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Dalam Fisika Quantum, semua getaran energi adalah saling mempengaruhi tersimpan
dalam alam bawah sadar (Unconcious mind)
dan yang menggerakkan adalah hati (Quantum Ikhlas)
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IMPLEMENTATION OF MALARIA PREVENTION IN THE
WONGSOREJO AREA HEALTH CENTERS OF BANYUWANGI REGENCY

(GAMBARAN PELAKSANAAN PENCEGAHAN MALARIA DI WILAYAH
KERJA PUSKESMAS WONGSOREJO KABUPATEN BANYUWANGI)

Erick Setyo Darmawan
Nursing Science Study Program, Jember University

ABSTRACT

Background : Nowadays, Malaria is one of the community health problems at
Wongsorejo district. Based on the report of the Banyuwangi District Health Office in
2011 it showed that malaria case were going up sharply or epidemic (29 malaria
positive sufferers) . For this phenomenon Banyuwangi district health office and
wongsorejo health centers have do malaria prevention to case went down in the early
year (1 case and import).

Gebrak malaria is protocol to implemented the managemen eradication and
prevention to realized the Elimination program of Millenium Development Goal’s in
Indonesia. One strategis program of elimination is the commitment of government
district for malaria. For to get the commitment need advocated to all stakeholder
malaria. Therefore, it needs to describe further more about how the implementation of
malaria prevention in Health Center.

Method : The aim of this research is to describe the implementation of malaria
prevention at Wongsorejo health centers. This is qualitative research using
phenomenon studi method. The number of samples were 5 person that were taken
purposively. The subject of this research were the Coordinator of Malaria District
Departement, Head of the Health Center, the Head Coordinator of Malaria
Department , The Village Malaria Officer, and microscope officer. Data was
collected by indepth interview using questioners unstructure. Colaizzi analysis
method was done to analize the qualitative data.

Result : The Implementation of Malaria prevention as the following primer program
prevention action : education of malaria prevention, cared of the mosquito place, and
take billboard malaria warning area. The Sekunder program prevention action: early
diagnose test with mikroskope, Active Case Detection (ACD), Mass Blood Survey,
Survey Migration. The tersier program prevention action : adequate treatment and
follow up the patient, and take patient recomendation. The implementation of malaria
prevention managemen as in the following actions : first, the planning is top down
planning. the goals program is controlling not yet elimination, the health centers has
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not been used for taking decision in the implementation of malaria prevention and
program development. Second, the implementation of malaria prevention is
collaboration of health centers, healh centers regency, and health centers district East
Java. Three, Organizing is applied with delegation task for health centers to cared
mosquito place’s, and active case detection. Four, Controling to support achhievment
of program has been done with make sistim and network between relation
organitation effective from health district center to health center.

The number of field officers and competention are not enough, and they have double
task. While field officers do the program of malaria prevention have not been
supported by the knowledge of malaria program, elimination program, such as
understanding of main task. Coverage of the implementation program of malaria
prevention of active case detection has not agreed target. The implementation of
malaria prevention managemen quantitatively needs to wacth the invention target of
survey migration for people migration, incoming people’s and target of sufferer based
on the target at the endemic village. this is to early detect the spreading of malaria to
other area and epidemic.

Keywords : Prevention Malaria, Implementation, Managemen Program



RINGKASAN

Gambaran Pelaksanaan Pencegahan Malaria Di Wilayah Kerja Puskesmas
Wongsorejo Kabupaten Banyuwangi; Erick Setyo Darmawan, 052310101012;
2013: xviii+243; Program Studi llmu Keperawatan Universitas Jember.

Penyakit malaria akhir-akhir ini menjadi salah satu masalah kesehatan di
Puskesmas Wongsorejo. Data laporan Dinas Kesehatan Kabupaten Banyuwangi
tahun 2011 menunjukkan bahwa penyakit malaria mengalami peningkatan yang
cukup tajam atau terjadi Kejadian Luar Biasa (29 kasus penderita positif malaria).
Atas fenomena kejadian ini Dinas Kabupaten dan Puskesmas Wongsorejo telah
melaksanakan upaya pencegahan untuk menurunkan kasus sampai awal tahun 2013
(menjadi hanya satu kasus import).

Gebrak malaria adalah panduan pelaksanaan managemen pemberantasan dan
pencegahan untuk mewujudkan program eliminasi malaria di Indonesia sesuai
dengan kesepakatan global Millenium Development Goal’s. Salah satu isu strategis
dalam program eliminasi adalah komitmen pemerintah daerah, kemitraan. Untuk
mendapatkan komitmen dibutuhkan advokasi ke semua stakeholder malaria. Untuk
itu diperlukan gambaran informasi lebih lanjut tentang bagaimana gambaran
pelaksanaan pencegahan malaria di Puskesmas.

Penelitian ini bertujuan untuk mendeskripsikan pelaksanaan pencegahan
malaria di Puskesmas Wongsorejo, penelitian ini merupakan penelitian kualitatif
yang bersifat deskriptif dengan metode pendekatan fenomenologi. Sampel penelitian
yang diambil ditentukan melalui purposive sampling, yaitu sebanyak 5 informan yang
terdiri dari: koordinator pengelola program malaria Dinas Kesehatan, kepala
Puskesmas, kepala koordinator pengelola program Puskesmas, Juru Malaria Desa dan
Mikroskopis. Pengambilan data dengan cara wawancara mendalam menggunakan
pedoman wawancara tak terstruktur untuk mengakomodasi temuan. Analisa data

kualitatif dilakukan dengan metode Colaizi analisis.



Pelaksananan pencegahan primer meliputi : pertama penyuluhan, perawatan
lagun tempat perindukan nyamuk, dan pemasangan papan kawasan waspada malaria.
Pencegahan sekunder meliputi : penegakan diagnosa dini dengan mikroskop,
ActiveCase Detection, Mass Blood Survei, Survei Migrasi. Pencegahan tersier
meliputi : pengobatan adekuat penderita, follow up penderita, dan penerimaan pasien
rujukan (rawat inap).

Pelaksanaan managemen pencegahan malaria meliputi: pertama, perencanaan
program Puskesmas adalah menjalankan perintah dari dinas kesehatan, kebijakan
program adalah pengendalian belum menuju eliminasi (Pembebasan). Puskesmas
belum menggunakan perencanaan untuk proses tindak lanjut pengambilan keputusan
dalam pelaksanaan pencegahan dan pengembangan program. kedua, pelaksanaan
pencegahan malaria merupakan kolaborasi dari Puskesmas, Dinas Kesehatan
Kabupaten, dan Dinas Kesehatan Provinsi. Tiga, pengorganisasian melalui
pendelegasian tugas bagi puskesmas yaitu melaksanakan perawatan lagun dan
pencarian penderita secara aktif. Keempat, Pengawasan/pengendalian sudah
dilakukan untuk pencapaian program dengan membentuk sistem dan jaringan melalui
hubungan organisatoris dan komunikasi efektif antara dinas kesehatan dan
Puskesmas.

Jumlah dan kompetensi petugas lapangan masih belum memadai dan adanya
tugas rangkap. Petugas belum di dukung dengan pengetahuan yang baik tentang
program eliminasi pemerintah. Cakupan pelaksanaan pencarian dini penderita secara
aktif terhadap penderita di desa endemis secara kuantitas perlu memperhatikan target
jumlah rumah di kunjungi setiap bulan mengingat mobilitas penduduk dari dan ke
daerah endemis cukup tinggi, hal ini untuk mendeteksi dan mengontrol penyebaran

penyakit termasuk untuk mencegah terulangnya Kejadian Luar Biasa.
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