wa i Dinas Kesehatan Kota
17. Maharani Suratman 101911133087 Surabaya
Muchamad Daffa
18. . 101911133125
Saifullah Prof. Dr. Nyoman
19. | Nikita Nabilla 101911133199 Anita Damayanti, drg.,
Nola Agatha Tri M.S. (Dinkes
20. Anggraeni Febrianti 101911133083 Surabaya)
21. | Syifa Aurelia Zamroni 101911133133 Ll
PR P Nuzululu Kusuma P.,
22 Bizsua"’h'm'“a Choirin 1 101011133207 S.KM.. M Kes
23. | Vira Ninda Susanti 101911133130 (Puskesmas Pucang
24. | Aprillia Dwi Ayu 101911133068 Sewu)
25, f:;{;‘:iprames""a” 101911133055 Dr. Setya Haksama,
drg., M.Kes
26. | Danta Azza Cahya W 101911133145
57 T Eucharisiia Crisantika | 101011133003 | Dines Kesehatan Kota | (Puskesmas Kedurus)
Moch. Rafli Ali Surabaya dan
28. Abdillah 101911133103 Puskesmas Pucang Sewu
29. | RineRAMIVAGAtIAriska 101921183 0Rdaksanaan Pengendalian... Wilson Wela Oktaverina



http://www.fkm.unair.ac.id/

KEMENTERIAN BENRIDIKSAN KEBHRAY AGN, RISET, DAN TEKNOLOGI

UNIVERSITAS AIRLANGGA

FAKULTAS KESEHATAN MASYARAKAT

Kampus C Mulyorejo Surabaya 60115 Telp. 031-5920948, 5920949 Fax. 031-5924618
Laman: http://www.fkm.unair.ac.id; E-mail: info@fkm.unair.ac.id

Dosen Pembimbing

No Nama Mahasiswa NIM Nama Instansi EKM UNAIR
30. | Shinta Nuria 101911133089
Ahmad Haidar
31. Mushoddag 101911133089
32. | Neha Nabila Balgis 101911133214
33. | Savira Alifia Ramadhani | 101911133154 Puskesmas Kedurus
34. | Tiffany Putri Kp 101911133033
35. | Tina Sekar Sari 101911133243
36. | Miranda Natasya Pardede | 101911133254
37. | Susan Orain 101911133279
38. | Triannisa Wahyu Agitiya | 101911133270
39. | Ayna HashiifaArdhantoro | 101911133229 .
20. | Haidar Ita Salwa 101911133226 | Dinas Kesehatan Kota
41. | Esti Ningtyas Ardiningrum| 101911133107 Surabaya
42. | Salsa Khaliza Putri 101911133147
43. | Dinda Aulia Berliana 101911133219
44. | Mawaddahtul LailyAntika | 101911133084

2. Wilayah Dinas Pendidikan dan sekitar

No

Nama Mahasiswa

NIM

Nama Instansi

Dosen Pembimbing

FKM UNAIR
1 Dharma_wan Trikurnia 101911133099
Permadi e
. ; ; Riris Diana
2. | Septishiya Tri Charisma | 101911133120 Rachmayanti, S.KM.,
3. | Amira Rishanda 101911133241 SDN Ketabang | M.Kes
Tesalonika AT Kota Surabaya dan
n Pesaborcljl_ a Arina 101911133167 Dr. Rachmat Hargono,
E:nit Flzjaéa Alda Nur dr. M.S., MPH
5. Wakhid 101911133012
g, | Vianesa Aurum 101911133003
Antayamulya
7. | Maya Andriani Masfufah | 101911133082
A SDN Klampis Ngasem | Dr. Sri Widati.,
8. Rur-lu Ayun-ll M.E 101911133053 Kota Surabaya S.S05.. M.Si
g, | Alrifanka Bima 101911133134
Pramudya
10. | Salwa Putri Nabila 101911133137
11. | Shinta Ainur Rahmawati | 101911143079
12. | Gabriella Dea Eugenia 101911133095 SDN Mulyorejo | Ira Nurmala, S.KM..
13. | Bagus Saputra K. 101911133170 Kota Surabaya M.PH., Ph. D
14, | 1shmah Mumtazah 101911133238
Cuhandi

LAPORAN MAGANG

Gambaran Pelaksanaan Pengendalian...

Wilson Wela Oktaverina



http://www.fkm.unair.ac.id/

IR-PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

LAPORAN KEGIATAN HARIAN (LOGBOOK)

MAGANG MERDEKA BELAJAR - KAMPUS MERDEKA (MBKM)

PUSKESMAS MULYOREJO
SURABAYA

Oleh:

WILSON WELA OKTAVERINA
101911133144

DIVISI EPIDEMIOLOGI
DEPARTEMEN EPIDEMIOLOGI BIOSTATISTIKA, KEPENDUDUKAN, DAN
PROMOSI KESEHATAN

S-1 KESEHATAN MASYARAKAT

UNIVERSITAS AIRLANGGA
2022

LAPORAN MAGANG Gambaran Pelaksanaan Pengendalian... Wilson Wela Oktaverina



IR-PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

LAPORAN KEGIATAN HARIAN (LOGBOOK)

MAGANG MERDEKA BELAJAR - KAMPUS MERDEKA (MBKM)

PUSKESMAS MULYOREJO
SURABAYA

Nama - Wilson Wela Oktaverina
NIM 101911133144
Institusi Magang Puskesmas Mulyorejo, Surabaya
. L e S -,-_ |
: o anda
M. Tanggal Kegiatan Tanges
I iSem‘n. 12 A Finhng progosal dem Nwmelne pelaiescnden ,
September Magany MpKM Al Pushesmac Mulyoresw /
2022
| |
2 | Selasa, 13 A Yermohonas fmudntm\qam.h Frafo:rr;.l
September Magang MBKM oleh Kepala Progecin Ghad )
2022 Kesehatoyr Musyarakat , lou Mup
sty owarl - _
3 | Rabu, 14 a- Ton n permngn Mo MBKM Welatu
September Sumnbays Sthgle Window (ssw)
2022 b Feugurutan perizinan dewngan Dk
Suruhauy s i
4 | Kamis. 15 |4 Tenguumin penzinaw dengan Dinas Keghataw
September ot Surcbaya dan tusikesmas Mulyerde
2022 b Koordinan awel déngan phak Puskespaac |
Muiyereye
5 |Jumat 16 |& Pernapan magang Mexm
September
2022
6 |[Sabtu, 17  |a.Persiapan magang MoKM
September
2022
7 Senin. 19 2 Turun La.van_,gﬁh W LU G Kumjung aw
September balre Shunrwg
2022 b Menganiahh Kegiiran penguuran g,
| W AW ARLGTR ‘ﬁwd tecal

LAPORAN MAGANG

Gambaran Pelaksanaan Pengendalian...

Wilson Wela Oktaverina



No

Tanggal

IR-PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS-AIREANGGA————

1 - T

| =g | Tanda
Kegiatan | Tangan

8

Selasa, 20

A Mengixuti (apat dengan 0P\ di ruang periemuan
terkeut Kejadion qizi Kurang.

September
2022 b- Menfadi Motulensi Sact rapat ~
l c. Latihcn ewiry datn bersama Lov Manggar |/
I a0 i Kelurahan Kerawan Puﬁh.- -----
9 | Rabu, 21 a. Mengiutt (MO di Kelurahan ey |
September Tawbak becama dengan oPL dan famdilah _
2022 b. Menjadt Noflensi Dersama Faradillh | /,3\
\
10 [E;m.'s_ 22 la. Mengiuuti MMD Al Kelurahan Mawyar Sabrivp ‘
I September bergama DPL dewn foradilzh ‘ | }
2022 b. Mengiutt MMD i Kelurahay Mulyorelp berama 4
DPL dan Forndillak | 7
- ¢. Mengadi notulensi ber cawia Famellial [
|11 | Jumat, 23 a. Mengiit apel mingguan Al Wator Wecauwmatan Ei
September Mulyereto fereoit juMaHHk AN
| 2022 b. Meng ikt cherikmah jrnﬂ‘k Al Kelurohawr | L
| Manier Sabrangan 4o menghitu A3 |
— o
[ 12 | Sabtu, 24 a. Woordiasi dengan Wetua Pusiesmag terkout ]
| September Kegiatun magang di Puskkesmar Mulgpreljo /“i
2022 b. Koordwas! Aengam peL beriait penganbilan
" datn anemia dan Stuntmg untuk pewuga s
Matr Kuliah Pewtetaan
\ i bock |
3 in, 26 o Mnngizi toa buat et sehal |
13 | Senin 26 1} Membantu pot umum (mambu i Y
| ;S'ff, don surat rujukem) bersame Favacili4 . (
|
g M ub Aan Memb abam bak by
e “Mevalkut Aan membantu kegiedan .
? 3¢ §clasa, o r ;,Gi‘}‘q[ Puskesmas Mulyorejo don fuskegmar |
| ?ggi,mw Kalyudan A foshival Pakuwon City .
— il
I antis | ( mewbuat (urat |
5 | Rabu, 28 . Mewibautu poli umum
b September rupukon ) bersoma Faradlic |
' 2022 b Stk jagp Sore i Puskeswias  Mulyor efe dengir,
Allg\'n |
l; Kamis. 29 q l_).;m'o_an’m ewntry dato WS bersamia '
September faradlle. dan &l{A ~

2022




No

Tanggal

Jumat, 30
September
2022

IR-PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

Kegiatan

4. Tiskust uniuk 1enqerjaah i"'f’j-i‘e“‘ mag q..tg;

Sabtu, 01
Oktober
2022

a-Meﬂqiumn Coviav Lander di bal BW 12

Manyar Tege
b ?fnqukuhﬂw h\fﬂr\'th"'pl ?ad&u lannéa |

Semin, 03
Oktober 2022

Wit bur

b. Mengiluh kegtaran bricguag kadev
untuk penelihaw

A Euiry dotn (mAunSen TT -5 wanits |

Selasa, 04
Oktober 2022

A Mongiku i keglamn yurver balts ey
keua di wlayaw Werfe fuslcesmas
Muluyor o yaitu A Baeraly Wejnwan
P Tambalc .

b Disku dongan i Mot mengenar date

1PALINA ST

Rabu, 05
Oktober 2022

4. Melalaaoun a.\ék,ﬁ.h_yw’i’?,n-\ﬁ\.( avigaota !
\elo e ) meannkenal W tMginal

1

groject  manmng MBKM AL Pushetmnas|

a
Muwjor Yo [
i

(3]
b

Kamis, 06
Oktober 2022

4. Mevbanty Akhvitas Al Bl fmema, |
MMAAKSLE serkr waput dorkn A
“pLU s

b Mengiuub Wumjunggn ke m{mqh
P44 e T Povecama Pu $ih

Jumat, 07
Oktober 2022

A f“m;ahmﬁu;
Kelurawan Mulydrge dan semam lamsa
b Melalukom ?mxju‘ru‘-\ah W \pevtans,

o ow Wad - amanhic |

WSO WelaoRtEaveria



IR-PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

[ | Tanda |
No Tanggal | Kegiatan qu‘»gan |
; Sabtu, 08 _a MW%“" Lp—a]\.;nu ) i | ‘
Oktober 2022 S | Mau bd Nevi Muldimmad SAW ) |
f ,' |
'
25 | Senin, 10 ; a
| ™| Gotpater it [ Mengondsh fomel woe
/
o g e |
26 | Selasa, 11 . W emguam juno bulwe Srunnng ot
Oktober 2022 Tﬂaa[ WMulyo rejo Boru Ao Kojmu}hv
priv Tambok beovsawia Vbuw MoInggav
b. Aswiant ( Asuhnan Mandiri ) di Yejawau '
futh Tambak - o |
27 | Rabu, 12 & Mengunjungi balita stunting di wilayah
Oktober 2022 | gora Puskesmas Mulyorefp versama
keria fu yovelp
lbu Manggar SR
' b, Asman ( Awhan Mandon) di Kelurabig:
I _ Wanyar Sabyangen —
i28 Kamis, 13 a. Mwﬂ““j““ji halta Skuntng Al wlla,jgin |
3 3
Oktober 2022 Werqa Puskeswas Mulyoreyo bers avina
b Managor /\
' b Mengambit datu wiakuk tugac projek
P03\ Wepudth Bu Worww |
29 | Jumat, 14 A Menguﬁé&ng} balitn st-.mﬁng M wilagah |
Oktober 2022 Méa Ruskeswas Mulyorelo bevcames |
‘l“)\.‘t Mﬂ“ﬂ%av |
30 | Sabtu, 15 Q. ih’(\’\j dotn ‘opnike
Oktober 2022

WiSErWelaoRtaveriia



IR-PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

—

l
| No | Tanggal Kegiatan Tangan
‘ 31 | Senin, 17 | & 's&wjunq_o.w ol Ch»?ting di W“ﬂty‘h'
\ You Manggar *
32 | Selasa, 18 |4 MelawiUrkan ewtvy dotos balin |
Oktober 2022 | . Men 5;Lm Veglokon survelanc tevcat .
Jenkte (080) bersama (bu Mega |
A Weluruman Mulyoyeso ' |
33 | Rabu, 19 A. Hq.:n_j'-;nﬁ&m baltt s-!um'i_vlﬁ dl 3 tﬂmpd[
Oktober 2022 ber amia lou MAnAgar, llgu Kepals ‘
fuskesmas (dr. Evaa) dan Trima juga q*
favadWah
34 | Kamis, 20 |a- Megmbuat Powey Poink terkaltt viaaders
Oktober 2022 10 ( Taolek Tawban Darav) versamg ‘
kelompsk VMagounsg | 4:
|
| 35 Juum:.i! A Metakukan ety dadn balitn [ ]
Oktober 2022 SW-“S Al pus [ces mag  wersima
36 | Sabtu, 22 |&. Asman ( Asuhan Mandirt) bersamia |
‘ Oktober 2022 | \oi; keig Aawn AWLA Al Kelwraan l
‘Muliﬁp\cqv |
b Rewyuinan Yer KA hx?w’cm Shat | .
Keattan ASwan
| — )
| 37 | Senin, 24 a-Mungiun egraton cwab di sp |
| Oktober 2022 Mulyorgje ersama gumdv\“ﬂ’m Mifin
dan ey h Werfn Pulkgmas G‘A |

. LAPORAN MAGANG

Gambaran Pelaksanaan Pengendalian...

Wilson Wela Oktaverina



by

Tanggal

IR-PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

Kegiatan

Selasa, 25
QOktober 2022

a. ?crujulu'nan dow fe:wlbaﬂlaw 170 4di
CMP 45 bersaman ?rtw dan \evi
b- Mengieuti kegtatan ‘Simm’\,j terpady

Jirene
. Mepgikuti kegiatan skriming hérkebe

Rabu, 26
Oktober 2022

Q. MKCamvo.a S\L'I"I.Huqf, !’reckinmsu.
& foli Howil Yertewma Famdille

40

Kamis, 27
Oktober 2022

@. Mdauahﬁuuv tknmh& Frﬂek.lam;m
Ai boli Hamil vusama ﬂfhfu- Prmie.

Jumat, 28
Oktober 2022

Sabtu, 29
Oktober 2022

a. Mdlaluliown ASkug tewtzns fugeas
fwjek

A \z2in

Semin, 31
Oktober 2022

44

—

Selasa, 01
November
2022

a. Melaksamakoun entry datn bnhlr.
4 web bersama (@A, anm "’“f"“'
{n.-'ﬂd\\“'-‘-

. Melaksavakan skrntug  Precidamsia
Poli Hamit berscma  Aligra

LAPORAN MAGANG

Gambaran Pelaksanaan Pengendalian...

Wilson Wela Oktaverina



No

45

46

a9

S0

51

B | APORAN MAGANG

Tanggal

Rabu, 02
November
2022

Kamns, 03
November

2022

Jumat, 04

November
2022

Sabiu, 05
November
2022

Semn, 07
November
_I||_}_'!

Selasa, 08

November
2022

Rabu, 0%
November
'l”"l.‘l

IR-PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

Kegiatan

| A Metakeamkan swAR, Mi Hitayah|

eUmar pervcavne TaroAlll ab

dan  Alfra

a. Melalkupaw antry dats beaitz

A Melakeanakan shimus Breadansis
A Pl Hamil berstome LOA

-‘I Mmgﬁmﬁ %1m F’“ﬂmﬂu A

kewanavy  Mulyoreje versams Bu
Dt
b, Mealakcuuwian F—GM’“‘“WM ﬂllp‘l-l kﬂm
bu v J
A Melakubsn [urr'wfm rtuiwt bov tnnge,
kdpmrvk W agang

A Vukjungan e Mns we
Kelwaar Kejm Puhh  Towmbae
persama Bu Marysan

A Kunjungan balitt.  Shuntng ke
Welurahan  Mulydrey, bergawe

Pu Manggar

Gambaran Pelaksanaan Pengendalian...

Tanda !
Tangan

t

t

Wilson Wela Oktaverina



| [
| No

|
r

Tanggal

IR-PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

Kegiatan

52 |}l~;amis¢.. 10

November
2022

;.,. Melakuan Wﬂ] Un gain bauts  shunhig
ke Mayav fabmavigan Versriivma

By Manggar

S

53

Jumat, 11

November
2022

A Mengiuski kegiatan munis<s o SP
Kristus bays bercams Bu Dl Aaw

pu Har )
b. Mclalwhem penyuluhgn ores A o

knshus  Rag bersaws Awel dan ‘.'&:ll'i-‘_

.54

Sabtu, 12
November
2022

a. Melalakan entry date bants ‘

56

Senin, 14
November
2022

Selasa, 15
November
2022

at__K ey, Balite (hunhng ke
K:“ﬂn:"ﬂhh Kejawass Qi Tambak

|
bersoma Bv Mangga~ . ‘
p. Melakik an ouhy dat= lonlite

T T T
prejek pemetzon Vergama kelomps
neagans

Rabu, 16
November
2022

« Mewdickustain ?rﬂidt hugas pemetan .
diare - Canttast Yang |ayak mMenggunakan
‘l?llkli‘i health mapper

58

Kamis, 17
November
2022

A, E"Vb‘gdﬂ’h baftne Fmdamf\“‘jﬁu
balits ghuning ke aplikass  Epi Info

B | APORAN MAGANG

Gambaran Pelaksanaan Pengendalian...

Tanda
Tangan

t
4

—ee

.

S

Wilson Wela Oktaverina



IR-PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

i ;
T T Kesita
59 | Jumat, 18 A. Merancang ‘Pﬂmh.lﬂ"ﬂ.h v‘-orwlir Fcﬂdﬁt’r:n |

Nove o
‘ zﬂt‘;ztmbu Pomiam Betarah (% ‘
|
|
| - | |
|60 | Sabiu, 19 | A, Mencari dats Sekunder puskemias umuk
November
' 2022 keperluam lapoan Wagaug
‘ b. Ronsultaw [/Tmm magang dewyavi |
Pak Kum 1 |
| : - ~ — {
61 | Senin, 21 A. Daskust terkalt pro[ek maqan g |
November I [
2022 | ﬁ
r - e —— — !
62 | Selasa, 22 |a. Mengapkan ugasan pem o .

| laomm Pp3l terKait Pheunalita cakupav

‘ IDR dengan aplids Epi Map

| b I3in

63|02 [, Mengurjaian tansgnamn st

| 2022 PO5l yerkait kasus preuvnowta - Calclgem

| DB demgon Alkaii Epi Map

| ——— —

(64 | Kamis. 24 | 4. Meahnkar Kegiatan entry Aata

;‘O"_._:"z"'“‘b‘" CWAB (vid- 19 &1 SP Negeri Manyeor
Sabrapga ﬂ\
65 | Jumat, 25 A . Membugt 1&1?0!';“4 MQHAJWH dato ) |
November 0 A AM
2022 fros |
p. (3

LAPORAN MAGANG

Gambaran Pelaksanaan Pengendalian...

Wilson Wela Oktaverina



IR-PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

[ | B - |  Tanda
No | Tanggal Kegiatan Tangan
66 | Sabtu.26 |~ Konguikas Pestiipit: Tepacal. maag iy

| :.I(;u;»::mlwr l‘-ﬂfad"" pPA
| e NTiede b Kmmlbﬂ-'ﬁ Vmueq,mh M%q £.wmgrl Adata

team teacht¥is

. RCF"‘?“ dosen

! ¢ . Anadins Acin penugasan Manafemen

i 67 | Senin, 28 A . Mengericikom g Ftt‘“ehﬁn ?rdj?cﬂ
November Flhf‘mh bjﬂ'klﬂ A.lF!f'ak’qH Y""\M&ﬁt&hﬁkﬂh

2022

RALS .
‘ b. Pavnbaglan twyas 'Lafohm Frvjud evalugit %

! pro g ram 03| | 1
68 | Selasa, 29 -
| November 4. Menge Hakan J(U—gé, Ly ?cmma n pioj
0% perelthgy, mingguna kan Beus %

69 | Rabu, 30
N:vl::mh::r 2. M thger) Ghan l&for’w‘-' pre ek PR3]

2022 b. Kongwitug 18 ¥e fou 8K bergwmo |
Augta , Levt

‘.m I\‘amis.()l- A. Mmcjmaﬁ W‘Pﬁﬂ ;Wﬂrb Ai Marvel |

DO | et oleh D4 dan SEL d(

|71 [ umat 02 | & Mengeryakan  logeoble
[ Desember

2022 %

| 72 | Sabtu, 03 A sk ":“_5"‘“5 selealigus peneEiah
Desember vahdel scbag;._j komang- kenanga

2022
kepada  Puskesias  Mulyorgio




IR-PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

LEMBAR PENGESAHAN
Nama Mahasiswa : Wilson Wela Oktaverina
NIM ;101911133144

Laporan kegiatan harian atau logbook i telah diisi oleh mahasiswa dan
diperiksa oleh pembimbing lapangan serta dinyatakan layak digunakan untuk
kepentingan rangkaian kegiatan pelaksanaan magang MBKM di Puskesmas Mulyorejo

Kota Surabaya.
Surabaya, 3 Desember 2022
Disetujui. Mahasiswa
Dosen Pembimbing Lapangan
Siti Wahyu Hid}yatur R., S.KM Wilson Wela Oktaverina

NIM. 101911133144

Mengetahui,
Mulyorejo Kota Surabaya

%, ‘Emid Mindarti
& FESER:
1P=$9670225 200312 2 001
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