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ABSTRAK

Kota Pekalongan memiliki iklim heterogen yang berpotensi untuk
persebaran berbagai jenis penyakit salah satunya yaitu Kaki Gajah
(Filariasis). Untuk penyakit Filariasis di kota Pekalongan menjadi wilayah
dengan kasus penyakit Filariasis tertinggi di Jawa Tengah sebanyak 442
kasus yang tercatat di Kota Pekalongan. Di Kota Pekalongan terdapat 11
kelurahan endemik filariasis dengan tiga kelurahan endemik tertinggi yakni
Kertoharjo, Jenggot dan Banyurip Ageng. Oleh karena itu pemetaan
penyebaran penyakit perlu dilakukan untuk mempermudah dinas terkait
terutama petugas dinas kesehatan dalam melakukan edukasi tentang
penyakit baik menular maupun tidak menular, penyebab, cara penularan,
pencegahan, pengobatannya serta pemataan daerah endemik dengan
pemanfaatan website. Pemetaan pada sistem ini mampu memberikan
edukasi dan informasi tentang jenis penyakit menular dan tidak menular,
penyebab serta bagaimana penangannya, wilayah penyebarannya, angka
dan titik kasus penyebaran penyakit serta status penangananya. Dengan
adanya Sistem Informasi Pencegahan dan Edukasi Masyarakat dalam
Penanganan Endemik penyakit Menular dan tidak Menular Berbasis Web
untuk Peningkatan Kesehatan Masyarakat di Kota Pekalongan ini nantinya
dapat mengumpulkan, mengelola, dan memvisualisasikan data dan
informasi dalam bentuk Web pada masyarakat tentang pengetahuan
penyakit menular dan tidak menular (mengedukasi) penyebab, cara
penularan dan cara penccegahannya serta pemetaan Lokasi Puskesmas di
Kota Pekalongan.

Kata Kunci: Website, Endemik, Penyakit menular dan tidak menular
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BAB 1
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Indonesia sebagai negara yang memiliki iklim cuaca tropis
dengan tingkat kesehatan yang relatif beragam mengakibatkan tingkat
penyebaran penyakit di berbagai daerah di Indonesia beragam. Derajat
kesehatan masyarakat merupakan cerminan kualitas sumber daya
suatu bangsa dalam menciptakan kesejahteraan bersama. Salah satu
indicator yang digunakan untuk mengukur derajat kesehatan
masyarakat adalah persentasependuduk yang mempunyai keluhan
kesehatan.

Rapat Kerja Kesehatan Nasional (Rakerkesnas) tahun2014,
merumuskan “Lima Isu Strategis dan Rancangan Kebijakan
Pembangunan Kesehatan 2015-2019" sebagai tindak lanjut pencapaian
target MDGs pada tahun 2015. Isi rumusan tersebut adalah 1)
peningkatan status kesehatan pada setiap kelompok; 2) peningkatan
status gizi; 3) pengendalian penyakit menular dan penyakit tidak
menular; 4) penguatan system kesehatan; dan 5) peningkatan akses
layanan kesehatan. Untuk memenuhi kelima isu strategis tersebut
secara khusus pemerintah telah melakukan beberapa program, baik
sektor kesehatan maupun lintas sektor (Kemenkes RI, 2014).

Kota Pekalongan memiliki total anggaran APBD tahun 2016
sebesar Rp. 1.008.226.488.000, sedangkan anggaran kesehatan yang
berasal dari APBD di luar gaji sebesar Rp. 145.291.060.000,-.
Persentase anggaran kesehatan dibandingkan total APBD adalah
14,41%, hal ini berarti telah sesuai dengan amanat Undang-Undang

No.36 Tahun 2009 tentang kesehatan, di mana anggaran kesehatan
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Pemerintah Daerah Kabupaten/Kota memiliki alokasi minimal 10% dari
total APBD. Sedangkan anggaran kesehatan perkapita di Kota
Pekalongan pada tahun 2016 sebesar Rp. 673.284,29,-  (Profil
Kesehatan Kota Pekalongan Tahun 2016).

Kota Pekalongan memiliki iklim heterogen yang berpotensi lebih
besar untuk persebaran berbagai jenis penyakit salah satunya yaitu
Kaki Gajah (Filariasis). Untuk penyakit Filariasis di kota Pekalongan
menjadi wilayah dengan kasus penyakit Filariasis tertinggi di Jawa
Tengah. Data Dinas Kesehatan Provinsi Jawa Tengah menunjukkan,
secara kumulatif hingga Mei tahun 2017, ada sebanyak 442 kasus yang
tercatat di Kota Batik (sumber Dinas Kesehatan Kota Pekalongan,
2017). Di Kota Pekalongan terdapat 11 kelurahan endemik filariasis
dengan tiga kelurahan endemik tertinggi yakni Kertoharjo, Jenggot dan
Banyurip Ageng.

Dari hasil penelitian dan rekomendasi Focus Discussion Group
(FGD) Kota Pekalongan maka perlu adanya perubahan pengembangan
obyek dari penyakit menular menjadi penyakit menular dan tidak
menular, karena dilapangan menunjukkan jumlah endemik tidak hanya
penyakit menular saja akan tetapi penyakit tidak menular.

Oleh karena itu pemetaan penyebaran penyakit perlu dilakukan
untuk mempermudah dinas terkait terutama petugas dinas kesehatan
dalam melakukan edukasi tentang penyakit menular dan tidak
menular, penyebab, cara penularan, pencegahan, pengobatannya serta
pemataan daerah endemik dengan pemanfaatan web Sistem Informasi
Geografis (SIG). Peta pada sistem ini mampu memberikan edukasi dan
informasi tentang jenis penyakit, penyebab serta bagaimana
penangannya, wilayah penyebarannya, angka dan titik kasus
penyebaran penyakit serta status penangananya. Sistem Informasi

Geografis (SIG) adalah sistem yang dapat mengumpulkan, mengelola,

Pencegahan dan Edukasi Masyarakat dalam Penanganan Endemik Penyakit
Berbasis Web untuk Peningkatan Kesehatan Masyarakat di Kota Pekalongan



memanipulasi, dan memvisualisasikan data yang dapat digunakan di

berbagai bidang, termasuk bidang kesehatan.

B. Permasalah
Adapun permasalahan dalam penelitian ini adalah bagaimana
cara menyajikan data-data dalam bentuk Web dan memberikan
informasi pada masyarakat tentang pengetahuan penyakit menular
dan tidak menular (mengedukasi) penyebab, cara penularan dan cara

pencegahannya serta pemetaan Puskesnas di Kota Pekalongan?

C. Maksud dan Tujuan
1. Maksud
Maksud dari penelitian yang dilakukan agar dapat
mengumpulkan, mengelola, dan memvisualisasikan data dan
informasi dalam bentuk Web pada masyarakat tentang
pengetahuan penyakit menular dan tidak menular (mengedukasi)
penyebab, cara penularan dan cara penccegahannya serta
pemetaan Lokasi Puskesmas di Kota Pekalongan.
2. Tujuan
Tujuan dalam penelitian ini, adalah:

1. Masyarakat dapat memperoleh informasi dan belajar secara
detail tentang penyakit menular dan tidak menular,
penyebab, cara penularan, pencegahan serta
penanganannya.

2. Mengetahui sebaran endemik penyakit menular dan tidak
menular di Kota Pekalongan berbasis web.

3. Memudahkan pengguna mendapatkan informasi spasial
maupun nonspasial tentang penyakit menular dan tidak

menular penyebab serta bagaimana penangannya, wilayah
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penyebarannya, angka dan titik kasus penyebaran yang ada
di Kota Pekalongan.
D. Sasaran
Adapun sasaran dalam penelitian ini antara lain:
Dinas Kesehatan Kota Pekalongan;
Puskesmas di seluruh Kota Pekalongan;

Masyarakat Kota Pekalongan; dan

W=

Dinas ataupun instansi terkait lainnya yang terlibat langsung
dalam penelitian yang dilakukan.
E. Ruang Lingkup
Ruang lingkup penelitian ini adalah menyediakan informasi dan
data tentang penyakit menular dan tidak menular serta pemetaaan
dengan tampilan map/peta dan citra satelit sebaran endemik penyakit
menular dan tidak menular di Kota Pekalongan, antara lain:
1. Adanya pembelajaran/edukasi kepada masyarakat tentang
penyakit penyakit menular dan tidak menular
2. Sebaran endemik penyakit menular dan tidak menular yang ada
berserta pengetahuan tentang penyakit menular dan tidak
menular, cara penyebarannya serta penanganannya
3. Informasi tentang letak endemik penyakit menular dan tidak
menular, jalan maupun jumlah penderita tiap-tiap wilayah
4. Pengawasan, pengendalian dan penindakan di bidang kesehatan

khususnya pada penyakit penyakit menular dan tidak menular.
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BAB 11
TINJAUAN PUSTAKA

A. Profil Kota Pekalongan

Laut Jawa

Kab.Pekalongan

Kab.Batang

Kab.Pekalongan

Gambar 2.1 Peta Kota Pekalongan

Secara geografis, wilayah Kota Pekalongan terletak antara 60
50" 42" - 60 55’ 44" Lintang Selatan dan 1090 37’ 55” - 1090 42" 19"
Bujur Timur. Rencana Tata Ruang Wilayah Nasional (RTRWN)
menetapkan Kota Pekalongan sebagai Pusat Kegiatan Wilayah (PKW).
Batas administratif Kota Pekalongan adalah sebagai berikut:
1. Sebelah Utara berbatasan dengan Laut Jawa;

2. Sebelah Timur berbatasan dengan Kabupaten Batang;

Pencegahan dan Edukasi Masyarakat dalam Penanganan Endemik Penyakit
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3. Sebelah Selatan berbatasan dengan Kabupaten Batang dan
Pekalongan; dan
4. Sebelah Barat berbatasan dengan Kabupaten Pekalongan
Luas wilayah Kota Pekalongan adalah 4.525 Ha atau 45,25
km2. Jarak terjauh dari wilayah Utara ke wilayah Selatan £ 9 Km dan
dari wilayah Barat ke wilayah Timur £ 7 Km. Kota Pekalongan terdiri
dari 4 kecamatan dan pada mulanya 47 kelurahan menjadi 27
kelurahan. Sesuai dengan Peraturan Daerah Nomor 8 Tahun 2013
tentang Penggabungan Kelurahan di Lingkungan Pemerintah Kota
Pekalongan, secara administratif Kota Pekalongan terbagi menjadi 4
kecamatan dan 27 kelurahan (diberlakukan per 1 Januari 2015).
Penggabungan kelurahan tersebut ditujukan untuk meningkatkan
pelayanan kepada masyarakat secara efektif dan efisien, melaksanakan
fungsi pemerintahan secara efisien serta meningkatkan pemberdayaan
masyarakat dalam rangka mewujudkan kesejahteraan masyarakat.
(https://www.pekalongankota.go.id/selayang-pandang/geografi)

. Kaki Gajah (Filariasis)

Filariasis atau kaki gajah merupakan salah satu penyakit yang
termasuk endemik di Indonesia yang disebabkan oleh cacing filarial,
Wuchereria bancrofti dan Brugia. Penyakit filariasis adalah salah satu
penyakit menular dan merupakan penyakit menular menahun. Di
dalam tubuh manusia cacing filaria hidup di saluran dan kelenjar getah
bening (/imfe), dapat menyebabkan gejala klinis akut dan gejala
kronis. Penyakit ini ditularkan melalui gigitan nyamuk. Akibat yang
ditimbulkan pada stadium lanjut (kronis) dapat menimbulkan cacat
menetap seumur hidupnya berupa pembesaran kaki (seperti kaki
gajah) dan pembesaran bagian bagian tubuh yang lain seperti lengan,

kantong buah zakar, payudara dan alat kelamin wanita.
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Di Indonesia penyakit kaki gajah pertama kali ditemukan pada
tahun 1877. Filariasis merupakan jenis penyakit reemerging desease,
yaitu penyakit yang dulunya sempat ada, kemudian tidak ada dan
sekarang muncul kembali. Kasus penderita filariasis khas ditemukan di
wilayah dengan iklim sub tropis dan tropis (Abercrombie et al, 1997)
seperti di Indonesia. Berdasarkan laporan dari hasil survei pada tahun
2000 yang lalu tercatat sebanyak 1553 desa di 647 Puskesmas
tersebar di 231 Kabupaten 26 Propinsi sebagai lokasi yang endemik,
dengan jumlah kasus kronis 6233 orang. Upaya pemberantasan
filariasis tidak bisa dilakukan oleh pemerintah semata. Masyarakat juga
harus ikut memberantas penyakit ini secara aktif. Dengan mengetahui
mekanisme penyebaran filariasis dan upaya pencegahan, pengobatan

serta rehabilitasinya.

Siklus Hidup Cacing Filaria

Berkembang dalarm
nyamuk + 2 minggu %

FILARIASIS

Gambar 2.2 Siklus Hidup Cacing Filaria

C. Quantum Geography Information System (GIS) / QGIS
Quantum GIS (QGIS) adalah cross-platform perangkat lunak

bebas (open source) desktop pada sistem informasi geografis (SIG).
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Berbasis Web untuk Peningkatan Kesehatan Masyarakat di Kota Pekalongan



Aplikasi ini dapat menyediakan data, melihat, mengedit, dan
kemampuan analisis. Quantum GIS berjalan pada sistem operasi yang
berbeda termasuk Mac OS X , Linux , UNIX , dan Microsoft Windows.
Dalam perizinan, QGIS sebagai perangkat lunak bebas aplikasi di
bawah GPL(General PublicLicense), dapat secara bebas dimodifikasi
untuk melakukan tugasyang berbeda atau lebih khusus. (Suseno,
2012)

Menurut (Krisna,2014) mengatakan penggunaan sistem
informasi Geografis (SIG) akan sangat menunjang proses pelayanan
kesehatan kepada masyarakat, karena dapat digunakan untuk
menentukan jenis pelayanan kesehatan yang seperti apa yang
dubutuhkan oleh masyarakat, dapat mengidentifikasi aksesabilitas
tempat-tempat pelayanan kesehatan masyarakat dan bahkan
mengetahui kecenderungan penyakit yang terjadi dalam masyarakat

tersebut.

. GOOGLE MAPS API

Google Maps API adalah sebuah jasa peta globe virtual gratis
dan online disediakan oleh Google dapat ditemukan di
http://maps.google.com. Google Maps menyediakan gambar resolusi
tinggi satelit untuk daerah perkotaan di banyak negara. Beberapa
tujuan dari penggunaan Google Maps API adalah untuk melihat lokasi,
mencari alamat, mendapatkan petunjuk mengemudi dan lain
sebaginya. Hampir semua hal yang berhubungan dengan peta dapat

memanfaatkan Google Maps. (Azmi,2013)

. SISTEM INFORMASI GEOGRAFIS (SIG)
SIG merupakan sistem basis data dengan kemampuan khusus

dalam menangani data yang terinferensi secara spasial, selain
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merupakan sekumpulan operasi-operasi yang dikenakan terhadap data
tersebut (Prahasta,2005).

Menurut WHO, SIG (Sistem Informasi Geografis) dapat
digunakan untuk: menentukan distribusi geografis penyakit, analisis
trend spasial dan temporal, pemetaan populasi berisiko, stratifikasi
faktor risiko, penilaian distribusi sumberdaya, perencanaan dan
penentuan intervensi, dan monitoring penyakit. Sedangkan menurut
(Soontornpipit2016) menyebutkan manfaat Sistem Informasi Geografis
(SIG) dalam kesehatan masyarakat adalah menilai resiko dan ancaman
kesehatan dalam masyarakat, mengetahui distribusi penyakit dan
investigasi wabah, dapat digunakan untuk perencanaan dan
implementasi program pelayanan kesehatan, serta sekaligus juga
dapat dimanfaatkan untuk evaluasi dan pengawasan program

Meurut (Setiawan, 2015) Sistem informasi geografi mempunyai
kelebihan yaitu: 1. Dapat melakukan pengolan data dengan format
yang lebih baik, 2. Mengelola data dengan biaya murah dibandingkan
dengan survei lapangan, 3. Data dapat diubah dan diambil dangan
cepat karena tersimpan dalam file computer, 4. Data yang berbentuk
spasial dan non spasial dapat dikelola secara bersama-sama, 5. Analisa
dapat dilakukan secara efisien, 6. Data yang sulit diolah secara manual
dapat diolah computer dan bisa ditampilkan secara tiga dimensi, 7.
Data berbentuk gambar, peta atau bagan dapat diperoleh secara cepat
dan tepat, 8. Mengolah dan menganalisa data, seperti mengubah,
menambah atau menghapus tanpa mengganggu data lain yang telah

disusun
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BAB 111
METODOLOGI

A. Lokasi dan Waktu Pelaksanaan
1. Lokasi
Adapun kegiatan penelitian ini dilaksanakan di Puskesmas,
Dinas Kesehatan Kota Pekalongan.
2. Waktu Pelaksanaan
Penelitian ini dilaksanakan dari bulan Juni — Oktober 2018.
B. Metode Pengambilan Data
Metode yang digunakan dalam penelitian ini antara lain:

1. Observasi, dalam penelitian ini teknik pengumpulan data yang
dilakukan dengan cara mengadakan pengamatan secara
langsung di daerah endemik penyakit menular dan tidak menular
sehingga mendapatkan gambaran riil tentang sebaran penyakit
tersebut.

2. Interview, vyaitu teknik pengumpulan data yang dilakukan
dengan melalui
proses tanya jawab (wawancara) dengan petugas Puskesmas
maupun dinas Kesehatan Kota Pekalongan.

3. Sampling, yaitu teknik pengumpulan data yang dilakukan dengan
cara
melakukan pengambilan data arsip/formulir/catatan tentang

penyakit penyakit menular dan tidak menular.

C. Medode Analisis Data
Metode analisis data yang digunakan dalam penelitian antara

lain:
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1. Survey dan Pengumpulan Data

Pengumpulan data penyebaran wabah penyakit penyakit
menular dan tidak menular dilakukan di Dinas Kesehatan Kota
Pekalongan, sedangkan data spasial dan atribut wilayah
administrasi Kota Pekalongan diperoleh dari Diskominfo. Data
spasial tersebut memiliki posisi koordinat Universal Transverse
Mercator (UTM), karena posisi koordinat yang diperlukan adalah
koordinat Latitude-Longitude.

Koordinat letak puskesmas dan wilayah endemik penyakit
yang ada di Kota Pekalongan diperoleh dengan mendatangi lokasi
puskesmas dan wilayah endemik penyakit yang ada menggunakan
perangkat GPS (Global Positioning System). Koordinat yang telah
didapatkan lalu dikonversi kedalam bentuk koordinat Derajat-
Desimal menggunakan T7he Worldwide Coordinate Converter
(TWCC) yang merupakan aplikasi online interaktif untuk melakukan
konversi koordinat dan menggunakan Google Maps sebagai
background map.

2. Pengolahan Data

Data spasial yang telah dikonversi ke database MySQL
memerlukan mapfile. Mapfile merupakan konfigurasi dari layer-layer
yang ingin ditampilkan sehingga peta terlihat pada browser
(Messas, 2012). Isi dari file ini terdiri dari komponen tampilan peta
seperti definisi layer, definisi proyeksi peta, pengaturan legenda,
dan skala. Untuk membuat mapfile perlu ditentukan dahulu tabel
distribusi frekuensinya, yaitu penyusunan data dalam kelas-kelas
interval. Kelas interval adalah jangkauan atau jarak antara kelas
yang satu dengan kelas yang lain secara berurutan. Tujuannya
adalah untuk membuat uraian dari data yang telah diperoleh dan

menampilkan dalam bentuk yang baik, yakni bentuk stastistik

Pencegahan dan Edukasi Masyarakat dalam Penanganan Endemik Penyakit
Berbasis Web untuk Peningkatan Kesehatan Masyarakat di Kota Pekalongan



sederhana sehingga masyarakat dapat lebih mudah mendapatkan
gambaran tentang situasi dari penyebaran wabah penyakit
Filariasis.
. Pengujian

Setelah pengolahan data dilakukan maka langkah
selanjutnya yaitu dilakukan pengujian sistem yang bertujuan untuk
memastikan bahwa sistem yang dibuat telah sesuai dengan desain
dan semua fungsi dapat digunakan dengan baik. Semua desain
peta juga harus diuji untuk memastikan bahwa peta
mengkomunikasikan pesan yang dimaksud oleh user (Bell, 2006).
Pengujian dilakukan dengan metode black-box testing. Teknik
pengujian blackbox memungkinkan memperoleh serangkaian
kondisi masukan yang sepenuhnya menggunakan semua
persyaratan fungsional untuk suatu program. Beberapa jenis
kesalahan yang dapat diidentifikasi adalah fungsi tidak benar atau
hilang, kesalahan antar muka, kesalahan pada struktur data
(pengaksesan basis data), kesalahan performasi, kesalahan
inisialisasi dan akhir program (Pressman, 2006). Pengujian juga
dilakukan oleh user yang berhubungan langsung dengan sistem
yaitu seorang administrator dan seorang pengunjung. Administrator
juga mewakili operator puskesmas ataupun dinas kesehatan karena
hak akses operator puskesmas atau dinas kesehatan dapat

dilakukan oleh administrator.
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BAB IV
ANALISIS DATA

Dalam pelaksanaan kegiatan penelitian ini agar tersusun dan
terlaksana secara sistematis dan berjalan dengan baik maka dilakukan
analisis data denan tahapan sebagai berikut:

A. Perancangan Model
Tahapan perancangan pemodelan pada sistem informasi
geografis menggunakan Unified Modeling Language (UML), adalah
sebagai berikut:

1. Use Case Diagram
Use Case Diagram menjelaskan apa yang dilakukan oleh
sistem yang akan dibangun dan siapa yang berinteraksi dengan
sistem. Sekumpulan use case menggambarkan sebuah sistem
dalam syarat-syarat pada apa yang dilakukan user pada sistem.
Komponen utama Use Case Modelling ini adalah Aktor dan Use
Case itu sendiri (Widodo, 2011). Use Case pada sistem website

profil yang dibuat, ditunjukkan pada gambar berikut:
uc Use Case Model ~

Gambar 4.1 Use Case Website
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Use Case pada Gambar 4.1 dapat dijabarkan bahwa admin

dapat melakukan login serta dapat mengolah data pasien/penderita

sehingga dari data yang diolah dapat menghasilkan data

penyebaran penyakit serta gambar grafik penyebaran penyakit

yang dapat dilihat oleh user

Activity Diagram

Activity Diagram menggambarkan berbagai alir aktivitas

dalam sistem yang sedang dirancang, bagaimana masing-masing

aktivitas berawal, decision yang mungkin terjadi, dan bagaimana
aktivitas tersebut berakhir (Widodo, 2011).

Activity diagram pada sistem website profil yang dibuat,

ditunjukkan pada gambar berikut:

User Aplikasi
Mezi?ikkt;gsli(an » Memilih Menu
Memilih Menu

Memilih salah | _

_ | Menampilkan

Menu

Menu Penyakit

Lokasi

satu menu

Pilihan

Menampilkan
Lokasi

\J

Menampilkan
Penyakit

|

Gambar 4.2 Activity Diagram Sistem
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Activity Diagram Sistem pada Gambar 4.2 dapat dijabarkan
bahwa user dapat masuk ke dalam aplikasi kemudian memilih
menu yang ada dalam website diantaranya Menu penyakit baik
menular maupun tidak menular, lokasi dan menu yang, untuk untuk
dapat merubah kontens, admin diharuskan menginput username
dan password pada halaman login. Setelah itu, sistem akan
melakukan verifikasi data dan apabila proses verifikasi tidak valid,
maka sistem akan otomatis redirect ke halaman login, dan apabila
proses valid maka sistem akan redirect ke halaman dashboard

administrator.

B. Pengembangan Perangkat Lunak
Pengembangan perangkat lunak yang digunakan dalam
penelitian ini mengacu pada metode pengembangan sistem (Pressman,

2015) dengan tahapan seperti pada Gambar 3.3:

Communication
project inifiation
requirements gathering

Plannin .
esfi'nciingg M°de|'“9

scheduling analysis
tracking il

Construction

code Def|_oyment
elivery

suppon

:EEG bﬂck

lest

Gambar 4.3 Pengembangan Sistem

1. Communication
Pada tahap ini, akan dilakukan komunikasi dengan pegawai
puskesmas dan pegawai Dinas Kesehatan dan pihak terkait lainnya
yang akan memberikan gambaran secara detail tentang aplikasi
yang akan dikembangkan. Aplikasi pemetaan yang akan dibuat
tentang pemetaan endemik menular dan tidak menular di Kota

Pekalongan yang bertujuan untuk memudahkan pencarian lokasi
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dan pemetaan endemik menular dan tidak menular di Kota
Pekalongan.
Planning ( Estimating, Scheduling, Tracking)

Adalah tahapan perencanaan yang menjelaskan tentang
estimasi tugas-tugas teknis yang akan dilakukan, resiko-resiko yang
dapat terjadi, sumber daya yang diperlukan dalam membuat
sistem, produk kerja yang ingin dihasilkan, penjadwalan kerja yang
akan dilaksanakan, dan tracking proses pengerjaan website
endemik menular dan tidak menular di Kota Pekalongan.

. Modelling

Proses Modelling ini akan menterjemahkan syarat kebutuhan
ke sebuah perancangan website endemik menular dan tidak
menular di Kota Pekalongan yang dapat diperkirakan sebelum
dibuat coding. Proses ini berfokus pada rancangan struktur data,
arsitek software, Representasi interface dan detil (algoritma)
prosedural. Tahapan ini akan menghasilkan dokumen yang disebut
software requirement.

. Construction

Merupakan proses pembuatan coding atau pengkodean
website endemik menular dan tidak menular di Kota Pekalongan.
Merupakan penerjemahan desain dalam bahasa yang dapat dikenali
oleh komputer. Software yang digunakan adalah PHP, Mysq]l,
Bootstrap. Tahapan ini merupakan tahapan secara nyata dalam
mengerjanan suatu software. Setelah pengkodean selesai maka
akan dilakukan testing terhadap sistem yang telah dibuat. Testing
menggunakan metode Graphic User Interface (GUI). Pengujian di
lakukan dengan mencoba seluruh menu dan tombol navigator yang
ada. Tujuan testing untuk mencari kesalahan-kesalahan terhadap

sistem tersebut untuk kemudian diperbaiki.
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5. Deployment
Tahapan ini merupanan terakhir dalam pembuatan website
endemik menular dan tidak menular di Kota Pekalongan. Setelah
melakukan Komunikasi, analisis, desain dan pengkodean maka
sistem yang sudah jadi digunakan oleh user. Kemudian software

yang sudah dibuat harus dilakukan pemeliharaan secara berkala.
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BAB V
HASIL DAN PEMBAHASAN

Kegiatan Penelitian ini dilaksanakan untuk memperoleh data dan
informasi berdasarkan rumusan masalah yang ada yaitu bagaimana cara
menyajikan data-data dalam bentuk Web dan memberikan informasi pada
masyarakat tentang pengetahuan penyakit menular dan tidak menular
(mengedukasi) penyebab, cara penularan dan cara pencegahannya serta
pemetaan Puskesnas di Kota Pekalongan?

Berdasarkan rumusan masalah yang ada maka penelitian ini
dilakukan dalam bentuk survey dan pengolahan data yang dihasilkan dari
Dinas Kesehatan Kota Pekalongan dan Puskesmasn Kota Pekalongan serta
User. Adapun data yang diperoleh berupa jumlah penderita penyakit
menular dan tidak menular di wilayah kota Pekalongan dalam kurun waktu
3 (tiga) tahun terakhir dari Puskesmas Kota Pekalongan dan testing
website yang dihasilkan kepada user selama 4 (empat) bulan.

Hasil yang diperoleh dari pengumpulan data dengan mengambil
sampel untuk penyakit menular dan tidak menular yaitu Filariasis, Demam
Berdarah dan Daibetes Militus, sedangkan pengujian terhdap website yang
dihasilkan mulai dari proses akses user ke sistem, menu dan fasilitas yang
ada, kemudahan dalam menjalankan aplikasi (user friendly), tampilan dan

kehandalan sistem yang ada.

A. Kegiatan Survey dan Pengambilan Data penyakit Melunar dan
Tidak Menular di Puskesmas Kota Pekalongan

Kegiatan penelitian ini dimulai dengan permohonan ijin kepada

Dinas Kesehatan Kota Pekalongan agar mendapatkan surat pengantar

untuk dapat mengambil data di puskesmas-puskesmas yang ada.

Tahap berikutnya yaitu pengambilan data dan informasi ke
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Puskesmas-puskesmas yaitu data penderita penyakit menular dan
tidak menular serta brosur dan informasi pendukung lainnya, dalam
poses pengambilan data tidak semua data dapat terkumpul sesuai
waktu sehingga data dan informasi belum tersaji secara lengkap akan
tetapi nantinya dapat disempurnakan dikarenakan dapat dilakukan
proses input data yang dialkukan oleh admin web.

Dalam pengumpulan data juga dialkukan wawancara terhadap
petugas puskesmas maupun pegawai Dinas kesehatan Pota
Pekalongan seperti pada Gambar 5.1. Adapun pertanyaan yang ada
dalam wawancara sebagai berikut:

1. Apakah Bapak/Ibu memiliki data jumlah penderita penderita
penyakit menular (Kaki Gajah, TBC, Demam Berdarah dan HIV)
dan penyakit tidak menular (Diabetes Militus, hipertensi dan
Jantung) selama 3 tahun?

2. Apakah bapak/Ibu memiliki brosur/pamphlet/lefleat tentang
penyakit menular (Kaki Gajah, TBC, Demam Berdarah dan HIV)
dan penyakit tidak menular (Diabetes Militus, hipertensi dan
Jantung)

3. Bagaimanakah cara Bapak/Ibu dalam memberikan informasi dan
edukasi kepada masyarakat tentang penyakit menular dan tidak
menular?

4. Menurut Bapak/Ibu bagaimana kondisi penderita penyakit
menular  (Kaki Gajah, TBC, Demam Berdarah dan HIV) di
wilayah Bapak/Ibu?
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Puskesmas Krapyak Puskesmas Klego

P

Puskesmas Tondano Puskesmas Sokorejo

Gambar 5.1 Kegiatan Wawancara dengan Pegawai Dinas Kesehatan dan
Puskesmas Kota Pekalongan

Dari hasil wawancara yang dialakukan tidak semua data dapat
diperoleh dan data yang tersedia berupa data sampel yaitu penderita

penyakit menular Kaki Gajah, Demam Berdarah dan Diabetes Militus.
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Adapun sampel jumlah penderita penyakit menular dan tidak menular
diperoleh dari Dinas kesehatan Kota Pekalongan seperti pada Tabel
5.1 dan Tabel 5.2.

Tabel 5.1 Data Penderita Penyakit Menular

No | Instansi Kaki Gajah DBD
2016 | 2017 | 2018 | 2016 | 2017 | 2018
Dinas Kesehatan
L Kota Pekalongan 4 3 8 47 44 27

Tabel 5.2 Data Penderita Penyakit Tidak Menular

Diabeten Melitus
2016 | 2017 | 2018
Dinas Kesehatan

| Kota Pekalongan - | 6341 | 4410

No | Instansi

B. Kegiatan Pengumpulan Data dengan Membagikan Kuesioner
kepada Masyarakat Berkenaan dengan Pemahaman Akan
Penyakit Menular dan Tidak Menular serta Pemanfaatan
Teknologi Informasi.

Pada penelitian ini juga dilakukan pengumpulan data dengan
cara membagikan kuesioner kepada masyarakat sejumlah 125 orang
berkenaan dengan pemahaman akan penyakit menular dan tidak
menular serta pemanfaatan teknologi informasi dalam upaya
melakukan edukasi sehingga masyakat mengetahui secara jelas
tentang penyakit, penyebab, cara penularan, pencegahan,
pengobatan, lokasi dalam bentuk brosur digital dan video (website).

Beikut hasil kuesioner yang dilakukan seperti pada Tabel 5.2.

Pencegahan dan Edukasi Masyarakat dalam Penanganan Endemik Penyakit
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Tabel 5.3 Hasil Kuesioner

No Pertanyaan / Pernyataan Ya Tidak

Apakah Anda mengetahui penyakit itu ada yang menular dan

0 0,
ada yang tidak menular 74% 26%

Apakah anda mengetahui penyakit tidak menular ada yang tidak

0, 0,
bisa disembuhkan 60% | 40%

Anda mengetahui informasi tentang penyakit tidak menular
3 | melalui brosur, Spanduk, pahamkah dengan hanya melalui 57% 43%
media seperti itu

Anda mengetahui informasi tentang penyakit menular melalui
4 | brosur, Spanduk, pahamkah dengan hanya melalui media 52% 48%
seperti itu

Dengan informasi melalui Media Brosur, spanduk dan website

% 20%

> apakah Anda merasa terbantukan? 80% 0%

6 Apakah Anda kesulitan dalam mencari Informasi penayakit dan 79% 1%
cara penyebarannya?

7 Berdasarkan point ke 4 dan 5 apakah Anda perlu tambahan 84% 16%

media informasi yang lain ?

Apabila dibuatkan media bantu apakah anda Setuju dengan
8 | media yang memiliki kemampuan menampilkan informasi 83% 17%
penyakit, Penegahan, Penularan dan pengobatannya

9 | Apakah sudah cukup hanya dengan informasi tentang penyakit 59% 41%

Jika belum cukup apakah menurut anda perlu ditambah dengan

1 % 20%

0 informasi geografis puskesmas yanhg ada di kota pekalongan 80% 0%

11 Setujukan Aryda apabila media informasi itu dibuat dalam 82% 18%
bentuk website ?

12 Setujukah Anda Bila website tersebut dapat berjalan pada 86% 14%

platform Android

Dari hasil kuesioner yang dilakukan, masyarakat secara umum baru
mengetahui tentang jenis penyakit menular dan tidak menular akan tetapi
untuk secara detai tentang penyebab, penularan, pencegahan dan
pengobatan masih perlu dilakukan edukasi dan informasi yang lebih jelas .
Untuk media informasi yang diperoleh masyarakat berkenaan dengan
penyakit menular dan tidak menular masih berupa sosialisasi dari pihak
petugas puskesmas dan brosur yang ditempel.

Oleh karena itu dengan berkembangnya teknologi informasi yang
ada maka dalam penelitian ini juga mengusulkan tentang pembuatan

media informasi berupa website, dengan tujuan agar semua masyarakat
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dapat memperoleh informasi lebih jelas dan lengkap tentang penyebab,
penularan, pencegahan dan pengobatan serta lokasi puskesmas dan
tempat kesehatan lainnya melaui media telekomunikasi dan komputer dan
dari hasil kuesioner masyarakat setuju dengan usulan yang dilakukan oleh
peneliti.
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BAB VI
KESIMPULAN DAN SARAN

A. Kesimpulan

Dari hasil penelitiaan yang dilakukan maka dapat disimpulkan
sebagai berikut:

1. Aplikasi Pencegahan dan Edukasi Masyarakat Dalam Penanganan
Endemik Penyakit Berbasis Web untuk Peningkatan Kesehatan
Masyarakat di Kota Pekalongan sudah terwujud

2. Dengan adanya aplikasi ini diharapkan dapat meningkatkan

pemahaman masyarakat tentang penyakit dan kesehatan

B. Saran

1. Aplikasi ini kedepan dapat disempurnakan dengan menambahkan
Sistem Pakar tentang penyakit.

2. Aplikasi ini dapat dikembangkan dengan menggunakan Oerating
Sistem Android.

Pencegahan dan Edukasi Masyarakat dalam Penanganan Endemik Penyakit
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LAMPIRAN

Lampiran 1. Struktur Database

Containing the word: |

Table = Action Rows @ Type  Collation Size Overhead
[] agenda §f []Browse 4 Structure % Search 3 Insert §§) Empty @ Drop 2 MylSAM latin1_general_ci 4.1 RiB -
O album i || Browse g Structure % Search % Insert gl Empty @ Drop 2 MyISAM latin1_general_ci 2.2 KiB =
[ berita 97 [E]Browse 34 Structure % Search ¥« Insert §§ Empty @ Drop 11 MylSAM latini_general ci  21.8 iz -
[] demam_berdarah yy =] Browse s Structure % Search 3¢ Insert g Empty @ Drop 0 InnoDB  latin1_swedish_ci 16 RiB -
[] diabetes # || Browse 4 Structure & Search 3 Insert ) Empty @ Drop o InneDB  latin1_swedish_ci 16 RiB -
[] download 3¢ [l Browse s Structure % Search ¥ Insert & Empty @ Drop 3 MyISAM latin1_general_ci 2.1 RiB -
[ filariasis ¥ |5 Browse i Structure & Search 3 Insert g Empty @ Drop 0 InnoDB  latin1_swedish_ci 16 RiB -
[ gallery 45 [5]Browse It Structure % Search ¥ Insert ! Empty @ Drop 35 MylSAM latin1_general_ci 7.1 EiB -
1 group_menu §¢ [E]Browse B4 Structure % Search R Insert g Empty @ Drop 4 MylSAM latini_swedish_ci 2.1 EiB -
(] group menu_list 3 =] Browse ¢ Structure & Search 3z Insert I} Empty @ Drop 20 MylSAM latini swedish ci 2.6 KiB -
[] halamanstatis ¥ || Browse 34 Structure % Search ¥« Insert §§ Empty @ Drop 1 MylSAM latin1_swedish_ci 3.5 EiB -
1 hubungi i || Browse Jg Structure % Search 3 Insert gl Empty @ Drop 54 MylSAM latin1_general_ci 15.2 RiB -
[] identitas ¥ (] Browse B4 Stucture & Search % Insert §§) Empty @ Drop 1 MylSAM latini_swedish_ci 2.7 RiB 40 B
[1 kategori § || Browse s Structure % Search ¥« Insert i Empty @ Drop 11 MylSAM latin1_general_ci 2.4 EiB -
0 link_terkait ¥ [E] Browse {4 Structure % Search %« Insert §gl Empty @ Drop 4 MyISAM latin1_swedish ci 2.5 ®is -
O lege §§ || Browse 4 Structure % Search ¥« Insert §§l Empty @ Drop 1 MylSAM latin1_general_ci 2 HiB -

Lampiran 2. Tabel Penyakit Filariasis

7 Semver: 127.0.0.1 » @ Database: db_uir » 8 Table: filariasi

=] Browse 34 Structure L[ SQL 4 Search @ #¢ Inset = Export

g4 Table structure g2 Relation view
# HName Type Collation Attributes HNull Default Com
] 1 id fl @& varchar(10) latin1_swedish_ci Mo  MNone
[1 2 des sbb gjl fil text latin1_swedish_ci Mo MNone
[] 3 tir_sbr fil text latin1_swedish_ci Mo MNone
[1 4 gbr fil varchar(100} latin1_swedish_ci Mo  MNome
[ & wid fil int(11}) No MNone
[1 6 user fil varchar(30) latin1_swedish_ci Mo Mone
+ [] Check all With selected: [=] Browse g7 Change @ Drop 2|
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Lampiran 3. Tampilan Beranda

Dinas Kesehatan Kota Pekalongan
Membangun dan Meningkatkan Kecehatan Masyarakat Kota Pekalongan

DEMAM BERDARAH

AGENDA TERBARLI DINAS KESEHATAN KOTA PEKALONGAN F LINK TERKATT DINAS KESEHATAN KOTA PEKALONGAN

O PENGUMUMAN

PMI Kota Pekalongan Resmi Operasikan Alat Pendeteksi Infeksi Menular
PHMI Kota Pekalongan Resmi Operasikan Alat Pendeteksi Infeksi
Menular Pelatihan Konsalor AST Bagi Tenaga Kesehatan Di Kota Pekalongan

Tekan Angka Penyakit Tidak Menular Pemkot Pekalongan Sosialisasikan Gerakan
Palang Merah Indonesia (PMI} Kota Pekalongan

Masyarakat Hidup Sehat
: mulai Minggu (2/2/2018), resmi mengoprasikan . &
alat Architech. Kegunaan alat tersebut adalah ARSTP PENGUMUMAN
B mendezsksi .

Pelatihan Konselor ASI Bagi Tenaga Kesehatan Di Kota
Pekalongan

DEMDAHULUAN  ASI  eksklusif, atau  lebih
tepatnya pemberian ASI secara eksklusif adalah
bayi hanya diberi ASI saja. tanpa tambahan

cairan lsin seperti ...

Tekan Angka Penyakit Tidak Menular Pemkot Pekalongan
Sosialisasikan Gerakan Masyarakat Hidup Sehat

Kota Pekalongan gelar sosialisasi gerakan
masyarakat hidup sehat (Germas) tingkat Kota

Pekslongan. Kegistan yang dilaksanakan di

Ruang Jetayu Setds ...

Meningkatkan Kesadaran, Kemauan, d:
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Lampiran 4. Tampilan Menu penyakit

LENK TERKAIT DINAS
KESEHATAN KOTA
PEKALONGAN

Portal Dinas Kesehatan
Kota Pekalangan

Dinas Kesehatan Kota Pekalongan
Membangun dan Meningkatkan Kesehatan Masyarakat Kota Pekalongan

Deskripsi

Penyakit diabetes melitus adalah kondisi di mana kandungan gula dalam darah melebihi normal dan cenderung
tinggi. Penyakit diabetes adalsh salah satu penyakit metabolisme yang mampu menyerang siapa saja.

Diabetes melitus {DM) atau kencng manis adalah kondisi kronis dan berlangsung seumur hidup yang memengaruhi
kemampuan tubuh dalam menggunakan energi dari makanan yang telah dicerna. Ada dua jenis utama dari
penyakit ini: Disbetes melins Tipe 1 dan diabetes melitus Tipe 2.

Penyebab

Pada prinsipnya, penyebab penyakit diabetes melitus adalah terganggunya kemampuan tubuh untuk
menggunakan olukoza ke dalam sel. Tubuh normal mampu memecah gula dan karbohidrat yang Anda makan

menjadi gula khusus yang disebut glukosa. Glukosa merupakan bahan bakar untuk sel-sel dalam tubuh. Untuk

Cara Penularan Dan Penyebaran DM

Cara Penularan

Disbetes tidak menular melalui air kencng, Diabetes bukan merupakan penyakit menular (tidak seperti penyakit
flu/batuk pilek/ dan berbagai penyakit infeksi lainnya). Penyakit diabetes merupakan penyakit yang berhubungan
dengan proses degeneratif, gangguan proses metabolisme tubuh, dan diperberat oleh gaya hidup (pola makan
dan konsumsi makanan yang tidak seimbang gizi).

Cara Penyebaran

Dikarenakan penyakit Diabetes Milicus bukanlah penyakit menular, maka tidak ada penyebaran penyakit.

Pencegahan dan Pengobatan Deabitus Militus
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Lampiran 5. Tampilan Menu Galeri Foto

BERAMDA GA ! KO » K "ENGUMUMAN SEMUA EERITA HUEU

Dinas Kesehatan Kota Pekalongan
Membangun dan Meningkatkan Kesehatan Masyarakat Kota Pekalongan

o o s W1 ﬁ-ﬁw e
KESEHATAN KOTA ) ] '" g1l i ik g e
PEKALONGAN o

Semua Album

Diabetes

Ada 3 Foto Ada 3 Fo Ada 3 Foto

Diabetes Filariasis Demam Berdarah

Lampiran 6. Galery Video

Dinas Kesehatan Kota Pekalongan
Membangun dan Meningkathan Kesehatan Masyarakat Koia Pekalongan

LINK TERKATT DINAS
KESEHATAN KOTA
PEKALONGAN

Diabetes

Ads 1 Video Ada 1 Video Ada 1 Video

----- Filariasis Diabetes Demam
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Lampiran 7. Tampilan Grafik

GRAFIK PENDERITA PENYAKIT STMIK Widya Pratama

JUMLAH PENDERITA PENYAKIT DI KOTA PEKALONGAN 2018 Bl

Jumlah Penderita

Kencing Manis Kaki Gajah Demam Berdarah

| B Penderita

Page rendered in 0.2697 seconds

Lampiran 8. Menu Pengumuman

BERANDA | GALLEI HUBUNGI

i Dinas Kesehatan Kota Pekalongan

Membangun dan Meningkatkan Kesehatan Masyarakat Kota Peka’ﬁmgau

DIABETES MILITUS/KENCING MANIS

FILARIASIS/KAKI GAJAH

DEMAM BERDARAH

R r——
KOTA PEKALONGAN

Semua Informasi Tentang - Pengumuman

PMI Kota Pekalongan Resmi Operasikan Alat Pendeteksi Infeksi Menular

Palang Merah Indonesia (PMI) Kota Pekalongan mulai Minggu (4/3/2018), resmi mengoprasikan alat Architech
Kegunaan alat tersebut adalah mendeteksi Infeksi Menular Lewat Transfusi Darah (IMLTD). Dengan adanya alat
full automatis Architech diharapkan PMI bisa menjaga kualitas darah untuk yang membutuhkan. Diterangkan

Koordinator ...
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Lampiran 9. Tampilan Menu Lokasi

Map  Satellite

LA Yani

NOYONTAAN
Show | 10 F entries

No I Nama Kampung Batik
1 Puskesmas Sokorejo

H Puskesmas Noyontaan

3 Puskesmas Bendan

4 Puskesmas Kramatsari

5 Puskesmas Tirto

6 Puskesmas Medono

) Puskesmas Tondano

8 Puskesmas Klego

9 Puskesmas Pekalongan Selatan (Kuripan Kidul)
10 Puskesmas Jenggot

Showing 1 to 10 of 11 entries

JUA. Yani

Alamat.

i Ir. Sutami, Kec. Pekalongan Timur, Kota Pekalongan

i Dr. Wahidin No. 79, Kec. Pekalongan Timur, Kota Pekalongan Telp (0285)-6695-0419
Ji.Slamet No. 2, Kec. Pekalongan Barat

Ji- AMD No. 1, Kec. Pekalongan Barat

Ji. KH Ahmad Dahian, Kec. Pekalongan Barat Pekalongan, Telp (0285) 429236

|1 Setia Bakti Kec. Pekalongan Barat, Kota Pekalongan

Ji. Tondano No.5A, Kec. Pekalongan Timur, Kota Pekalongan

). Terate Gang & No.45, Kec. Pekalongan Timur, Kota Pekalongan

JI. HOS Cokroaminoto No. 347, Kec, Pekalongan Selatan, Kota Pekalongan

i Kelurahan Jenggot Setu No.1, Kec. Pekalongan Selatan, Kota Pekalogan

; : : ; =
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f i 2
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Lampiran 10. Tampilan Menu Lokasi dan Street view
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Lampiran 11. Menu Download

Dinas Kesehatan Kota Pekalongan
Membangun dan Meningkatkan Kesehatan Masyarakat Kota Pekalongan

LINK TERKAIT DINAS
KESEHATAN KOTA
PEKALONGAN

MNama File

1 Brosur Diabetes Militus 0 Kali Download
2 Brosur Demam Berdarah 0 Kali Download
3 Brosur Filariasis 0 Kali Download

BERANDA | GALLERY FOTO | KOLEKSI VIDEO UMAN | LOKASI HUBUNGI KAMI

| Dinas Kesehatan Kota Pekalongan
Membangnn dan Meningkatkan Kesehatan Masyarakat Kota Pekalongan

DIABETES MILITUS/KENCING MANIS

FILARIASTS/KAK GAIAH

DEMAM BERDARAH

Bl LINK TERKAIT DINAS KESEHATAN
KOTA PEKALONGAN

Portal Dinas Kesehatan
- © El Semua Berita

PMI Kota Pekalongan Resmi Operasikan Alat Pendeteksi Infeksi Menular

Palang Merah Indonesia (PMI) Kota Pekalongan mulai Minggu (4/3/2018), resmi mengoprasikan alat Architech,
Kegunaan alat tersebut adalah mendeteksi Infeksi Menular Lewat Transfusi Darah (IMLTD). Dengan adanya alat
full automatis Architech diharapkan PMI bisa menjaga kualitas darah untuk yang membutuhkan. Diterangkan

Koordinator ...
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Lampiran 13. Tampilan Hubungi Kami

BERAMDA GALLERY AOTD  EOLEBSIVIDED  GRAFK  PENGUMLMAN | LOKAES  DOWNLDAD SEMUABERITA  HUBUNGE KAMI

r'il’ A K"-"‘"}lfdl'il L) K"lﬂ P"I'\l ill"llﬂipll.
|I'|r|||'|u|||!1|m i '|-|r|:n|;".-ll..||| Reseluilan \I.I-\._1 ekl Kali |‘-—'k.||-||;!.|.|||

EBAETES) 4L TS NI AT

GAJAH

DERM BERDARAH

Silahkan Hubungi Kami Melalui Form Dibawah Ini

goEocm| e
Hnas Fasahatan Kots Pakalo f 4
....... L oy Mo.4, Penjeng Wee, Dimcliors’. Kuve

Twks smgen Ltere, K= Fekclzngen,
Jvw gk 21141
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Lampiran 14. Menu Login Administrator

ADMIN Login

Silahkan Login Pada Form dibawah ini
B 3

Lampiran 15. Menu Administrator

ADMINISTRATOR

EpesanMasuk (4
Q Dinas Kesehatan Dashboard control oane

Online

BERITA HALAMAN AGENDA USERS
MENU ADMIN 11 1 3 1
@ Dashboard

Menu Utama

= Grafik Kunjungan

# Tulis Berita Secara Cepat
3

Isi Berita..,

o

4
03_Des Ol_Des 29 Nov 28_Nov 23 Nov 21_Nov 20.Nov 19 Nov 18.Nov 16.Nov

@ Jumiah Kunjungan

Submit®

Copyright © 2018 - 2018 Created by : Dinas Kesehatan Kota Pekalongan
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Lampiran 16. Brosur Dalam Bentuk Digital

| Ana

| (mikrofilaria) \

e ﬁ v
-~

A
Gambar 3 : Skema transmisi / panuiaran penyaki Kaki Gajah
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[ PENCEGAHAN
1. Menjaga lingkungan ) STO P D B D ! ' '

2. Pemberantasan Sarang Nyamuk/PSN yaitu
kegiatan memberantas jentik-jentik di tempat
berkembangbiaknya nyamuk Aedes Aegypte
dengan 4M Plus

RSUD

geg an

- Menguras dan menyikat tempat penampungan
air seperti bak mandi/WC, drum, tempayan dll
- Menutup rapat-rapat tempat penampungan air
- Mengubur atau memusnahkan barang-barang
yang dapat menampung air
- Memantau semua wadah/tempat air yang dapat
menjadi tempat berkembangbiaknya nyamuk
Aedes Aegypte P

10k samaah yang e st | Tuns temaaren rang bars ae

: i | -4 |
PLUS Y. ; EMAM BERDARAH

- Jangan menggantung pakaian
- Hindari_ gigitan nyamuk
Eeme kAl PROMOSI KESEHATAN RUMAH SAKIT ( PKRS )
RUMAH SAKIT UMUM DAERAH BENDAN
| JL. SRIWIJAYA NO. 2 PEKALONGAN TELP, (0285) 437222 FAX. (0285) 4371
website : id email :

APA ITU DEMAM BERDARAH CARA PENULARAN E Syraptome o
Dengue fever

Penyakit yang disebabkan oleh virus dengue 1. Penularan DB adalah nyamuk Aedes Aegypte Febrile phase ;
dengan perantara nyamuk Aedes Aegypte betina yang menggigit di pagi hari atau sore hari sudden-onset fever AT Critical phase

2. Nyamuk yang menggigit orang terinfeksi DB berarti Lot

CIRI-CIRI NYAMUK AEDES AEGYPf telah membawa virus dengue g ascites
i gastrointestinal

3. Selanjutnya akan menularkan kepada orang yang
sehat

SIKLUS DEMAM BERDARAH

# Berwarna hitam dengan belang/loreng putih &
pada seluruh tubuh ,

N\
# Menggigit pada pagi hari atau sore hari e
# Mampu terbang setinggi 100 m o
L
# Tempat hinggap paling disenangi pada benda
benda yang tergantung serta tempat yang

geldpdanipet CIRI-CIRI DEMAM BERDARAH PERTOLONGAN PERTAMA

# Berkembangbiak di tempat penampungan air

# Demam mendadak disertai dengan gejala lain 1. Berikan minum banyak

seperti lemah, nafsu makan kurang, muntah,

PROSES PERKEMBANGBIAKAN nyeri anggota badan, nyeri sendi, nyeri kepala 2.Berikan kompres agar panas turun
NYAMUK AEDES AEGYPTE dan nyer ulu hati
3. Berikan obat penurun panas
# Hari ke 2 atau ke 3 muncul pendarahan mulai dari
% ringan yaitu p: \an baxah kulit/petikie sampai 4. Segera bawa ke Dokter/puskesmas/RS jika

terdapat tanda-tanda :

- Muntah terus menerus dan tidak bisa minum
- Kesadaran menurun

- Gelisah, kejang, nyeri ulu hati

” perdarahan gusi, epitaksi/mimisan, berak darah

# Hari ke 4 demam mulai turun dengan disertai anak

Ket. : : 4 ; i
Kin | h, gelisah, tangan, dan ujun e

gg{ ::'N“’a Lge:(iuginegr;:‘a el i HItg - Telapak tangan dan telapak kaki dingin

(c) pulpa - Terjadi perdarahan hidung dan gusi dan berak

(d) nyamuk aedes aegypty campur darah
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Kenalilah

(DIABETES MELLITUS )

Sehelum Anda Mengalaminya

PERHITUNGAN BERAT BADAN :

BB
(TB-100)- 10% = XKg

=(X +10%)Kg

BAHAN MAKANAN BAGI

ANJURAN MAKANAN MTmA SATU HARI
PENYANDANG DM

ORANG DEWASA MENURUT GOLONGAN UMUR

Ingat 3 J (Jadwal, Jenis dan Jumlah makanan)
Makan 3 kali sehari,terdiri dari:
00¢ - 1piring nasi/ penggantinya
: - 1potonglaukhewan/penggantinya
s x| x » | = - 1potong lauk nabati/ penggantinya
g R - - 1mangkuksayuran/ penggantinya
Sumber protein Daglnml Daging & ikan - Buah-buahan
reven! D H] il B - Makanan selingan
olahannya =k g “ ¥ & x| & - Kurangi makanan berlemak
R =t - Hindari makanan bergula
Sumber protein Semua jenis b. Olah Raga
nebat k;"fgﬁg’m & c. Obat
hasilnya yang
merupakan

sumber in Keterangan
bernilai bilogik
rendah

Sayuran Rendah kalium, = Tinggi kalium
seperti calsim, sef :tor

jrretabin ’bmm','m Bila ﬁd‘alf dll.teléll; denggn tepat, genyakit DM bisa
wortel, terong daun bawang, lik u
tauge,
h“:‘g:mng 1.Kebutaan
S 2.Penyakitginjal
d 3.Penyakit syaraf
s isten mﬁ}:ﬂm Pﬁ%n 4.Penyakitjantung
mamsga,o"g' :uku, jambu blj% 5.Hipertensi
mon és’emangka ];I;“al: FeE 6.Stroke
nanzk’a pir, 7.Luka | b t sehingga
= ko diamputasi
inuman 8.1 s
9.Cacat
Semua jenis gula
sty sarana k untuk
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Lampiran 17. Biodata Tim Pelakasana

BIODATA KETUA PENELITI
1. Nama Lengkap : Tri Agus Setiawan, M.Kom
2. Tempat/tgl ahir : Pekalongan / 08 Agustus 1980
3. Jenis Kelamin : Laki - Laki
4. Institusi : STMIK Widya pratama
5. Pangkat/Gol/ s -
NIDN : 0608088002
6. Bidang Keahlian : Pemrograman Web, Technopreneurship
7. Alamat Kantor : JI. Patriot 25 Pekalongan
8. Telepon : (0285) 427816 — 427817
9. Telepon/HP : 081326777248
10.Pendidikan : Magister Teknik Informatika
11.Pengalaman Penelitian :
Judul Penelitian Tah!,| n
Penelitian

Penerapan Metode Sample Bootstrapping untuk | 2017
Meningkatkan Performa K-Nearest Neighbour Pada
Dataset Berdimensi Tinggi

Integrasi Metode  Sample  Bootstrappingdan | 2015
Weighted Principal Component Analysis untuk
Meningkatkan Performa Knearest Neighbor Pada
Dataset Besar

Pekalongan, Desember 2018

Tri Agus Setiawan M.Kom
NIDN. 0608088002
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BIODATA ANGGOTA PENELITI 1
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