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Hubungan Lingkungan Fisik dengan Kejadian Demam Berdarah Dengue (DBD) di 
Wilayah Kerja Puskesmas Temindung Tahun 2022 

 
Nur Ruslina Sari1, Ainur Rachman2 

12Universitas Muhammadiyah Kalimantan Timur, Samarinda, Indonesia 
Kontak Email : nurruslinasari@gmail.com 

 
INTISARI 

Tujuan studi : Tujuan dengan adanya penelitian ini untuk mengetahui hubungan 
lingkungan fisik (keberadaan kontainer diluar rumah dan pencahayaan rumah) dengan 
kejadian demam berdarah dengue (DBD) di Wilayah Kerja Puskesmas Temindung tahun 
2022. 
Metodologi : Penelitian ini merupakan metode penelitian kuantitatif dengan memakai 
desain cross sectional. Jumlah informan sebanyak 125 rumah tepatnya di Jalan Gerilya 
RT 37 dan RT 98 yang diambil memakai teknik stratified random sampling. Data bivariat 
dianalisis memakai uji Chi-Square dengan kadar kepercayaan 95% (a=0,05). 
Hasil : Hasil penelitian ini menunjukkan, adanya hubungan yang signifikan antara 
keberadaan kontainer diluar rumah dengan kejadian DBD dengan nilai p-value = 0,042 < 
0,05. Dan adanya hubungan yang signifikan antara pencahayaan rumah dengan kejadian 
DBD dengan nilai p-value = 0,027 < 0,05. 
Manfaat : Hasil penelitian ini bisa dijadikan untuk sumber informasi dan bahan penilaian 
bagi masyarakat ataupun peneliti berikutnya dikemudian hari. 
 

Kata Kunci : Kontainer, Pencahayaan Rumah, DBD 
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The Relationship between the Physical Environment with the Incidence of Dengue 
Hemorrhagic Fever (DHF) in the Working Area of the Temindung Health Center in 

2022 
 

Nur Ruslina Sari1, Ainur Rachman2 
12Universitas Muhammadiyah Kalimantan Timur, Samarinda, Indonesia 

Kontak Email : nurruslinasari@gmail.com 
 

ABSTRACT 
Purpose of study : The purpose of this study was to determine the relationship between 
the physical environment (the present of containers outside the house and home lighting) 
with the incidence of dengue hemorrhagic fever (DHF) in the working area of the 
Temindung Health Center in 2022. 
Methodology : This research is a quantitative research method using a cross sectional 
design. The number of informants was 125 house, precisely on Jalan Gerilya RT 37 and 
RT 98 which were taken using technique was stratified random sampling. Bivariate data 
were analyzed using the Chi-Square test with 95% confidence level (a=0.05). 
Results : The results of this study, there is a significant relationship between the presence 
of containers outside the house with the incidence of DHF with a p-value = 0.042<0.05. 
And there is a significant relationship between house lighting with the incidence of DHF 
with p-value = 0.027<0.05 
Applications : The results of this study can be used as a source of information and 
assessment material for the community or future researchers. 
 

Keywords : Containers, Home Lighting, DHF  
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