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SUSU:\AN TIM PENELITI 
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Tim 
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2 Yona Patanduk. S.KM S- ! , Kesehatan Masyarakat Peneliti 
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" .l 1:ajar Sakti P. S. Si S- l, Geografi Peneliti 
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KEPUTUSAN 
KEPALA SADAN PENELITIAN DAN PENGEMBANGAN KESEHATAN 

NOMOR: HK.0·5.05/1/J?.3/2/J12 

TENT ANG 

PEMBENTUKAN TIM PELAKSANA 
RISET PEMBINAAN.KESEHATAN (RISBINKES) SADAN PENEUTIAN DAN 

'PENGEMBANGAN KESEHATAN 
KEMENTERIAN KESEHATAN RI TAHUN 2012 

KEPALA SADAN PENELITIAN DAN PENGEMBANGAN KESEHATAN 

Menimbang 

Mengingat 

1. Bahwa untuk melaksanakan kegiatan Riset 
Pembinaan (Risbin) Badan Penelitian dan 
Pengembangan Kesehatan Tahun 2012 perlu 
dibentuk Tim Pelaksana Riset Pembinaan Kesehatan 
(Risbinkes) pada masing-masing Satuan Kerja di 
Lingkungan Badan Penelitian dan Pengembangan 
Kesehatan; 

2. Bahwa berdasarkan pertimbangan sebagaimana 
dimaksud pada huruf a maka dipandang perlu 
menetapkan Keputusan Kepala Bsdan Penelitian dan 
Pengembangan Kesehatan tentang Pembentukan 
Tim Pelaksana Riset Pembinaan Kesehatan 
(Risbinkes); 

1. Undang-undang Nomor 14 Tahun 2001 tentang Paten 
(Lembaran Negara Republik Indonesia Tahun 2002 
Nomor 109, Tambahan Lembaran negara- Republik 
Indonesia Nomor 4130); 

2. Undang-Undang Nomor 18 tahun 2002 tentang 
Sistem Nasional Pen�litian, · Pengembangan, 
Penerapan llmu Pengetahuan dan Teknologi 
(Lembaran Negara Republik Indonesia Tahun 2002 
Nomor 84, Tambahan Lembaran Negara Republik 
Indonesia Nomor 4219); 

3. Undang-undang Nomor 36 Tahun 2009 tentang 
Kesehatan (lembaran Negara Republik Indonesia 
Tahun 2009 Nomor 144. Tambahan Lembaran 
Negara Republik Indonesia Nomor 5063); 



4. Peraturan Pemerintah Nomor 39 Tahun 1995 tentang 
Penelitian dan Pengembang�n Kesehatan (Lembaran 
Negara Tahun 1995 Nomor 67, Tambahan Lernbaran 
Negara Nomor 3609); 

5. Peraturan Pemerintah Nomor 20 Tahun 2005 tentang 
Alih Teknologi Kekayaan lntelektual serta Hasil 
Penelitian dan Pengembangan oleh Perguruan Tinggi 
dan Lembaga Penelitian dan Pengembangan 
(Lembaran Negara Tahun 2005 Nomor 43, Tambahan 
Lembaran Negara Nomor 4497); 

6. Peraturan Presiden Nomor 10 Tahun 2005 tentang 

· Unit Organisasi dan Tugas Eselon I Kementerian 
Negara Republik Indonesia sebagaimana telah 
diubah terakhir dengan Peraturan Presiden Nomor 50 
Tahun 2008; 

7. lnstruksi Presiden Nomor 4 tahun 2003 tentang 
Pengkoordinasian Perumusan dan Pe!aksanaan 
Kebijakan Strategis Pembangunan Nasional llmu 
Pengetahuan dan Teknologi; 

8. Keputusan Menteri Kesehatan Nomor 
791/Menkes/SK/Vll/ 1999 tentang Koordinasi 

. Penyelenggaraan Penelitian dan Pengembangan 
Kesehatan; 

9. Keputusan Menteri Kesehatan Nomor 1179A/ 
Menkes/ SK/ XI 1999 tentang Kebijakan Nasional 

· Penelitian dan Pengembangan Kesehatan; . ·�·,·S 10. Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 1144/ Menkes/ 
Per/ VIII/ 2010 tentang Organisasi dan Tata Kerja 
Kementerian Kesehatan; 

11. Keputusan Menteri Kesehatan Nomor 
021/Menkes/SK/1/2011 tentang· Rencana Strategis 
Kementerian Kesehatan Tahun 2010 - 2014; 

12. Keputusan Kepala Badan Penelitian dan 
Pengembangan Kesehatan Nomor: 
HK.03.05/1/147/2012 tentang Tim Pengelola Riset 
Pembinaan Kesehatan '( Risbinkes) Sadan Penelitian 
dan Pengembangan Kesehatqn Tahun 2012; 



Menetapkan 
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KETIGA 
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MEMUTUSKAN 

KEPUTUSAN KEPALA SADAN PENELITIAN DAN 
PENGEMBANGAN KESEHATAN TENTANG 
PEMBENTUKAN TIM PELAKSANA RISET 

- PEMB!NAAN KESEHATAN (RISB!NKES) BADAN 
PENELITIAN DAN PENGEMBANGAN KESEHATAN 
KEMENTERIAN KESEHATAN TAHUN 2012. 

Pembentukan Tim Pelaksana Riset Pembinaan 
Kesehatan (Risbinkes) Tahun 2012 dengan susunan 
Tim sebagaimana tersebut dalam lampiran keputusan 
ini. 

Tim Pelaksana Riset Pembinaan Kesehatan 
(Risbinkes) Tahun 2012 bertu_gas: 

1. Mengkoordinir pelaksanaan kegiatan penelitian dan 
pengembangan kesehatan sesuai dengan bidang 
fokus, jenis insentif, judul penelitian, pe[aksana 
penelitian/perekayaaan dan jumlah dana yang 
dialokasikan sesuai dengan Keputusan Kepala Badan 
Penelitian dan Pengembangan Kesehatan Nomor: 
HK.03 .05/1 /147/2012 tentang Tim Pengelola Riset 
Pembinaan Kesehatan (Risbinkes) Badan Penelitian 
dan Pengembangan Kesehatan Tahun 2012; 

2. Melakukan monitoring dan evaluasi terhadap semua 
pelaksanaan kegiatan Riset Pembinaan Kesehatan 
(Risbinkes) sebagaimana dimaksud pada:butir

_
1; 

3. Melaporkan proses pelaksana;3n, kemajuan dan akhir 
kegiatan penelitian secara periodik kepada .Kepala 
Badan Penelitian dan Pengembangan Kesehatan 
yang meliputi dokumen hard copy dan soft copy 
sebagai berikut: 
a. Laporan akhir penelitian 
b. Data mentah dan karakteristik data penelitian 

(definisi operasional, struktur data, dsb) 
c. Naskah rancangan publikasi ilmiah hasil penelitian 
d. Usulan HKI untuk hasil penelitian yang berorientasi 

HKI 

- -��-



KEEMPAT 

KELIMA 

KEENAM 

KETUJUH 

• . 

Tim Pelaksana 
(Risbinkes) Tahun 
Kepala Badan 
Kesehatan; 

Riset Pembinaan Kesehatan 
2012 bertanggun�awab kepada 

Penelitian dan Pengembangan 

Tim sebagaimana dimaksud pada diktum kedua 
diberikan honorarium sesuai dengan ketentuan yang 
berlaku; 

.,.�Biaya pelaksanaan kegiatan penelitian ini dibebankan 
pada Daftar lsian Penggunaan Anggaran Badan 
Penelitian dan Pengembangan Kesehatan Tahun 
2012; 

Keputusan ini mulai berlaku sejak tanggal ditetapkan 
· sampai dengan bulan Desember 2012. 

: JAKARTA 
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4 

5 

LAMPIRAN 1 
KEPUTUSAN KEPALA BADAN LITBANGKES 

·!"IOMOP.- . :-HK.03.05/1/323/2012 
TANG GAL : 12 JANUARI 2012 

PEMBENTUKAN TIM PELAKSANA RISET PEMBINAAN BADAN LITB.ANGKES TAHUN 2012 

Judul penelitian Satu�rn Kerja Panel Ti'm Pelaksana Jabatan Tim 

Pengembangan Formula Ekstraksi DNA M. · Pusat Biomedis dan Penya kit Kindi Adam, S Si j Ketua Pelaksana I tubercu§.>sls Menggunakan Teknik Guanidine Teknologi Dasar Menular I Thiosianat Termodifikasi Kesehatan 
Yuni Rukminiati, M.Biomed I Rosa Adelina, Apt 
Novi Amalia 

Modulasi Ekspresi Protein Antiproliferasi dan Pusat Biomedis dan Penyakit Tidak Rosa Adelina, S.Farm, Apt Ketua Pelaksana 
Proapoptosis Ekstrak Daun Sirsak (Annoa Teknologi Dasar Menular 
miricata L.) terhadap Tikus Terinduksi 7, 12- Kesehatan drh. Putri Reno lntan Peneliti 
Dimetil Benz[a]Antazena (DMBA) lntan Sari Oktoberina Teknisi 
Pola Diare dan Terapinya pada Pasien Balita di . Pusat Teknologi Terapan Penya kit dr. Armaji Kamaludi Syarif Ketua Pelaksana 
Rumah Sakit Penyakit lnfeksi Sulianti Saroso Kesehatan dan Menular Syachroni, S.Si Peneliti 
dan Puskesmas Bantar Ge bang Bekasi Epidemiologi Klinik . Aniska Novita Sari, S Si Peneliti 

• 

Hubungan Krakteristik Penderita Human . . Pusat Teknologi Terapan Penya kit dr. Heni Kismayawati Ketua Pelaksana 
Immunodeficiency Virus/ Aqquired Immune Kesehatan dan Menular Aris yulianto, S.Si Peneliti 
Defiency Syndrome (HIV) Dewasa dengan Epidemiologi Klinik Arga Yudhistira, S.Sos Peneliti 
Lama Waktu Perawatan·di RSPI Sulianti Saroso 

Studi Pelaksanaan Pemberian Profi/aksis Pusat Teknologi Tera pan Kesehatan lbu dr. Retna Mustika lndah Ketua Pelaksana 
Tuberkulosis pada Anak di Puskesmas Wilayah Kesehatan dan Dan Anak dr. Dona Arlinda Peneliti 
OKI Jakarta dan Bekasi Epidemiologi Klinik 

dr. Armaji Kamaludi Syarif Peneliti 



No Judul ponolitfan -

6 Studi Pelaksanaan Skrining Kanker Serviks 
den9an-Metocie lnspeksi Visual Asetat (IVA) 
pada Puskesmas Pilot Project Skrining Kankes 
Servi ks 

7 Penatalaksanaan Diabetes Melitus Tipe 2 di 
Puskesmas Abadi Jaya dan Depok Jaya 

8 Akses dan Pemanfaatan Jaminan Persalinan 
(Jampersal) di Kabupaten Pandeglang 

9 Analisis Faktor Keberhasilan dan Kegagalan 
Praktik Pemberian ASI Eksklusif pada Pekerja 
Buruh lndustri Tekstil di Jakarta Tahun 2012 

10 Hubungan Status Gizi dengan Prestasi Belajar 
Anak Sekolah Dasar di Daerah Kumuh (Slum 
Area) Kotamadya Jakarta Pusat 

, 

11  Hubung_an Rokok terhadap lntelegensia Siswa 
SMU X di Kabupaten Bogar 

. 

12 Pengaruh Pemberian Chemosterilan Alami 
(Solanum nigrum L) terhadap Jumlah dan 
Kualitas Sperma Tikus Sprague Warley 

Satuan Korja ---Panel 

Pusat Teknologi Terapan Kesehatan lbu 
Kesehatan dan Dan Anak 
Epidemiologi Klinik 

Pusat Teknologi Terapan Penyakit Tidak 
Kesehatan dan Menular 
Epidemiologi Klinik 

Pusat Teknologi Kesehatan lbu 
lntervensi Kesehatan Dan Anak 
Masyarakat 

Pusat Teknologi Kesehatan lbu 
lntervensi Kesehatan Dan Anak 
Masyarakat 

Pusat Teknologi Kesehatan I bu 
Jntervensi Kesehatan Dan Anak 
Masyarakat 

Pusat Teknologi Kesehatan 
lntervensi Kesehatan Lingkungan 
Masyarakat 

Balai Besar Litbang Kesehatan 
Vektor dan Reservoir Lingkungan 
Penya kit 

I Tim Pelaksana Jabatan Tim 
I I dr. Cicih Opitasari Ketua Pelaksana I Agus Dwi Harso, S.Si Peneliti j Sundari Wirasmi, S.Si 

I I 
Peneliti 

i l 
l dr. Don CJ.\1rlinda Ketua Pelaksana I Qurrotul Ainin Meta Puspita, I S.TP 

Peneliti 

Anggita Bunga Anggraini, Peneliti 
S.Farm, Apt ,.,,, 

Suparmi, SKM, MKM Ketua Pelaksana 
Rofingatul Mubasyiroh, Peneliti 
SKM 
dr. Dewi Kristanti Peneliti 
Anissa Rizkianti, SKM Ketua Pelaksana 
dr. lka Saptarini Peneliti 
Novianti, S.Sos Peneliti 

Prisca Petty Artines, S.Gz Ketua Pelaksana 
Fithia Dyah Puspitasari Peneliti 
lndri Yunita Suryaputri Peneliti 
Asep Hermawan, S.Kep• Teknisi 
Enung Khotimah, SKM Ketua Pela)<sana 
Rosita, SKM Peneliti 
Eva Laelasari, S.Si Peneliti 

Esti Rahardianingtyas, S.Si Ketua Pelaksana 
Arum Sih Joharina, S.Si Peneliti 
drh. Tika Fiona Sari Peneliti 
Muhidin, SKM Teknisi 



No I Judul penelitlan j Satuan Kerja 
13 I ldentifikasi Serotipe Virus Dengue pad a Nya muk Balai Besar Lit bang 

Ae. aegypti dan Ae. albopictus di Kota Salatiga Vektor dan Reservoir 
dengan Metode RT-PCR Penyakii 

1· 14 I Aplikasi Teknik SP0_ngga Mandul (TSM) dalam Balai Besar Litbang 
Upaya Pengendalian Populasi Vektor Demam Vektor dan Reservoir 
Berdarah Dengue Aedes aegypti di Oaerah Penyakit 
Endemis Salatiga 

Panel 
Kesehatan 
Lingkungan 

Kesehatan 
Lingkungan 

15 I Pengaruh Pemberian Ramuan Tanaman Oba! 
Meniran, Echinacea, Temulawak dan Kunyit 
terhadap Aktivitas lmmunomodulator Mencit 

µc3alai Besar Litbang I Penyakit Tidak 
Tanaman Obat dan Obat Menular 

16 I Analisis Produksi dan Pemasaran Pegagan, 
Tempuyung dan Seledri di Tingkat Petani dan 
BBPPTOOT Tawangrriangu 

17 I Pengaruh Perasan Buah Ciplukan (Physalis 
angulata L) terhadap Kadar TSH dan FT 4 
Mencit Galur Swiss 

18 IPendekatan Positive Deviance untuk 
Penanggulangan Ganggu.an Akibat Kekurangan 
lodium di Daerah Endemik, Kabupaten Blitar, 
Jawa Timur 

T radisional 

Balai Besar Litbang I Penyakit Tidak 
Tanaman Oba! dan Oba! Menular 
Tradisional 

Balai Penelitian 
Gangguan Akibat 
Kekurangan lodium 

Balai Penelitian 
Gangguan Akibat 
Kekurangan lodium 

Penyakit Tidak 
Menular 

Penyakit Tidak 
Menular 

Tim Pelaksana 
drh. Tika Fiona Sari 
Arum Sih Joharina, S.Si 
Yusnita Mirna Anggraeni, 
S.Si 
Riyani Setiyaningsih, S. Si 
Siti Alfiah, SKM 

Jabatan Tim ·1 
Ketua E�lak_saria. 
Peneliti 
Peneliti 

Ketua Pelaksana 
Peneliti 
Peneliti 1--------,.-------t---=--cc--:------1 Maria Agustini, SKM 

Nofika lndriyati, AMKL 
lka Yanti Marfuatush 
Sholikhah, M.Sc 
Nuning Rahmawati, M.Sc., 
Apt 
Fitriana, S.Farm 
Nurul Husniyati Listyana, 
SP 
Tri Widayat, M.Si 
Rahma Widyastuti, SP 
Alfien Susbiantonny, 
S.Farm 

Tekriisi 
Ketua Pelaksana 

Peneliti 

Teknisi 
Ketua Pelaksana 

Peneliti 
Peneliti 
Ketua Pelaksana 

Sri Nuryani Wahyuningrum, I Peneliti 
S.Si 
Catur Wijayanti, Amd Teknisi 
Noviyanti Liana Dewi, SKM Ketua Pelaksana 
Marizka Khairunissa, S.Ant Peneliti 
Palupi Dyah Ayuni, Amd Peneliti �I 



No 

19 

20 

21 

22 

23 

24 

25 

Judul penelitian -

Evaluasi Tatalaksana Penderita Hipertiroid di .. 
Klinik BP2GAKI Magelang 

Bioekologi Vektor Malar ia di Kabupaten Sarmi 
Provinsi Papua 

Gambaran lnfeksi Opurtunistik pada Penderita 

HIV-AIDS di Kota J ayapura 

Uji Daya Bunuh Ekstrak Daun Oleander (Nerium 

Ole_ander Mill) terhadap Nyamuk Aedes Aegypti 

dan Cu/ex Quingefasqiatus 

Analisis Determinan dan Gambaran Spasial 

Kejadian Malaria di Wilayah Kerja Puskesmas 

Bambaloka Kabupaten Mamuju Utara Provinsi r Sulawesi Baral . . . 

Program Pengendalian Malaria di Oesa Tebat 

Gabus .Kecamatan Kisam Tinggi Kab. OKU 

Selatan: Penilaian Kebutuhan dari Perspektif 

Penyelenggara Kesehatan dan Masyarakat 

Penentuan Vektor Filaria�is dan identifikasi-

Spesies Filaria yang Terdapat pada Wilayah 

Kerja PKM Batumarta VIII Kabupaten Oku Timur 

Satuan Kerja Panel 
82.12�-Penelitian Penyakit Tidak 

Gangguan Akibat Menular 
Kekurangan !odium 

Kesehatan 
Balai Litbang Biomedis 

Lingkungan 
Papua 

Penya kit 

Balai Litbang Biomedis Menular 

Papua 

Balai Litbang K esehatan 

Pemberantasan Penyakit Lingkungan 
Bersumber Binatang 

Balai Litbang K esehatan 

Pemberantasan Penyakit Lingkungan 

Bersumber Bin atang 

(P282) Donggala 

Loka Litbang P282 Penya kit 

Baturaja Menular 

Loka Litbang P282 Keseh atan 

Baturaja Lingkungan 
-

Tim Pelaksana Jabatan Tim 

dr. Taufiq Hidayat Ketua Pelaksana 

Alfien Susbiantonny, Peneliti 
S . Farm 

Roly Anis Siregar, Teknisi 

Amd.TEM .! � ..... --
Windarti Fauziah, S.Si Ketua Pelaksana 

..,. , 

Tri Nury Kridaningsih, S.Si Peneliti 
lrawati Wike, AMAK Teknisi 

Yunita Y.R Mirino, SKM Ketua Pefaksana 

dr. Antonius Oktavian, Peneliti 
M.Kes 

Anugerah M_ Juliana, SKM Peneliti 

R ina lsnawati, S .Si K etua Pe laksana 

Murni, S.Si Peneliti 

Nelfita Teknis i 
Riri Arifah Patuba, SKM Ketua Pelaksana 

Sitti Chadijah, SKM, M.Si Peneliti 

Ni Nyoman Veridiana, SKM Peneliti 

Malonda Maksud Teknisi 

Maya Arisanti, SKM • 
Ketua Pelaksana 

Hotnisa Sitorus, M.Sc Peneliti 

Tri Wurisastuti, S.Stat Peneliti 

Tien Febriyati Teknisi 

R. lrpan Pahlepi , SKM Ketua Pelaksana 

Santoso, MSc Peneliti 

Deriyansyah Eka Putr a, Peneliti 

SKM 

Emawati, Amkl Teknisi 



No Judul penelitian Satuan Kerja 
·-

Panel Tim Pelaksana Jabatan Tim 

28 Penentuan Daerah Rawan 080 dengan Loka Litbang P282 Kesehatan Yuneu Yuliasih, SKM Ketua Pelaksana 

Pemetaan Berbasis Pengindraan Jauh dan Ciamis . Lingkungan Andri Ruliansyah, SKM, Peneliti 
Sistem lnformasi Geografi di Kota Banjar M.Sc 

Setiazy Hasbullah, S Si Peneliti 
1 

27 Gambaran Kondisi Lingkungan Fisik, Biologi Loka 'Litbani;5�2B2 Kesehatan Arda Dinata, SKM Ketua Pelaksana 
dan Sosial di Oaerah Endemis DBD Kota Banjar Ciamis Lingkungan Mara lpa, SKM, MSc Peneliti 
Menurut Strata Endemisitas panji Wibawa Dhewantara, Peneliti 

S.Si 
.,,,,. Nurul Hidayati Kusumastuti, Teknisi 

SKM 
·-

28 ldentifikasi Vektor Utama Demam Berdarah Balai Litbang P282 Kesehatan Nova Pramestuti, SKM Ketua Pelaksana 
Dengue dan Sebaran Virus Dengue di Banjarnegara Lingkungan Rr. Anggun Paramita Djati, Peneliti 
Kabupa ten Banjarnegara MPH 

Jarohman Raharjo, SKM Peneliti 
Ulfah Farida T, Amd Teknisi 

29 ldentifikasi Parasit (cacing) di Berbagai Habitat Balai Litbang P2B2 Penyakit Dwi Priyanto, S.Si Ketua Pelaksana 
di Kabupaten Banjarnegara Banjarnegara Menular Rahmawati, S.Si Peneliti . 

Dewi Puspita Ningsih, SKM Peneliti 

�· Endang Setiyani 
.. • 

Teknisi 

30 Perilaku Anop/Jeles spp dan Upaya Proteksi lbu Loka Litbang P2B2 Keseha tan Majematang Mading SKM Ketua Pelaksana 
Hamil terhadap Kejadian Malaria di Kabupaten Waikabubak Lingkungan Hanani M. Laumalay, SKM Peneliti 

Sumba Baral Daya Mefi S. Tallan, SKM Peneliti 
. .  Agus Fatma Wijaya Teknisi 

31 Studi Endemitas Filariasis dan Pemetaan Loka Litbang P282 Kesehatan drh. Rais Yunarko Ketua Pelaksana t/ 
Menggunakan Metode G·ls (Geographis Waikabubak Lingkungan Yona Patanduk, SKM Peneliti 
Information System) di Kecamatan Umbu Ratu Fajar Sakti P., S.Si Penelili 
Nggay Baral, Kabupaten Sumba Tengah Yuslinus Desato, Amd. Kep Teknisi 



No Judul penelltian Satuan Kerja 

32 Probabilitas Hipertensi pada E>e.nd.ud1J.k Misk in di Loka Litbang Biomedis 
Kecamatan Ulee Kareng Kota Banda Aceh Aceh 

33 Faktor-Faktor Yang Mempengaruhi Penularan Loka Litbang Biomedis 
Kontak Serumah TB Paru di Wilayah Kerja Aceh 

Puskesmas Darul lrnarah, Kabupaten Aceh 

Besar Tahun 2012 

Panel Tim Pelaksana Jabatan Tim 

Penyakit Tidak dr. Eka Fitria Ketua Pelaksana 
Menular drh. Bayakmiko Yunsa Peneliti 

-
Marya Ulfa, S.Si Peneliti 

! Sari Hanum, Amd.AK Te�nisi 

Penyakit i dr. Nelly Marissa Krt,;.1a Pelaksana 
Menular ; Abidah Nur. S.Gz Peneliti j Ira, S.Si Peneliti 

j Andi Zulhaida, Amd Ak Teknisi 
I 

__J_ __ 

:JAKARTA DITET AP KAN DI 
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Segala puji bagi tuhan yang maha esa yang telah memberikan rahmat clan 
karuniany<l sehingga peneliti�m '"STUD ! ENDEf'v11SITAS FILARIASIS DAN 

Pl Ml: 1·1\1\N Ml ·:NCC) lJNAl<.i\l'\ Ml�TODE GIS (GEOGRAPHIC JNFORA1ATION 

SJ'STEM) DI l<ECAfVIATAN l<ODI 13AL/\GHAR, KABUPATEN SUMBA BARAT 

DJ\ Y ;\'" d<1pat discksaikan. Pl'�tokol awal penelitian ini be1:judul "STUDI END£MISITAS 

FILARl;\SIS Di\N PEMETAAN MENGGUNAKAN METODE G!S (GEOGRAPHIC 

IXFORM//T/0;\ .\'YSTF,H) DI I<FCAMATAN UfvlBU RATU NGGAY BAR.AT, 

� .. \IWPAll.N Sl1f\1l�i\ l'l:N<ii\ll'". kcil'cna alasan tertentu maka dilakulrnn pemindahan 
lokasi pene It ian da11 suclah rn encl a pa tkan pe1·setuj uan dari Kom isi Eti k Pen el itian Kesehatan 
dengan sul'at No. KE.O 1.05/EC/42I/2012; Persetujaun Amandernen Protokol Peneltian 
Ref: Pl'otokul l\.'llL'iili:111 No. 01.120J.108/0l.120J.108A. 

l ' iLt1·i;1:-i�"';·S,isill 111l'11.iadi 111as:tl<1h di daerah Prnpinsi Nusa Tenggara Timur, 
Mengingat penyakit filariasis penyebarannya sangat luas di Indonesia 111aka bila tidak 
ditang.an i dengan ba i k clapnt me nyebabkan kecacatan clan stigma ps ikososi al yang 
bcrda111pi1k pacla pe11un1nan prnduktivitas pcnderita. beban keluarga dan kerugian ekonomi 
�ang bes<1r lx1gi 11egarn. Ui-ti11gk<1t global. penyakit f'ilariasis diharapkan sudah tereliminasi 
pada tahun 2020. Untuk. rnelakukan kegiatan pengobatan rnasal litariasis perlu terlebih 
Jahulu dilakukan stucli enclemisitns tilariasis. Penelitian ini terbatas pacla penetapan 
�ndem isi l<ls su;1 tu d:1crnh. period i si t;1s ll'l i km fi lmi a di lokasi pen el itia n clan pemetaan 

I 

�n�cbara11 lil:1ria�i� tttllttk 111clilw1 dis11·ibusi kasus positil" tnikrolilaria. Luarnn dari 
pe11di1ia11 i11i dil1;ir;1pkm1 dap;11 111L:m;1p�11·ka11 kc.iadian lilariasis di l<ecamatan l<odi 
Balaghm. Kabupatcn Surnba Barnt Daya. 

1<.ami ucapk.an tel'imaksih kepacla semua pihak yang telah membantu penyusunan 
apor<m ini. l<a111i 111c11y;1tb1·i b:ilm-'<l li:1sil pcnclilian ini belum sc111pu1T�1 olch knrena itu 

kami sangat 111englw1·�1pkan krilik clan saran untuk perbaikkan selanjutnya . 

• , aikabubnk. November 2012 

llonnat ka111 i 

iii 

- - - -----
___ - - --- - - --- -- -



RINGKASAN EKSEKUTIF 

STUD! FNDFNllSIT,\S FIL\l�IASIS DAN PEMETAAN MENGGUNAKAN 

METODE C IS (GTOGRA/'///C INFOR/J!f;J TION SYSTE!vl) DI KECAMATAN 

KODI BALAGHAR, KABUPATEN SlJMBA BARAT DA YA. 

Filari:1sis nt:1u ckph<rnliasis at<H1 pcnyakit kaki gajah, adalah penyakit yang 

c l iscb;;1bk;rn i111\:ksi c1..:ing lilari,1 )'«1ng ditularkan 1nelalui gigitan nyamuk. Filariasis masih 

menjucli nrnsalah di daerah Propinsi Nusa Tenggara Timur. Menurut data Dinas Kesehatan 

Kabupatcn Surnba IJarnt Daya tahun 2011 tebh diternukan kasus kronis filariasis sebanyak 

35 ornng di \Vi lay<1h Dcsn Kn ha le, I<eca111atan Koci i Ba lagliar, I<abupaten Sum ba Barnt 

Daya. Di \\ i lay<1h Kc..:�11nnw11 l<odi Balnghar be I urn pernah dilakukan .pengobatan masal. 

P;1da ta/Jun 2009 jug<1 pcrn;ih dilakukan survei clarnh jari di kecarnatan lain pada wilayah 

Ka bu pati:n Su 111 bn H<1 rnt Un> a cl cng,<111 h<1si I ,-\4/ru1e > I%. ya itu Kecarnatan I<od i Bangeclo 

de11gan \/]' mle I .0'-1% d:m l(ecalllulan \Ve1vcwa Sc Iatan dengan iv!frute I ,32'Yo. 
1Vk11gi11gnt 1 )e11::-;1kit Ji l<1riasis prnycbara1lllya sangal luas di Indonesia nrnka bila 

ticlak clitangani ckngan baik dapat rncnyebabkan kecacatan clan stigma psikososial yang 

bcrdampak pucla penurunan produktivitas penderita, bcba1; keluarga clan kerugian ekonorni 

yang bc�'><1r h:1gi ncg;1r<1. Di l i nglrnl g:lobal, penyakit lilariasis clilrnrnpkan suclah lerclirninasi 

p<1d;1 tahun 2020 l l11 tuk llh:i:ikuk<111 kcgi;1lm1 pcngnlx1t<1n m;1sal Jilariasis perlu lerlebih 

dah u I u di 1<1 k ukan stud i end cm isi t<1 s Ii lnriasis. Penel itian in i te1·batas pacb penctapa n 

cni.krnisitns su:1lu dacr,111 . perioclisitas mikrori laria di lokasi penelitian dan pernetaan 

pcnychm<111 li l :1rinsis untuk rnclihat distri busi kasus positif rnikrnlil<1ria. Dcngan didapatnya 

i1 1 l i1r111;isi 1111..· 111:.1.·11.11 1.·11d .. :111i '.it:1o.; ..!:111 !1l'illL'l<1:111 lil<tri:1sis di h:11·:1pkan rnarnpu 

'rnemkskripsik:11 1 k1..·_j:1d i:111 l i l <1riasis di i'-l:'L'.'1 111ata11 Kudi 1:3a'laghar. Kabupaten Sumba Barnt 

Uaya. Propinsi Nusa Tenggara Timur. Dengan mengukur perioclLsitas rnikrofilaria 

diharnpkan dikctahuinya peril\ku clari 111ikrotilaria di daernh setempat. 

Da1·i lwsil kegial:m prnelitian ini c l idapat Mjrate 4.2%. sehingga l< . ecamatan I<odi 

l3algahar 11l(:rllp<1k:11\ da.:r<ih (:1\lktnis karena 1\1/rute lebih dari 1%. Terdapal dua jenis 

mikrnfilari;i yallg mcnyebabkan l i l e: 1riasis di daernh tersebut, yaitu: W11chererio bancrojii 

dan lJrug)o ti11wri. Menurut jenis i11leksi pada penderita clitemukan tiga jenis infeksi yang 

rc1:iacl i ya i tu: i I\ feks i tungga I l1V11chererio hancrq/i i, infeksi tunggal Brugio limori, clan 

in l eksi campurn11 a11tara kedua mikroli lmia tersebut. Kepadatan rata-rata 1nik.rofilaria 

= -=--= - -= 

iv 

-- - -- - -

- - -



clidaernh te1·sebut aclalah 571 A3 1111/1111 darah, scdangkan kepadatan tiap jenis rnikrofilaria 

tiap spesies aclalah: unt uk kepadatan W. bancrojii aclalah 479,2 1111/111!, sedangkan untuk B. 

1inwl'i adalah 347,2 111!/1111. l'eriodisitas mikrnfilaria W. bcmcr<�/ii pacla kasus c8rnpuran 

adnl<1h subpnitldik nnkturn a l dcng;rn gclornbang yang sirkaclian atau harn1onik, puncak 

kepadatan 111 i k n1�;t1·i<1 pad a darah tcpi te1:j ad i d iant ara puk u I 22. 00 sarnpai clengan puku I 

04.00. Untuk -periodisiras /J. timori pada kasus carnpurnn adalclh subperioclik nokturnal 

clcngan gelombang yang sirkadian atau harrn onik, punrnk kepadatan mikrofi laria pacla 

darah tepi te1:jadi pacla pukul 22.00 sarnpai clengan pukul 04.00. Hampir ticlak acla 

perbedaan periodisitns nntnrn in!Cksi ca 1 11puran 111m1pun inreksi tunggal. Telah clipetakan 

koordi nal rurn ah penclerita ·clan ternpat potensial perindukan nyamuk clisekitar rurnah 

penclerita. 

Kesirnpulan pacta penelit ian ini  aclalah bahwa l<.ecamatan Kocli Balaghar 

menipakan claernh ende 111is ll larias is clengan Mf rate 4,2%. Fi lariasis di Kecarnat8n Kodi 

Balghm disebHbkai1 uleh /'//. lwncrojii clan 8. rimori. Terclapat tiga jenis infeksi pacla 

penduduk y:.:iitu: penducl uk clengan inleksi W. boncro/ii. penclucl uk clengan i nfeksi 8-
ti11wri, clan pencluduk yang terinfcksi campuran antara W. hancrofii clan fl. ti111ori. 

l<epacl alan r<1t<1-ratn seluruil 111ikrol\laria sebrn 1yak 571.43 rntlml cl arah. Kepadarnn masing­

nrnsing milmii"ilaria W_ bancro/ii sebanyak 479,2 mllml dan 'fl. timori sebanyak 347,2 

111 l/m I. Period isitas 111 ikroti I aria vV. bancroj{i pad a kasus cam pu ran adalah subperiod ik 

nokturnal, period isi t<ts 111 i kro Ii lmi<l B. limori p<tda kasus c<1111 puran adol<lh subperiod ik 

nokturn al . Hampir tidak ada perbeclaan perioclisit as W. bancr()/ii clan /J. tinwri p<tda 

kejadian infeksi campuran rnaupun tunggal. Karena tin gginya lvff rate cl i kecamatan I<.odi 

Balghar rnaka perlu segera clilakukan pengobatan massal di claerah tersebut. 
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ABSTRAK 

Filai·iasis 1118sih rnenjadi rnasalah di claerah Prnpinsi Nusa Tenggara Tim ur. 

Menun1t claw Dinns l<esehatan Kabuparen Sumba Barat Daya tahun 201 1 telah ditemukan 

"asus kronis lil11ri<tsis scb:myak 15 ornng d i  \V ilayah Desa Kaha le. Kec8111ata11 Kod i 

Tuj uw 1 dmi pc11el it iu11 in i  adnl ah mengukur tinglrnt endemisitas clan pemetaannya di 

Kcca111at<1n Kud i l3<11ghar. 111engetah u i jen i s  clan si J-at period isitas pa ms it, serta rnernatalrnn 

p1..·ndL·1·i1a knsus pusi l i r. 
Penel i r ian ini mcn 1puka11 penclr ian clcskripli l '  de11gan penclekatan cross sectional, 

�ai lu mrngarnali kL'.i<1dian lil;1riasis. Uilakukan Ji Ucsa K<ilrnle, Kecamatan Kodi  Balaghar 

sclama bu Ian i\ pril  s<1rnpai dcngan November 2012. 

Dari lwsil kegiatan pcnelitinn in i  didapat M/rate 4,2%, sehingga Kecamatan Kodi 

Ba lg.aim r 111c1·t1 pak;111 dac1«1h endem i s  Ii lariasis. Di temukan dua jen is m i  kroft !aria ya itu 

W11clwr('l 'iu /)(111ao/ii cl:m IJ/'11,!.!,io 1i111uri. !<.ep<tlfotnn rata-rata rnikrolilaria d iclaerah tersebut 

ac..lalnh 5 7 1 ."13 111 l/111 I clm:ill. sedangkan kepadatan tiap jenis mikrofilaria tiap spesies 

aJalah: untuk kepackttun IF. ha11cro/ii ;1clalah 479.2 mf/1111. sedangkan untuk B. timori 

ac..lal;1h .1-17.2 t l l l/11 1 1 . J>niudisi��1s IF. hw1cm/ii pada kasus carnpuran adalah subperiodi k 
. 

nokturnal tk11g.<111 gclumhang yang s i rkadi<lll atau lwnmrnik. puncak kepadatan mikrofil aria 

te1:jadi cliantara pukul 22.00 s.d 04.00. Period isitas B. timori pacla kasus campuran aclalah 

subperioclik nokturnal dengan gelo1nbang yang sirkad ian atau harmonik, puncak kepaclatan 

mikrn Ii I aria ll'1:jnd i pad;1 pu ku I 22 .00 s.d puku I 04.00. Ham pi r tidak acla pe1·bedaan 

period isi ws anlara inkksi c1111purn11 m<1upun in leksi tu ngga l . Telah dipetakan koordinat 

rumah penderita dan tempat potensial perinclukan nyarnuk disekitar rurnah penderita . 

. ,,�� 
Kaia Kunci :  Fil<1ri<1sis. :\4/'ro/e. J<erud mu n. Periodisitas. W. /)(fncr<�/ii. B. 1.j111ori. 
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PENDAHULUAN 

Filariasis (penyakit kaki gajah) aclalah penyakit menular menahun yang d isebabkan 

oleh cacing tilaria yang rnenyerang saluran dan kelenjar getah beni1ig (sitem l imfatik) dan 

dapat rnenyebabkan gejala ldin is  flkut atau kronis( 1 l. Lirnfatik filflriasis sud<d1 endemis di 

83 negara clan teritori, clengan lebih clari l ,3 mi l iar orang berisiko terinfeksi. Meskipun 

filariasis ticlak fotal. narnun 111erupakan salah satu penyakit yang menyebabkan kecacatan 

pern1anerf). Fi lariasis telah rnenginfeksi 1 20 juta penclucluk di 83 negara di seluruh clunia, 

terutarna negma-negara d i  d�eral1 tropis clan beberapa daerah subtropis pada tahun 2004<3l. 
Penderita kronis filariasis menyebar d i  23 1 kabupaten, 674 v-.,'iiayah puskesmas clan 1 .553 

desa/kelmahan. Dipcrkirnkan 3. 1 % penduduk Indonesia telah terinfeksi dengan kisaran 

111ikrojilare111iu rule (i\iffmte) an tarn 0,5-17,  9%1'1>_ Gerclasarakan data clari Dinas Kesehatan 

Kabupaten Surnba Ba rat Daya tahun 20 1 1  telah dite111ukan kasus kronis filariasis sebanyak 

35 orang di wilayah Desn Kal�ale, Kecamatan Kocli Balaghar, Kabupaten Sumba Barat 

Daya. 

Situasi filariasis di Indonesia berbeda dengan negara-negara la in dimana hanya 

dij um pa i satu jen is fi I aria saja. Seclangkan di I nclonesia acla tiga jen is cacing fi !aria dengan 

beberapa
. 

tipc yaitu: Wuchereria bcmcr«fti, Brugia malayi (tipe periodik nokturna, 

subperioclik noklurna da11 n\\n periodic) clan [J timori. Jenis yang pal ing banyak diternukan 

aclalnh /J. J11u/c 1 1/� \  I l:u11 1) ir  scluruh \1 i l <lY<lh !1Hk111esia ndabh dacrnh emlemis fibriasis, . ·1\-� • . 

terutarna vvil<1yah Indonesia Timur yang 111e111 i l ik i  prevalensi lebih tinggi. Sejak tahun 2000 

h ingga 2009 cl i laporkan kasus kron is  fi !arias is sebanyak I l .  9 1 4  kasus yang terse bar di 40 I 
Kabupaten/kota. Hasil lapornn kasus kl in is kronis filariasis dari kabupaten/kota yang 

diti11daklan.iuti 'dengan survei endernisitas filariasis, sampai dengan tahun 2009 terdapat 

33 7 kabupaten/kotn endem is dan I 35 kabupaten/kota non enclem is<6>. 

Brugilr tinwri hanya terdapat di Indonesia Timur yaitu di Pulai1 Timm, Flores, 

Rote, Alor clan bebernpa pulau keci l  di Nusa Tenggara Ti1m1r(6l. Periodisitas B. timori d i  

Alor teridenli likasi scbagai parnsit nocturnal. Tetapi pada pasien yang clalam clarah dengan 

kepadatan parnsit 111 ikrnli la ira ynng tinggi ada beberapa m ikrofilmia yang terdeteksi pada 

sediaan clarah siang hari. Se.iauh in i, be I um acla hewan teridentifikasi sebagai reservoir 

uni uk B r i111uri Pad a cac i ng fi !aria B. nwloyi Di Ka Ii rnantan te1·clapat pergeseran sifat 

periodisitas. kctig<l subspcsics /1. 111(1/t(ri (11onpe1·ioclik, subpe1·ioclik, pe1·iodik) clalam 

penyebarannya lerpisahkan satu sarna la in oleh pe1·beclaa11 ekologis seternpat(7>. Anopheles 

1 
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rnh11ict11.1 le l ; i l i  di Lipurk;111 scb;1g;1i vektu1· yang penting untuk W. bancrojii d i  pulau Alor 

dan Flores1'�1. /In. horhi1'11.1tris rnerupakan vector B. timori di  pedalaman Flores, untuk 

vektor W.bancro/ii di  daerah pantai acla tiga jenis y8itu An. jlavirostris, An. sundaic11s, d8n 

f · I 5 l An. .\'ll JjJIC///.\' - . 
Secarn epicleinitllogis dapat cliknrnlrnn bahwa fi lariasis mel ibatk8n banyak faktor 

yang sang�1! kornpleks yuitu cacing filaria sebagai agen penyaki1, rnanusia sebaga i inang 

clan nyamuk clewasa sebagai vektor serta faktor lingkungan frsik, biologik dan sosi8l yaitu 

fakto1· sosial ekonorni clnn perilnku penduduk seternpat. Berclasarkan hal tersebut, maka 

untuk mcnclrn11 angk<1 111ikruli l <1rcmi<1 pcrlu mcmpel'limbangkan aspek epiclern iologi. 

· 1 ersck11gg<11"<1 11y;1 kcgia1<111 pukok untuk 111c1·ea lisasikan strategi e l im inasi filariasis 

agar e l im inasi filariasis dapat dicapai pada tahun 2020, memerlukan perencanaan yang 

siste11;atis dan berkelanjutan yang mengacu pacla tahap realisasi kegiatan. Program 

eli111i1rasi Jila1·iasis di kabupatcn/kota melalu i  tahapan penemuan kasus krnnis J-�lmiasis, 

pemetaan e11cle11 1 is i tas filariasis kabupaten/kota, penetapan data dasar sebelum pengobatan 

masal; filariasis. pengobatan massal Jilariasis, penatalaksanaan kasus k l in is  filariasis, 

monitoring dan evaluasi. scrtifilrnsi e l im inasi lilariasi{;J_ 

l ln luk 11)(.:1m1l<t i kunlrul su: 1 t t 1  1x·11)1akit de11g�111 111e11ggu11aknn program pengobntan 

masal salu '1< 1 1 yang perlu d ikel<lhu i adalah distribusi geografi penyakit d i  suatu claerah 

de11g:111 iujuan untuk 111enge1ahui l�ll'get dari pengobatan rnasafJ). Apl ikasi GIS dalam 

hidang keselin!;11 1  dewas<1 i n i  nrnkin banyak cliterapkan. tidak hanya pacla aspek clistribusi 

pc11.\ ;1k i t  1 1 ; i 1nu11 '>L'k:1 l igus u 1 1 t 1 1k  dislribusi l�tklt1r n.:sikonya. Fungsi utanrn G I S  mfahlh 

dal:im ben1uk 1x:1n. ( J I S  mampu mengelola data secRrn keruangan tentang 

sebai'it 11/dis1 1·ibusi daw ditu11jang dengan kemampuan analisis datanya secara kornprehensil' 

1crk;1 i l !ok<1si kcj:Hk111 pL·nv:1kit1 10l. Dcng:111 1x·111cln:111 in i, clih<irnpk;m jugn d:1p.-11 rnel ihnt 

dist ribus i kl',iatli:111 hndas;1rk:111 luk;1si lc111 1x1t t inggal pL·ndcrit<t lil:1riasis. !\tas clas;1r 

masalnh-111:is:li;1h dnn !:1rge1 pc1H:apn1an lcrschut perlu tl i lakukan stucli cndcmisilas 

Ii la1·i;isis d;111 1x-1ncl:t:t11 kasus Ii l;tri<1 sis d i  Kcca111:1 l<111 Kod i Ba lagh<1 r, Kabtqn1len Su 111 Lx1 

l1:1 r;1 t Dav:1. holokul aw:1I pc11clitia11 i 1 1 i  he1:j udul "'Studi Endemisitas Fibriusis tlan 

Pc111 ct<rn11 i\k11ggu11;1k;111 Mclodc G IS (Geup,m/Jliic lt!fin'fllation .S)1ste111) cli Kecamatan 

Umbu l\atu Ngg:1y U<trnl. Kabupmen Surnba Te11gah'·, karena berbagai alasan maka 

<li lak u ka11 pc111 i nd:ilrnn lokas i pc11c11 I i !  ia11 dan sudah mcnda patkan perseluj uan cla ri Kom isi 

l:tik l)c1 1cl i l ia11 l\.cscl1�1!;11t. 
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TINJAUAN PUSTAKA 

F i lari<lsis d i bpurkan pertrnna k:ili d i  Indonesia oleh Hnga dan Van Eecke pada 

1<1hun 1 8891('1• Nenrnlmla li laria ter111asuk ke clalam spirurorida suoerfami l ia  Filariicae. 

Cacing ini merupakan cncing ynng pnnjang, tipis clan hidup di Juar alat pencernaan. 
\ . 

l3eli nanyu rnenglrns i I kan lrn·\1a stnJ i um pertama yang cl i ken a I sebagai 111 ikrofi !aria, yang 

biasanya dijumpai d i  dal<1111  darah rnau l i rn ta. Semua nematocla filaria rnernerlukan induk 

senrnng anatar. yaitu artropoda penggigit (nyamuk. lalat pengigit, tungau kutu, clan 

sebagainya) yang rnenghisap dan1h atau cairan jmingan. Lymphatic Filariasis (LF) pacla 

manusia yang tericlentilikasi menginfeksi di Indonesia terdiri dari dua genus, yaitu genus 

/-1'11('/wrerio clan gc1H1s /Jrn.l!,i11. CJc1ws IF11cherel'io hanya terclapat satu jenis yaitu W. 

h1111c1·0/ii dijum 11,�1i di  clc1la111 lirn i'oglandula rnanusia d i  berbagai claerah tropis, 
-·!-h 

m i krnlilarianya bcrselubung clan berukuran 244-296 x 7,5- 1 0  m ikron pacla ulas tebal. 

8eben1 pa galur mempunyai periocl isilas nokturnal (muncul clalarn jumlah paling besar 

dalarn darnh p<ida tncil<lrn lrnri), scme11tar<1 i tu  sebnginn ticlnk 111ernpunyai perioclisitas< 1'1 1. 

Genus Bmgio harnpir 111irip clengan Wuchereria, terdapat dua jenis spesies Brugia 

yang teridenti f-ikasi rnenjadi -penyebab kaki gajah, yaitu B. mah�yi clan B. timori. Dari 

kel iga jenis cacing l·ilaria penyebab tilariasis, B. malayi 111empunyai penyebaran paling 
. 

luas d i  Indonesia. ll. 1i111ori lrnnya lerclapat d i  Indonesia Timur yaitu di Pulau Ti 111or, 

FIOl'es. l{otc, Alor, clan beherapa pulau kccil di Nus8 Tenggrn«1 Timur. SedRngkan W 
honcroJii terdapat di pulau jawa, Bali,  NTB clan Papua. Dalam perkembangannya, saat in i  

di  l 11doncsi<1 telal1 tnidenli fikasi ada 23 spesies nya111uk dari li111a genus yailu: lvlonsonia, 

.inoeheles. ( '11/l'.r . . ·ledes clnn Ar111igeres yang rnenjacli vekrm l�larias is(6l. 

1Vl i k rn l i lari: 1  I I '. h111t<f'u/ii. H 111u/u)·i. dun /J. tilllol'i d<ipal dibeduka11 d i bawah 

mikrnskop, be1·dnsmka11 pnnduan dari WHO clan Depkes Rl1 1 2l perbedaan m i k rofilaria 

dapat cli l ihat pada tabel di bavv·ah in i :  
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Tabel I .  Ci1·i-ciri da11 kmakte1·istik mikrolilaria 1 --····· ... .. __ _ . . ........... -........ _____ .. __ .. _____ .

,

_ 
Karakteristik W. /Jancrofli B. malayi 

Oislnbt1si Geografi ������is 
Tropis dan Asia Tenggara, India 

I . 

B. timori 

Pulau-Pulau di Nusa 
Tenggara Timur 

i . 
! Nya111uk C11lii1 �;�;;1::-;--------·-----f--------,--

! 2 Vckloi /\iioplieles dan . Nya1nuk Anoplieles clan Naymuk Anopl1eles 

3 

4 

. ....J �a�s�iw sp� ______ J_li/l_,_a1_1 s_o_11_1a_s_p_p_. 
-·---�s-p_p_

. 

_
______ _, 

Morphology Mikrofilaria 

I 

Perbandingan lebar ' 
dan panjang ruang 1 :  1 

kepala 

. .  ---
---

-----1---·--·-·---·--·,--------
---·-j Melengkung 

1 patah 

1 :2 

kaku dan Melengkung kaku dan 
patah 

1 : 3  

.. -------·--------�----------1-------------j 5 
\/Varna sarung 
pe111liu11ykus lubuh 

Tidak berwarna llllerat1 111uda Tidak Berw<Jrna 

Ul\ura11 lobar (pm) I ; - 1 
Uku1a11 p<11w1119 lp111) �40·300 in smears: : 175-230 in smears: 240-

?.75· 320 in 2% lorrnalin 1 300 in 2% formalin 
265-325 in smears; 
330-385 in 2% formalin 

--- -· .. - --·--.. ·----�--------·------r--�---�------i 
5.0 . 6,0 4.4 - 6,8 7,5 - 1 0,0 

I · 
I 
: l.l 

I I \J 
10 

.. ·-··-·--- ·-·
-

---·-------.---1----------j 
11111 !Jc1tla11 l·l<ilus tersusun rapi 

.h r1Hli!l l lllli dlll!llll\J , () 
ekor 

ekor ujung 
aral'I 

Kasar berkelorn pok Kasar berkelompok 

2 2 

···--·-------·----1·----------
Ujung agak tu1npul Ujung agak tumpul GiHlllJ<Hi-111 u 1u11Jg Seperti pita kc 

,_ .. _ . .  _ _ . . _._ .. - . ··--·-·---.. .. - -------·--·----�----------·-----------! 

1 1  

1 2  

1 3  

HalJil<rl 

Caci11g Dewa�a 

.T ..... -·--... --·---
! Sistem limfa tik Sistem lirnfatik Sistern linifatik 

I Daral1 .. ----·- --·---·------ -----------1 
Dar ah Mikrofi laria 

-··· ·· ·•· --- ----- --1- ·N.-o.,..k_t_u_rn.-a"".'l-.,..( s-u71J·-p-e 1"i·a-d""ik- N okl
_u_rn_a_l __ ( S:::-u-b_p_e-ri_o_d-ik-f-----------1 

Periodisitas 
i �iurna1

_ 
di polynesia: nokturnal di Indonesia, 

1 t,:Jikrolilari<J , subpenorJ1k noklurnal di nialaysia. beberapa 
<lcl(:r<ill µedesaall iJHgian. di filipin;i dan 

tl1ailanrJ) 

Nokturnal 

. 

Siklus l l idup kc1ig:1  cac111g pcnycbab li l <1ri<1sis h<1111pir saina, cacing betina akan 

111cnghasil k<u1 (111elahirka11) larva. disebut rnikrofilaria, yang akan berrn igrasi kedalarn 

sislcrn pcrcdarn11 darah. pcny:1kil penyakit l«1ki g<�jah teruta111a disebabkan karena aclanya 

cacing tk,,·,1s:1 >·:111g hiclup lli salur;in gciah bcning. C'acing tersebut nkan 111erusak saluran 

g.ctah bc11ing y ang 1m:ng:1kib;1tb11 c<1i1·a11 getah bening ticlak dapal tersalmkan clengan baik 

seh i ngga menycbabknn pern bengkakan pacla tungak i clan lengan. Cacing clewasa 111a111 pu 

bertahan hidup ���ma 5 - 7 tahun di dalarn kelen_jar getah bening(6l
. 
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Untuk s ik lus  filaria cl i ,c:;.:ngkan lebih !ml.Jut oleh ka:wra'· i 3J, Fi tarn1s 1s pacla manusia 

dim u la i keti ka in  foks i ta Imp larva ketiga (U) cl i lepaskan dari prnbosicl 11yam uk betina 

sela111a proses 111e111akan clarnh. Tidak sepcrti pan1sit nialar·i1.1, beberapa jenis nysmuk cfapat 

111enjadi  vektor�)�aria. Selain spesies Anopheles, Cu/ex, Aedes, clan 1\1onsonia dapat 

111cnularkan 1-V honcrn/ii drn1/atau B. timori. Ada perbeclann yang nyatn dalnrn kompetensi 

nynmuk berbagai spcsies unwk bertindak scbagai vektor, clan sifat ini bernda di bawah 

ko11trul g..:nctik. Sctcl<1h rn..:n;irul1 I , .) pada kul i t .  pn>Lease clan enzim lainnya d i  sekresikan 

oleh U. 111c1m111gk i11km 1x·11ctrnsi 1 r n: la lu i  jnringan ikat lokal clan migrasi parasit pacla 

pernbuluh l i mfotik. 7-9 lrnri setek1h masuk L3 mengalami molt ing (meluruhkan kutikula) 

dan te1:jacli perkembangan larva ke 4 (L4). Pcristiwa berkembang L3 ke IA sangat penting 

dalam siklus ilidup parasit in i ,  karena bisa saja te1:jadi kegagalan pcnetrasi clan 

pcrke1n ba11gan pathl .iari11grn1 li 111I�1 acla kemu11gkinan d i  e l i m inasi untuk melanjutkan 

trnnsrn is i .  Se lanj ulnya perk em banga 11 dari L4 menjacl i caci ng dewasa te1jacl i selama jangka 

waktu 2- 1 2  bulun. Molekul  i111111 unogenik clisekresikan selama tahap s iklus hiclup mungkin 

menyebabkan nlergi t ipe respo11. 

Sctcl�11i dcw,1sa scksual cac ing ja11tan clan cacing betina berkopulasi di bagian 

affc1n1 j< 1ri 1 1g<1 1 1  l i 111l� 1t ik. clan cacing betina yang subur kemudian melepaskan embrio L I  

(lnrvn tahap I ) . L<irva ini ( I .  I )  mungkin niasuk ke dalam a l i ran clarah setelali mclcwati dnn 

mrnyebtangi sirkulasi snlurnn l in 1 fot ik rnenu.iu  duct .  thor·ac icus (saluran toraks).  Sebuah 

gam ha1·;1 n 111rnfolugi I .  I /·Vtl!'!Wr<'riu dan !5mgio sering disebut sebngni mi krofihirin. ynng 

mem bec!akn 11 111ercka dengan Ii !arias is m a  nus ia yang Jain seperti Onchocerca vo I vu I us dan 

Loa loa adalah sarungnya. StTuktur permukaan ini aclalah sisa dari cangkang telm embrio. 

Renrnng h idup pertcngahan reprocluksi dari W. Bancru.fii cliperkirakan cm pat sampai enarn 

tah un, seda11gk<111 l l l i k rul'il<1ri;1 i l idup selallrn s<1tu tahun atau kurnng. l<epadatan 111 ikrotilaria 
I 

di daia111 darah tcpi sering disebut perioclesitas. Di sebagian besar wi layah' dunia, 

mi krob�i ria rncm i l i k i  perioclesitas noklurnal, clan sebagian clari parasit h�clir d i  clarah tepi 
' . 

pada 1�iala111 hmi. Secnrn kehctula11 be1·sa111aa11 dengan vektor nyamuk yang mengigit pacln 
I 

mala1 1 1  hari. l'ada si<illg lw1·i vcktur rn·:im uk tidak 111e111ak811 clarah, mikrofilaria tidak ada 

dalam dar<ih tL·pi 1..: 1npi  t l ins i11gk<111 d i  dala111 pcmbuluh daral
:
1 dalnm (deep 11asc11/ar bed1'). 

Oasa1· molckul pniodesitas m i k rofilaria clan kesnmaannya clengan jam biologis dari 

organisme bin  b e l 11111 bisa clijelaskan. Perilaku hospes clan foktm parasit clicluga terlibat 

Jalam pcrimksil<ls 1n ik 1\ililrn·i�1 d;rn dapal juga d ipcngaruhi perubahan dari s ik lus  ticlur 

"TI<lfl l1S ial 1 i J  
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l\:11yeksaia11 s iklus hiclup tetjacii di tubuh nyamuk, kerika 111e11ghisap darah ynng 

didal(lmnya 111cngn11c!ung m ikrnfilaria. Setclah rnenghisap m ikrofila1·ia, maka m i k rofilaria 

111e11e 1 1 1bus usus nyamuk clan kcmud i�m 111e11gulrn11i 1110/ting untul\ 111e11jacli lmva tahap ke 2 
(l.2). Trnsnsisi :1tm1 pnulx1h:1rr kc 1 .3  dan kapasitasnya untuk menginfeksi manusia sebagai 

hospes sela11jutnya selesai clalarn jRngka waktu I 0 - 1 4  hari.  ln i  111ernpunyai arti khusus 

bahwa untuk mengont1·ol clan pathogenesis dari Jilariasls pnda 111a11usia 111crupnka11 fokta 

bahwa hospcs cnci11g dcwusa S<tngat tergantung p<lcla paparan lmva ke 3 (LJ). Dengan 

dem ik ian tra11s111 isi n1c111punya i dam pak besar p<1cla kecenclerungan untuk berkem bangnya 

i 1 1 li:ksi tl:111 pc11y:1k it h: 1 ik p:1d:1 individu: i l  d:rn popul:1si< 13 >_ ' 

'\ 
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I. Tujua11 U111u 111 

rvknguktll" t i 11gknt cndc111isirns lilariasis cfon pemctmmnya di J<ec::i 1m1tan l<odi 

l \ ; i l;igli;1r . 

2. Tu_iuan Khusus 

a. Mcng:idcnt i l ikasijcnis pmasit filaria di Surnba Tengah. 

b. rvlenghilung 1-\1/frote. 
c. Mengukur kcpaclatan parasit mikrofilaria. 

d. Mengukur 1:i.criod isitas p8rasit filaria. 

c .  i'vlc111ct8lrnn knsus filariasis di Kecamatan Kocli Halnghar. 

3. Manfoat 

J)cng<lll didapatnya infornrnsi mengen<li enclernisitas clan pemet8an filariasis 

tl ihnrapl\<1 11 tnampu rncndcskripsikan ke_jnclinn filariasis cli KecamatRn Kodi  

l la lagh;\J". 1--:abup�llen Sumha 13arat Daya. Propinsi NusR Tenggara\ Timm. 

lkngan 111cngukur periodisitas m ikrolllaria d i harapkan diketahuinya perilaku 

clari rnikrofi laria di daerah setempat. 
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METODE 

1\. I<erangka Konsep 

Pemetaan kasus 

i 
f11/rore Status endemis filariasis 

i 
[tiologi :  

• Jen is  parasit 
• l(epadatan parasit 
• Periodisitas parasit 

13. Lo�kasi clan Waktu 

Penc I it ian i ni akrn1 di lak ukan d i  Desa !(aim le, Kecamatan Koci i Balaghar, Propinsi 

N usa Trnggarn Timur selanrn 8 bu Ian, Apri I - Desernber 200 1 2. 

C. J>npulasi. Snrnpl'I. dan S1111111ling, 

• l 'opul; 1s i  d: i la 1 1 1  1x1 1c l i t ia 1 1  i 1 1 i  ;1d;tlah penduduk Dcsa Kalrnlc, l<ecanrntan Kocli 

Balaghm di l(abupaten Surnba Barat Daya, Provinsi  Nusa Tenggara Timur yang 

mem i I ik i kc.imforn Ii lari,isis te rtinggi berclasarkan laporan dari d i n  as kesehatan 

setempal. Sampel yang diambi l clalarn penelitian aclalah sarnpel clarah penduduk 

clengan u1nur leh i l 1  dari cluu tallun keatas. Sampling dilakukan ·dengan rnetocle p�1rposif . 

. Jumlah sampel yang d iambi l  sebanyak 500 sampel, jika sat�1 desa ticlak rnernenuhi 

jurnlah sampel maka cl iambilkan clari desa terdekatnya(2.Ji. 

U nt uk pemeri ksaan period isitas cl i am b i  I secma aksidental ¥a itu 111engam bi I 

s11111pel 1x1cla nr:rng ) ang pnsit i f' m ikrolila1·ia, min imnl  5 orang cl inmbil sedian clarah 

.1arn1ya selama 2-1 ja111 ckngan interval waktu 2 jam untuk melihat periodisitas 

rnikrnliL11·ia. kan�na p;1dn pe1 1c1 i l i l ian in i  ditemukan Lign macam jenis inteksi 

111 ikrulil; 1ri : 1 1 1 1 ;i l.;;1 u 1 1 1uk s;1 1 1 1pi.:I pi..:1·iodisit;1s di< 1 l l lbi l  5 urn11g untuk i n leksi campuran, 2 

m;111g in ldsi lu 1 1gg:il II . /J1111au/ii d;111 2 ornng i 1 1 leksi  tunggal IJ. 1i11wri. 

\ 
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D. Desain Penelit ian 

Desain pe11e l i t ian ini adalah deskriptif dengan pendekatan cross sectional. yaitu 

1 1 1e1 1gn1m1l i kl'j<1d i : 1 1 1  li i<1rii1sis . 

. k11is pe11el itiai1 1 111 ac!alah penelit ian 11011-intervensi. yoitu untuk 

me11gg:11nh:1rka11 d;u1 1 1 11:.' 11g:111;i l isn fc 110111en<1 yang te1:jmli tentang fi lariasis cli 

F. Vmiabel 

I .  V:iriabcl dcpcrnknl : status c1 1demis lial irnsis. 

' Vari :1bl'i ·7r�;:pe1 1Lic11t : ;1(b In h a gen pcnyebab ti lnriasis me Ii puti i\!f/ rate, 

Kepadatan dan periodisitas mikrolilaria serta peta distrib.usi kasus filariasis. 

G. lnstrumen dan Carn J>engumpulnn Data 

I .  U:1l<1 p1·i 1 11cr 

a) .kt 1 i s  1 1 1 i k 1·ulilmi:1 

J>engu 1 11 pu la11 dal<l jen is paras i t  cl i peroleh dari pengam bi Ian secl iaan darnh tepi 

p<id;i 1 11; 1 1msi; 1 sL·h; 1 1 1: -- : 1k �() p l  1 1 1 1tuk s;1lu sl ide dnrnh tdxli. Dilakukun p;1d;1 

l l l < 1 i : t 1 1 1  l 1 < 1 1 · i  dc11g;i1 1 1 1 1l' 1 1g t 1 1 1 1pulk,1 1 1  \vmga 1 11ulai pukul 1 9 .00 - 24.00 WJB. 

SL'tL· l : 1 i l  tl id i<1 1 11: 1k:1 1 1 satu rn:ilarn setelah darah mengering cli lakuknn pewarnaan 

de 11ga11 gicinz.a. kem ud ian di lakukan perneri ksaan 111 ikroskopis dengan 

pembes<irnn tinggi ( I  0 \ 40) terhadap sarnpel penelitian untuk mengetahui jenis 

· b) l\.k11ghitu11g 1\!fmh' 

!i,fj' rule dihi tung dengan earn rnernbagi ju111lah pendud!tk yang sediaan 

dar:i 1111y:1 positil' mikroll lnrin dcngan jumlah secli:wn clarah yang cliperiksa clikali 

jun 1 J ; 1 l 1  penctuduk posiLif rnikrofilaria 
I 000110 F -· 

· 

x 1< 
Jumlah penduduk yang diperiksa J --------------- ---- -·-----

c )  l\.,·p;1dn1:1 1 1 1n ikruli l :iri<1 

l \.:ngu1npul: 1 1 1  d:11< 1 kep:1d;1t:111 parnsil dipernleh clari peme1·iksaa11 sediaan clarah 

tepi 1w111w;i;1 dc11ga11 1rn:lakuk:i11 pengliitungnn _jumlnh 111ikrolilaria 1dibawah 
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rnikmskup dcng<rn ped1esarnn 10 x 10. Jumlah rnikrofilari8 yang d i ternukan 

pnda sem ua sed iaan cl i bagi deng8n j um \ah orang yang sec\ iannya positit: 

kemudian dikal ikan !11 ktor peng8li ( 1 ). 

[}oo X. )0 1 
[-· jumlah mikrofilaria seluruh slide yang positif _ I 

------------�-
J umlah sampel positif __J 

· d )  \le1·iodisi t<1s m ikrolilaria 

Pen gum pu Ian data period is itas paras i t  cl i peroleh dari pemeriksaan sec\ iaan darah 

lepi 1n<rnusia ynng posit if rnikrofilaria setiap dun jam secara berka\a sc\ama 24 
.i<ll11 rnula i  puku\ '1 8.00 - l 8.00 \\/113 lrnri bcrikutnya ( 13 pengambilan darah). 

J ) iku 1 1 1pu lka11 rnclalpi pengambilan t i t ik koordinat orang positif m ikrofi laria. 

Di sa.i i ka11 da lam bcnluk pet a cl istribusi kasus positi 1· fn ikro ft \aria menggunakan 

ap I i kasi me v iew/arcG IS. Metocle pemetaan yang cl igunakan berbasis koorcl inat 

p;isien clan 111crupaka11 pe111etaan alas clasar anc1\isis data ind iv idu< 1 0i. 

2. Dnta sekuncle1· 

a) Data kasus peny:1ki1 kaki g<�jah 

l\:ngu111pul<111 d<1f<1 111cnggu11:1k<111 data sekumll;r dari laporan kasus kronis clan 

posit i l'ini krolilaria Dinas Kcseilatan Sumba Barat Daya. 

b' \);1\:1 c:1kup;1 1 1  pc11guhal:111 

I ) ipcrnk\1 d:1ri l<1pornn pL'llgnb:1tan lilariasis dari Puskes11rns dan Di1 1as 

l\.L·sL· l 1 : 1 1 : 1 1 1  snl;i �·akup:m pc11gobat<111 y;rng pernail d i \akukan. 

c) I );1\<1 tk111ugr;ili tlc�a 

l > ipcrolcl1 d:1ri lnpuar;111 d<ila kanlu1· Kl!pak1 \)esa. 

H. \Jah<in dan l'rosedur Ke1:ja 

I .  Siitt1 pakct b<ihan s1�·vei u11tuk 600 sarnpel: 

o l<.;1ca bcnda (slide) 600 keping 

• 13 loocl lancet 600 buah 

• Tablet bu !Tcr pH 6,8 20 tablet 

• Tissue gulung 6 gulung 

" l ' ipa kupi lcr 600 buah 

• ..l!kolw! s1rnh 1200 sachet 

I 0 pnsang 
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• Kotak slide 

• (_l irn1/.il stuck solution 

• Gelas ukur 200 cc 

• Pipet tetcs sedang 

• Sp��I waterproof 
· -;::., 

• l iPS 

6 buah @ I OO slide 

I 00 cc 

1 buah 

4 buah 

4 bw1h 

• ATK clan lorrn LI I ir pengarn bi Ian darah 

2. Prnscdm Ke1ja 

1 . l\:mcriksaan Survai D8rah Jari (SD.I) Dnn Survei Kl in is 

Pendulluk yang 1e1vilih menjadi sa111pel dikumpulkan clalam satu lokasi pada 

nrnlrnn lrnri mulai pnda pukul 1 9.00 waktu setempat, sebelum pengambilan 

darah tepi terlebih clahulu cl ilakukan penyuluhan clan sekaligus persetujuan 
. 

i1?/rmned conse111. Pe laksanaan S DJ m LI la i cl i lakukan pad a ma lam hari 111 u la i 

pukul 20.UO w<iktu sclcmpat dcngan dasar teo1·i bahwa m i krofilaria aktif di 

clarnh tepi pada malarn hari. Langkah-langkah dalarn pelaksanaan SDJ: 

a. Kaea bencla (slide) yang sudah bersih dari lemak clan kotoran, cliberi 

nomor dengan spidol waterprnol · sesuai dengan 110111or tersrn1gka penclertia 

yang bcrhasi I cl item ukan. 

b. Ujung jari manis dibersihkan dengan kapas alkohol 70% clan setelah 

kering ditusuk teg<lk lurus alur garis pacla jari tangan dengan lanset 

seliinggn dmah 1 ne11ctes kelunr (dengan penekanan ringan). Apabi la yang 

tlirn11hil SU.l·n�:1  hcrn1nur 0 6 bulan rnalrn darah diambil dari ujung 

lumit  kaki tcrsangka pcnderita, sedang yang beru111ur 6 - 1 2  bulan darah 

diambil dari ibu jari kaki. 

c. Darah yang keluar perlmna dihapus clengan kapas kering, kemucli'!n darah 

st'l:in jutnyn ditampung di pipa kapiler tanpa menggunakan antikoagulan 

sebu11yak 20pL, kernudian d i  teteskan pada kaca benda yang sudah 

disiaplrnn, clan segera d i lebarkan clengan menggunakan salah satu ujung 

lrnca benda l8in sehingga 111e111bentuk secl ian darah tebal berbentuk oval 

berinrneter 2 - 2,5 cm. Sediaan clarah dikeringlrnn selarna I rnal8rn p8cla 

suilu ka1n;11· clcngan 111c11yi111pannya di slide box. 
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d .  Sett lah sed iaan da rnh keri ng maka di Jaku kan pewarnaan dengan larutan 

g1e111za I :20 selama 30 men it. 

e. Scteluh kering selli<ian d iperiksn di bawah rnikroskop clengan pe111besarn11 

n.:11llah ( I ()., I 0) umuk 111enetukan ada tidaknya m ikrofi laria. 

f. 1<.crnudinn SDJ yang posi t i t' d i identifiaksi jenis mikrofilarianya di bawah 

1 1 1  i kroskop de11ga11 perbesaran sedang ( I  Ox40 ). 

g. Pcrbedaan . ,ienis mikrnf-ilaria berdasarkan Pecloman Penentuan clan 

h·<il t 1<b i D:1nah l::11demis Fi lariasis, Depkes R I .  2005: 

No Karakteristik 

Gambar<in urn um 
dalarn selliaan darat1 

W bancrofli 

Melenkung mulus 

8. malayi 

, Melengkung 
dan patat1 

kaku 

8. timori 

Melengkung kaku dan 
pat ah 

i 2 I 
f \1rJ);-1n<hn�j<:11l 

, (1(:111 µanjang I I kep<ila 

l(J/)(11 , ,- .. - - - - -
F

� -------
Merall rn ud�erv\larna 

; 
3 

4 

,. .) 
l!Varn<J ScHLI119 
pernlJLor1gku� lubur1 
Ukt11;111 p;1njanq (f11n) 

Ticlak berw1m1a 

2':0-300 175-230 265-325 

Halus lersusu11 rapi Kasar t;erkelornpok Kasar berkelompok 
. ' - --···-- ·-··--··- ---···· ----- -- --- ··--- ·- --------- 1 ---------Jurnlal1 inti diujung 

6 ekor 0 2 2 

Ujung agak lumpul 7 1 -���1-�:;�r�t'�l���::��-- Seperti pita ke arah l 
I Ujung agak tumpul 

u1ung 
! - - .. --· ·-·-··--- .. - ---------------- '-·---------

1 1 .  Penghitu11gan Kepadatan Cacing Mikrotilaria Dalam Darah 

Pe11ghitu11gw1 kepaclatan cacing m ikrofi laria clalam sediaan cl8rah d i lakukan 

scctr<i rnikroskopis Sl'l i < 1p sediaan d:l!':th Lepi yang diternukan pos i t i f  cacing 

1 1 1 i k 1·u1i l : 1r 1 : 1  d i bkuh.<1n pc1 1gli i tu1 1g: 1 1 1  jull l lah crn:ing mikrnfi lari<1 yang terdapar 

pmi<l suatu s l ide ckngan cara mengarnati seluruh Japangan pa�clang. Kepaclatan 

r:ttp-1Xt� m i krolibl'ia ncla[ah nngka rala-rnla mi krofilaria per 111 i l iter darah yang 

dihitung dc11grn1 111cnju 1 1 1 ln ilka11 sernua 1 1 1 ikrofilarin yang d i te111uka11 pada scmua 

sccli.1:111 dih:1gi dc11g:1 1 1 .i 1 1 1 1 1 l:ili ur;rng y:111g scclia111 1ya pusiti l: kernudian dikal ilrnn 

l�1ktor pc11gali 1 1 1. 

1 1 1 .  l'c11rntu;111 l'niudisitas Pa1·asil IJalam 1Jm:1h 

l'c11e11lua11 periudisitas parnsit cla larn darah cli lakukan clengan n1elakuka11 

[lL'llc-"• 1 1 1 1 b i l: 11 1 snli: 1 : 1 1 1  d:1r;1l1 .i:1ri s; 1 1 1 1pcl :-·a 1 1g  posi t i l "  c:1ci11g. 111 ikl 'Oli l ; 1 1·i<1 pmfa 
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' . 

SD.I til:11·i:1sis yang telnh d i lakukan pada tahap awal penelitian. 5 orang yang 

be1·seclia berp<1rt isipasi diambil  sarnpel d iambi l  darah tepinya, clilakukan secara 

lwrk:1b scti:1p 2 jam selam:1 24 jam yaitu pukul 1 8 .00 ·- 1 8 .00 \VIB h<Hi 

bnik t1 1 11y<1 . Dar·ah y;ing telah diambi l  setiap .iamnya clalam jangka \Vaktu yang 

1cl : 1 l i  dikntukii il tl iped<-1kuka11 seperti pengrnn bi lan secl iaan darah jari untuk 

lilariasis clan cliperiks8 secara rnikroskopis. Kemuclian clilakukan penghitungan 

terhaclap kepadatan cacing rnikrofilaria setiap jamnya clengan 111elakukan 

pcnganrntnn scc<1rn m ikroskopis untuk 1m1sing-rnasing sl ide sehingga d i ketahui 

gam baran period i si tas paras i t fi lariasis dalam cl a rah sampel. Has i I pemeriksaan 

ju111l: 1h m i kroti laria dalarn cl<irah tepi clianalisis menggunakan fonnula  statistik 

menurut Aikat clan Das. Analisis st<itistik i n i  memberi grnnbaran tentang variasi 

kepadatan m i krolllaria cialam clarah tepi penclerita clari waktu ke waktu. Ritme 

variasi yn11g sirk:11·dian te1·scbut clapat dis im ulasikan clalam 
0
bentuk gelombang 

ya 11g li:1r111u11 i k. :1 l<1 u scba I iknyu yang nonsi ka1-cl ian cla lam gel om bang yang 

non harm on i k. H ubunga n antara kepaclatan a tau .i um lah 111 i krofi I aria (Y) cl a lam 

clarah tepi d i  satu 's is i .  clengan waktu pengambilan clarah (h=hour) di s is i  lain. 

clapal digarn barkan dal a111· persamaan sebagai berikut: 
- ---·-····· . . .. - ··--··--···---

111= � 
II. 

'l"-= 111 + b cos 1 5 h + c sin 1 5 11 

1_ 2X' y cos 1 5 1l o = . 
JI 

2 £ y s i n 1 5 h  
c= .. 

n 
-·- ---- ��·-------·-.�------·-··--------------� Dcnga n tlcm i k  ian. harga a da n D ( incleks perioclisi tas) cl a pat d i h  itung dengan 

rumus sebagai be1·ikut: 

I� a , l�-� b2 + c2 D= ;;x l 00% 

�larga ]) lebih besar cbripacla 50 menunjukkan si far gelombang harmonik yang 

pc1· iudik. ->cd:111gk:111 < 1p: 1hi la ktll'ang mcnunjukkan subperioclil�. Dari persama<in 

lerscbut di atas. puncak kepadatan m ikrnfilaria (K) pada masing-masing kasus 

clapat d ih itung clengan rumus sebagai bel'ikut: 

c 
Tan 1 5  k0= ­/J 

Demik ia n pu la un Luk rnengetah u i apakah harga a (apab i la  harga a2 ticlak sarna 

clengan 1101) yang d iperoleh bermakna atau ti cl�tk, artinya kasus yang diperiksa 
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bcrsi frit sikardian ataukali tidak, dapat dilakukan tes de11ga11 rumus sebagai 

berikut: 

I 
:!:a2 . I · 

.. 
_

1 __ [ _z_2
2�

(-1_;-y-,) ;:-n-

. 

-2-] 
(n-3) Y --n--za 

I ------------- --------- ·· · ·------

\i�11· i i 1si l�1.·11;1da1;111 1 1 1 ikrn!i l<1rill dula111 dnrnli lcpi Sll<llu·kasus h<1sil pcmeriksaan 

pc1·iudisi1;1s 1 1 1c 1 1 1111_jukkl111 sifot sikmdian apabiln harga F lebih besar claripaa 5% 
h;1rga 1 : teon:lis (F=-·<12 6  dengan 2 l_dan n-3] derajat kebebasan). n= l 2, 

dirnaksudkan adalah 1 2  ka l i  pemeriksaan darah tepit7. i ii_ 

ProsedUI' l<.c1:ja mapping 

J.... l)ata hasi I S J)J \v'ang positi r 111 ikrofl I aria 111enjacl i 111 enjacl i clasar penentuan 

lokasi pengnrn bi la 11 t i  t ik  koord i nat. Kem ud ian, dari radius lokasi penderita 

dia1 1 1 l 1 i l  1 l 1 ik  kumdi11;1t lt'.111pat pcri11dukan vcktur. 

,. I 'L'l11cl;i;111 d i  la kukrn 1 dengan menggu nakan G'loha/ Posil iononi ng Sistem 

( C iPS) map 7(iCS:-; 111e1·ck Garmin yang kernudian dimasukkan ke dalarn 

apl i lrnsi Sistem l n lorrnasi Geogralis (A1·c View 9.3) dan google earth. 

r J>roscdur ke1:jn llWPfifng clengan rnenggunakan GPS (G!obo! Position 

.\.i13�111) sebagu i bcrik u l : 

Siapkan alat GPS dan data kasus. 

'fclrnn Turnbo! bcrwarna yang ada pacla bagian clepan GPS. 

Teknn tombol puge. 

Tam pi Ian ulnrna rnenget<ihui posisi rnenampi lkan: i n forrnasi sate I it, 

AkurasL kecepatan, tanggal dan jam pengamatan clan koordinat. 

l\il cncntukan posisi dapat secarn statis maupun kinetis . 

IV! cm persinpkan Abt-a lat ch111 pel'iengkapan. 

l\.JctliLJH.i<li \\d_\ puitll . 

• 

1\lld1 k t1 ka11 st 1·�1 l�lli lrns i d i  band ingkan dengan standnr peta yang 

sudah ada. 

1\n<l i isn hnsil dengan mcnggunakan lx1ntuan computer arcview 9 . 3 .  
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1 1/\ S I L  

A .  Gam baran U 1 1 1 11 1 1 1  Lokasi 

I ),·-;;1 k;1l1 : 1k ;1d:1L1il ->: 1 l : 1 i l  -;;1111 dcsn l ) i  l\:cc:11]1;11;111 l\mli IJal:iglwr, J(c1 bupalcn 

Sumha ll;1r;11 D<1y<1. Propinsi Nusa Te11gg<1ra Tirnur yang merupakan wilaynh ke1ja dari 

l ' 1 1skn1 1L1'- l\111..:11!:'.g<1 I . d i.: .  l >cs;1 l\.ul1lllc d i p i l i l l  scbagai ·1ukasi pene l it ian karena 

ll1L'lllp1111\ ;ii k:1sus krrn1 i_s libri;1.sis ) ;111g cukup 1i 11ggi. sampni tahun 2 0 1 1  berclasar data 

I li11<1s l\:cs..:liat:lll K<!h11 11:1ll'n S u m  ha Jl;1rat Uctya ditemukan 35 kasus filariasis kronis 

d;111 11 i l : i.\ :di kc1ja ti<11·i l'11skcs111Cls 1':111rnggo l�dc sa1rn1 scka l i  be I um perrrnh mclakulrnn 

pc11gobatn11 111ass,i1 J-i lar·iasis, clari 35 lrnsus kronis itu tercl iri dari I !  pria penclerita 

k run is d;1 1 1  �"I W<lll i lil pcnderita kron is. Pacln sa;1l observasi a 1val cl i te111 ulrnn 3 orang 

ya11� mc11gnl;rn1 i lll'111bt'11 �d.;nk;111 kaki.  Di nus J<eschntan Kabupatcn Sumbn Barnt D<1,1 ;1 

p:1da 1 : i l 1u1 1  ��() I I sud:1 l 1  ;\1clak 11k<111 pc11golx11;111 1m1s<1I filmiasis. letapi pengobntan 

nwsal p:td;i luhun pcr1;11rn1 b;rn1 49% cluri . il lmlali  s;1snr:1n seb<rnyak 248.235 ornng 
(ii) 

l1;111ya 1 2 1 .3:?.2 ornng y<rng baru 111rndapal pcngobatan pnda tnhun pertarna . 

ii. l ! a s i l  l\q_, : i : l l a H  l'l'ncl i l i : 1 1 1  

1>c11dt..· 1 i 1 : 1  1',1s i 1 i i' l  l : i s i l  Su l ' lc i  l\1 ral1 .Jari ( S l >.J) 

J )<rli! kcs11iurnhan yung dilbpatk'in tli lakuk;1n 111el;1 l u i  beber;1pa l<drnp. untllk 

k,:gi;11;111 �rS.-;1 ,1rna ;1d<1 l : i 1 1  pe111cri ks;w11 d;ir<1h .i<1ri y;111g tlil<rkukan m u la i  pukul  20.00 

11 ; 1k 1 1 1  St'll'111p:11 .  \L·s11:1i (kn��.:1 1 1  '>t:111d:1r1 WI I ( )  s:111qk'I ) ;l l lg dipt'rlL1ki111 ad;ilal1 500 
11r;111::·- - I h i  1 k1itl·r1:1 50() •,;1111 pL·I di l 1arapk;111 u11 1m ch1ri s<1111pcl ud<tlal1 duu tah un 
kcat<rs, tct;1pi 1cmy;1ta d:1larn lwsil clidapatk<111 anak dengan lllTlLtr kurnng dnri dua 

L1i lt 1 1 1  scl>:111y;1k l i 1 1 1 < 1  ur;111t.:. k;m..:11:1 b;111yak11_va :-;a111pcl _v;111g tlipl'rlukan u11tuk SU.I 

111ak;1 k..:gia1:111 ini  tlih:1gi dnl:un d11a lahap. 

I \11 i 5()0 s;ur qJL·I �..:dia:111 tiMali. ditc1rn1kan 2 1  urang yang �cdiaan clarnhnya 

p\ls i t i i ' r n i kruli laria da11 d i te1m1ka11 dua jenis r n i krolilaria yang 111enginfeksi yaitt:1 1'V 
huncm/i i d;r 11 /J. r i11wri. Uerdasar rn i kro Ii liuin yang rncngi n leksi cl i te111 ulrnn tiga 

_ irnis i11 l i.: k.'-> i 1 1 1 ikruli l<1ri;1 1; 1 i lu  i11kksi /J 1i111ori. IF /1u11cro/ii. d;111 i rlfeksi 
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Gambar I .  Foto mikrofilaria W. boncrojii yang cliten1ukan 

Garnbar 2. Poto m i k rofilaria 13. timori yang cl i temul(an 
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C l c�cl 4 4 
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Cegel 1 8  I I 7 
IC I lumba I I 2 9 
K<1h:tle 4 4 
l'mrn1g 22 22 
i-.:. :1 1 · ;11 1� ., .. .1.) 8 2 5  
l\.:1r;1 11� I I 8 .1 
l\.:1r:1 1 1 g  �1 (J 2 3 8  
J\.arnng 9 8 
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1 111: 

.Jen is Jnfd..si 
!J. Timon 

w Bum. ro.fi1 
B. Timon 

B. Timori 

C arnpuran 

/J. Ti111ori 

IJ. Ti111ori 

Carnpura n  
Cam puran 
Cam puran 

rv. Boncn'.fli 

{] Fimori 

Ca11 1purn11  
Campurnn 
Campucan 
CClrnpuran 
JJ. Timori 

W . !Joncru/ii 

Carnpurun 
/J Ti111ori 

/J. Ti111uri 
---···----·--· --------.. ·-----�----------
240 1 25 1 1 5 

-··- ----··-- ·-·· - ·· -·-····--· ······ • ·-
. -·····- -·--------------------

l'rc 1�1 knsi \ !(1'Ui<' 

l ' t\ ' l , 1 lrn-... i i l 1 1k1·( d .i l; 1 1·i ; 1  < 1d: i l : 1h .i u rn b li 11rupursi d;iri _ ju 1 1 1 lah  scdi:1an d•1 1-;i_j i•11-i 

.\ : 1 1 1 1-� pP.-.., i 1 i l' 1 1 1 i k rl l li l:1 1·i:1 ' -' 1. l );iri lwsil SD.J 1 1 1aka :11/rote tl<1p:1l d i h i l u ng clari j u rn l< 1h  

sampel y:rng posi t i  1 · t!ibagi clengan jurnlah sampel yang cliclapatkan_ ke1nucl ikan 

d i k a l i  I ( ) ( )" , , ,  l\b k : 1 ;\ !/mt(' 1 1 1 1 1 1 1 1; d:1n;tl1 krschul : 1t l : 1 l : t 1 1 1L'.'.'Vr,. 

l\.ep;1d:11; 1 1 1  r;11<1-r:1l;i 1 1 1 i krofilaria ach1i<1h nngka rJta-rnt<1 rni krolil:11-ia per 

rn i l iter d:1rnl1  y:111g d i h i l u n g  de11ga11 rnenj u m l ahkan .sem u a  m i krofilaria yang 

di1c11 1uk:in pada se111 1111 sccli<1�111 dibagi dengan juml41h ornng yang sediannya positil� 

k,; 1 1 1 uLl ic 1 1 1  d i k: 1 l ik: 1 1 1  h1ktor pc11gali1 1 1 .  Ualam pcnelitian ini d i l a k u kan SD.I dengan 

1 1 11.: l ; ik 1 1k : l l 1  pc11ga 1 1 1 b iL1 1 1  d:11·;1h tcpi. kemudi;111 darah diambi l  rnenggunakan pipel 

k:1piln :111 1 i k u:igul<11 1  selx111:-':1 k 20 fll.. sehinggn volume dmah '.>'flng didapatkan pmfa 
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tiap -;;11n p1.· I cliltarapkan sa111;1. 1\dapun frlkcor pengali unluk volume darah yang 

di < lmhi l  20 p l  :1d:1 l : 1 1l )t)' 2 '  . . lumluh totn!  seluruh 111ikroii!aria adalah 240, sehingga 

k<.:p�1datt1n seluni11 mikrnli lar ia  udalah 5 7 1 ,43 mfi'mL. Ka1·ena terdapat dua jenis 

i n leksi m i k rofllaria maka kcpadatan m i krof-ilaria riap jenis adalah jumlah 

mikro l i l nria per spesies d i bClgi dcngan j u m l a h  orang yang secliannya posit iF 

rnikrulil:iria lcrscbut. kemudian dikalikan l'aktor pengali� Kepadatan untuk W. 
hc111crc!fii dari I 2 pcndcrila yang darahnya positir W. bancrojii jumlah total 

m i k roli l nrianya adalah 1 1 5  sehingga kepadatannya 479,2 rnf/ml, sedangakan unluk 

/J. ti111ori da1·i 1 8  penclerita ynng c!nrahnya positif mikrofilnria B. timori jumlah total 

1 11 ikrotil<1ria adalah 1 2 5  sehi ngg[I kepaclatan untuk B. 1imori adalah 347,2 mf/ml. 

4. Pcriodisiias \t1ikrnfilaria Pacla l(asus lnl'eksi Carnpuran 

l'<.:ngarnbilan data pcriotlisitas d i lakukan sclama 24 jam dengan interval 

l\ak1u du:1 jarn. d i 1 1 1 u l a i  pada p:ida pukul 1 6.00 sa m pa i dengan 1 4 .00 pacla hari 

llcr ikutn) ; I .  l k rdns:11L111 d<tla SD.I tl i lc'111ukan dua jenis m i krol'ilaria dan te1·cl0pat 3 
jcnis inleksi p:1da 111�musia, untuk rncnggmnbarkan periodisitas rn i k rn filaria pacla 

i 11 !t:ksi campurnn nwk<l c l iarnbil  l i rn a  sampel dengan jumlah rnikrofilmia terbanyak 

tlt111 jrnis i 11 1Cksi1 1ya ca1 1 1purn1l .  I lasil dmi pcriucl i.sitas i n i  lt: r l i lrnt pncla grnlik d i  

90 
80 
70 
(,() / 

� -
i= 

'jO 

Vl 110 ·;c <! 
30 
:iu \ 
H) 

0 . ... �. 1..f"· ......... ,f-�i..· -t'-J- .... �: 
1G:OO 18:00 20:00 22:00 

422 0 1 1  '\ 59 53 
1 1 3  0 3 3 6 
1\21 0 0 u 0 
8.l 0 ll 7 1 3  
1111 1 3 111 21 

0:00 
53 
1 

17 
9 

50 

2:00 4:00 
29 84 

6 
18 

7 

311 
10 
13 

6:00 8:00 10:00 12:00 ' 14:00 : ' I I 
s J 1 ... L ? _ )__ 1 _ j. o I 
0 1 0 0 0 
9 
2 

111 

4 
0 
1 

0 / 
0 
0 

1 
0 
0 

1 
0 
2 

I 
! 
i ·--' 

tiralik I .  Pcriudi::;itas IV bu11cru/ii pacla kasus in leksi carnpuran 
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\ 
Pada grafik perioclisilas 111ikl'Ofilaria W. bancrojii terlihat 4 sampel dapat 

ditemuk<m 1 1 1 ikrnlila1·ia p<1da sia11g lrn1·i, berbeda clengan sampel clenga11 nomor 83 

: <1 1 1 !; g1·:tlik pe1·iudis i tas  rnikrnfi larianya hanya clapat dite111ukan pada pukul 1 8 .00 

s<1 1 1 1p:1 i  Lkt1'.-!:1 1 1  pukul  ()(>_{)() l ':1d;1 gr;l i ik  di:1t:is untuk puncak kepadatan pacla pukul 

0'-1.UO bi::;a tc1· l ihm pacla srnnpel no1nor 422 clan 42 1 .  Puncak kepaclatan pacfa pukul  

00:00 te1jadi pml;1 s;unpel nornor 4 1 1 .  Sedangkan puncai< kepaclatan pacla pukul  

n.OO pat\\�u111 pe l noinor 1 1 3 clan 83. 
�� 

'..>O 

45 

40 

35 

Q) 30 
-;::; f= 2·· V'> ) 

x 
<! 20 

15 
10 \. 

') � . �-- ......... ,. 

() _,:_:;��·-?:;:::��+,,,,,,,.;:: ·11- -' ·�.o::c··-�··:···-- r 1 
Hi:OO 18:00 20:00 22:00 0:00 2:00 4:00 6:00 8:00 10:00 12:00 14:00 

L122 0 1 1 2 1 1 1 0 0 0 0 

113 0 3 6 6 14 2 3 1 0 0 0 
1121 () 0 9 18 30 15 Ll'j 23 4 0 1 

8J IJ IJ 8 6 5 2 0 0 0 
4 1 1  1 2 2 3 18 2 7 3 0 0 0 

(jraJik 2. l'eriodisitas IJ. timori pada kasus inleksi cu111pura11 

l ! 1 1 tuk  '.:! r: i l ik 1JCriudisi 1 : 1s IJ 1i11111ri. rn ikruli li11·ia yang ditemukan pmla siang 

l 1 : 1r i  1e1'll:1p:1t p:1Ll:1 s; 1 1 1 1pel  1 1u111u1·  -1 2 1 .  83. drn1 -� 1 1 . h111cak k.ep<1data11 pa<.la p u k u l  

U ' I .  U O  tc1j;id i pnda sarn pel 110 m o r  4 2 1  . Puncak kepad<ttan pada p u k u  I 0 0 .  0 0  te1jad i 

pada t ig<1 s�1111 1x' I yaitu s;m1pd nu1nor 1 1 3 .  83 ,  clan 4 1 1 .  Secb11gka11 pada sa111pel 
\ 

5 .1 Pcriocl is i tns l'vl ikrof1laria Padn Kasus infeksi tunggal / / 

Pada pe11e l i t i n 11 i n i  jugn cl i lakukan pengarnbilan pe1'iocl isitns m ikrofilaria 

padu kasus i 1 l i'eksi lunggal dcnga lwrnpan mampu rnendeskripsikan selmuh jenis 
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I 
' in !Cksi pacb1 scn111; 1  kcj;1di: 1 1 1  kasus. l!ntuk rnetode dan earn pe11ga111bila11 srn11pel 

: hampir sunw d<:11gan 1nctode yang cli lakukan L111tuk rnengetahui grafik periodisitas 

patl;1 k:1sus i 1 1 1l·ksi L' : 1 1 1 1pur;111 . .lu111l:1h sampel y;1ng diambil  tid;1k sanrn clcngan 

j u tn l<1h sarnpcl pada kasus u1rnpuran, mengi ngat keterbatasan dana untuk biaya 

kunt<lk 1·i:·srHmck1i d;i11 1ncmpcrti 1 1 1bnngkn11 knsus tunggal pada J;)/ huncru/ii hanya 

11.·1}1,li p:1Li<1 1 i :,: ; i  \ J1 ·•1 1 1t: p1. 1 1 , lni1 . i. :i(· / J i 1 1 ggil pad:1 kii::;u::;· inll:ksi tunggal hanyu 

d i a rn b i l  rnasi11g-111<ising du<1 pcndcrita sajn. 

8 

7 

(i 

\ \ '· \ \ \ 

5 f l � ( ' .., l i= LI -� ; x <( 
3 � .. 

,.. 

\,\,,., 
t \ / "':\ .I ;!/ ... N•· , ... 

',, 
2 

0 •• :.J.. ;.i..... 
. . �1 

I (1 :()() 1 8  ()() 20:()() 22:00 0:00 2:00 4:00 G:OO 8:00 10:00 12:00 111:00 

/ � l l  I �� 
n s  [) 1 7 6 

0 () () 
1 3 1 

l) 
0 

0 
0 

0 
0 0 

... .. . .. ··-··-·-··-j 
Cralik 3. Pcrioclisitas rv. boncrc?fii pacla kasus inleksi tunggal 

'\ 

t>ati<1 kasus l u ngga I ff. buncro/i i peri laku rn i kro fi laria pad a d\\t·ah tepi 

d i rn u l a i  P'1da p u k u l  1 8.00 clan bcrakhir 1x1cla pukul 06.00., tetapi p�1da sarnpel 

110111or 23, 1 1 1 i kt-0Cilnria hanya terlihat pada pukul  1 8 .00 sarnpai dengan pukul 00.00 

1 1 a 1 1 1 u 1 1 1  1x1tl:i pukul  I < 1 .00 dilernuka11 111ikrolilaria dalarn darnh tepi. 

/ 
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/ 

22:00 0:00 
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\ \ 

2:00 

10 

1.-:. ___ ,,,. ......... od Ii" \ '· 
. 

3 1 1 1 

211 0 8 23 28 34 111 

4:00 

6 
17 

4 

17 1 1 
' 

0 ' 0 i 
...... ·-· ·---·-----·-··- . : .. .. _: __ , __ - - -· -·--- J 

Ciralik .:J .  l\:rimlisilas n. ti111uri pada kasus inkksi tunggal 

Pada kasus tunggal 13. ti111ori pcril;1ku 1nikru!ilaria pada sa111pcl 110111or 387 
ha111pir -.l"li;1p .i•1111 dilL"11111i 1 1 1 ikruli lari;1 p;1tb tbrah lcpi. sctla11gka11 padu sa11qx:I 

nornor 2-1 1 11 ikrolilaria pada c.larah lepi dimulai pada puku l 1 8.00 sampai dengan 

pti k u l I 0.00.  

(>. S1;1 1 i -.;t ik 1>ni\)disil;1s \ l i krnlil ; 1ri: 1  l\1da l'<tsus l n !Cksi C"rnnpuran 

1:orn1ul<1  Aiknt  dnn Das 111 e 1·upakan CC1ra nrntcmatik kuantitatif sederhana 
\ 

yang dapat rnernberi garnbaran tentang varinsi kepndatan m ikrofi!Ctria dalam clarah 

tepi pcndcrita hospcsnya pncln wnktu-wnktu pcngarnb i Ian 

1 pcnga111 bi lan/pcrneriksnan cbr,1h yang be1·becla. Fo1·rnula ym1g cligunakan untuk 

; 1 1rnl i.-; is dala11 1  kaj i,1 11 i 1 1 i .  dike11;d sebagai pcny<.:111purnaa11  cara analisis statistik 

yang berlaku sebelu11111ya unruk perioclisitas m ikrofilariaP>. D�lam statistik 1 1 1 1  

d ipcrnkh dari data pcriodisitas. hasil nna l isis cl isnji kan dala111 tabcl cl ibawnh in i : 

/ / 
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j i 

St;llsit ik 
_._ 

'y' 
y!  

)' l0(h I .� I i  
y �;i11 I � I i  

111 
b 
(_' 

. � l 
k { i l l  ;urj  

I 
I J 

-
---

-

------·-·-····· ---------
--·--· ------ ·--·� .... --

Kasus m i krofilaria 
--- -�-'�!

.
11 pe l 422 Sa_!npel 1 1 3 Sampel 42 1 

7 3 5  1 45 
9 2 9 1  4 1 0 1  

··I (l'\ 8 �') . • 128 8?.)78 

- 1 . :' -() )l)8 56. 1 4  
0 . 5 8.>3 2.9 1 67 1 2.0833 
0 . 7663 4.238 1 3 :763 
-0.25 - l .0997 9.3567 

0 80Ci I cl ? 78.\ I 6 . (>423 
� .> .:"!' 1 5 "  ?3.02'4(," 02. 1 6'50" 

8 ()(135 () 8225 7. 1 307 
I 1 8 . 1 9  I 50. I I 1 3 7.n 

Sampel 83 Sampel 4 1 1  
3 1  38 
1 63 404 

20.6(, 26.33 
2 3.964 

2.5833 3 . 1 667 
3.4433 4.3883 
0.3333 0.6607 
3.4594 4.4378 

00.22'07" 00.34' I 5 "  
8.3269 4 .2 1 73 
1 3 3 . 9 1 1 40. 1 4  

l\1ll<1 lrnsil a1rnlisis A i kat dan Das perioclisiras rnikroti laria B. timori pada 

k<tsus i 1 1kk�i  ca1 1 1p u1«111 i 1 1dcks pcrimlisi tas11y<1 (D) pada sernua sampel 

1n.:1H111_1 u k k�111 1 1 i l�1 i  lcllilt d;1ri 50 sd1i 11gg<1 indck::, pcriodisitas u 1 1 tuk t n i krulilaria 

tncnuniukka11 ballwa periodisitas mikrofilaria B. timori pada infeksi C8111puran 
. 

. 
: 

1 · I '\ <ttl<ii<iil [lCrllll tk 110 \lllrtlill .  

Uclo111ba11g yang 1nenggamba1·lzan hubungan antara kepadata11 m i k rn lilaria 

d,1..· 11�;u1 �\; 1ktt1 pc11g:11 n h i b 1 1  tbr:1l1 tlap:1l dik;1taka11 sirkadian at�1u linnnonik apabila 

h:1rg<1 1 · li.:: h i l 1  bcsu1· daripada 5 pe1·sen harga F teoritis cle11ga11 2 dan (n-3) dera_jat 

kcbd1:1s<111( 1 1  
>.  l\1cl<1 l iasil  anulisis periodisitas IJ. ti11wri gelo111ba11g hurrnonik 

· dij11 1np;1i  p:td:t -;cn1u:1 .�a11 1 pc l .  kc'-·u;tl i  sa111pcl 11u111m cl 1 1  yang n i b i  [� ·cf.2 1 73 . 

l l l}�!k kc 1ml:1l<111 1ni krul i lmi<1 sarnpel <122 te1:jacli pacla jam 23_59·4y·, 
-'!;- ) \ 

sa1n 1)l·.J I I T p<tda jam 23.02 "<-I()". sa111pel 42 1 pada pukul  02. 1 6 ' . 5 0", sarnpel 83 

pada pukltl  oo.22·or. da11 sampel 4 1 1  pacb pukul  00.3 4 ' 1 5''. 

/ / 
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lnhcl · I . T1hcl h;isil  ; 1 1 1alisis pcriodisitas I+'. hu11cm/ii k:isus in l\:ksi c:1111purun 

Stats i t ik  

y 
y1 

y cos 1 5 1 1  
Y si11 I 5 1 1  

Ill 
b 
c 
a 

K (hnur) 
1 · 

[ )  

.. - ---- ·-- ·- --···- ·- - --- -� ·-·--- -· .. ---�-�� _ ... _________ 
I< as us rn i kro Ii laria 

··---- --� - -·-··-·-· -. . . . .  --·--· �- ·-----

S<rn1 pl'I ·' 122 S: 1 1 1 1p::_! l
_

l_:!__ _ _  ��!-12l�c I 4 2 I Sampel  8 3  

2% 2 1  
1 7 1 44 93 

1 94. 0 1 2  1 2 .892 
4 . 5 1  (, -3.866 

24 66()7 1 .75 
3 2 .3 .1 5 3  2 . 1 487 
0.7527 -0.6443 

3 2.344 l 2.2432 
00.05'20" 22.54' I J" 
5.<!8523 4.9352 
I )  I 1 2  1 28.  1 8  

84 54 
1 868 500 

45.722 36.552 
50.<I 08 � 1 .402 

7 4.5 
7.6203 6.092 
8.40 1 3  -0.2337 
1 1 .3425 6.0965 

03. 1 1  ' l  O" 23 .52' 1 2" 
7.3872 8 .5285 
1 62 . 0,1 1 35.48 

··-- ·- ·---·---------------· 

Sampel 4 1 1  
1 26 

3566 

85. 0 1 6  
2 . 1 34 

1 0.5  
1 4 . 1 693 

0.3557 
1 4. 1 738 

00.05'45" 
5 .2574 
1 34 .99 

IJcid<i lrnsil <ln:i l is is Aikat  Lian Das periodisilas 1 1 1 ikroll la1·in W bancrojii pada 

kasus i n ll.:ksi t::1111pur;111 inclcks pcriodisitasnya (0) pada semua sarnpel 

1rn.: 1 1 1 111_j ukkn11 1 1 i lu i  !chili d;11·i 50 schi11ggn indcks pcriodisitas untuk rn ikrofilaria 

mc11 1 1n j 11kk:lll h:il1,\<1 pcriodisiL: is 111ikrolilaria /!Jl /Jw·1c1p/ii pacla kasus i n �eksi 

c:1111pu1·;1n ;1dai<1h 1x'1·ioclik nokrunrnl. 

( ]c lu111bang y:111g 1nc11gga111barkan hubungan antara kcpaclatan 111 ikrnfilaria 

deng.<111 w<1klu pcngarnbibn dnrnil  clapat clikatakan si1·kaclian atau hannonik apabila 

l1<1rg<1 I ldii l i  hcs;ir d<trip;ida 5 pnsCll lwrga r leoritis �Ieng.an 2 clan (n-3) derajat 

kebebC1s<111i 1 1  
J_ Pada lwsil rnwlisis perioclisitas W bancn�/ti gelornbang harn1onik 

dijurnpai p<ida sc1 1 1 w1
· 

sa111pcl. 

Untuk kcpad�.1t <1 11 1 1 1 i krulilaria sampel 422 lt:1:jrn.Ji pada _jam 00.05'20", 

sampL·l I 1 3  patla j;1111 22.:'i':i' I l''. s;1111pel 42 1 pachi pukul  03. 1 1 '  I 0", sampel 83 pac!a 

pukul  23.52'  1 2", dan S:llllpel LI 1 1  pada pukul 00.05'45". 

·---

.. 

/ 

' Cl· --·· _ .=__ � -�--=� --
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7. "\1 : 1 1 i., 1 ik 11l'ri, idi,i1: 1> 1 1 1 i k1\1 li l : lr ia pada k:1sus i n lt:ksi tungg;il 

I <ibel )_ I ;ib..:I hasil analisa pl'riodisiws II'. h1111cridii pada in lcksi kasus Lungga l 

SL:ll:-.iLik 

y 
Y-' 

y CU'.:> 1 511 

Y s in  1 5h 
1 1 1  

h , ' 

c 

a 
I< (ho1{) 

F 
I )  

Kasus 111ikrolilaria 

Sa111pd 2.; 
7 

1 1  

3.366 
-3.366 
0.5833 

0 . ) (J I 
-0.561 
0.7933 

21.00'00" 
5.3895 

I J 6  

S�1mp�-225 
20 
98 

• 14.  928 

-1.268 
1 .6667 

2.488 
-0.21 1 3  

2.497 
23 .81 '35" 

6.4222 
1 49.82 

l \:r l i i tu 1 1g:1n : i 1 1a l i-.:1 dc11g<111 rumus 1\ ikat cla11 D:1s·p;1da kasus infcksi tunggal 

II". hc111<n!fii pad a kcdu:1 sarnpl'l n i la i I )  mcnunj ukkan bahvva periodisitas W. 
hc111C!'r!fii adalah pl'riodik nokturna l . Nilai r kedua sampel juga mcnunjukkan 

bah\\;1 �l.'k1111bang ' :111g. t..:rjatli adalah sirkadian/harmonik. Kcpadatan y;mg le1jad i 

bcrl1L'd:1. '"'::-�;iuk ::-.:11 1 1pc l 110mor 23 pu11cak kcpadatan berada pada pukul 2 1 .00, 

sl'd:mgkan s:11npel nornor 22) le1:jacli pacla pukul 23.81.35. 

T:dx:I (1. T<iliel h;1sil :uwlis:1  perimlisit:1s /J. ti111ori p11da k:isus in!Cksi tungg;il 

S1:11sit ik 

y 
y2 

Y cos I :'ih 
y :-.i ll l )h  

1 1 1  
h 
(.' 

K (hour) 
F 
! )  

Ka:;us rnikroli larin 
Sn1 1 1pel  387 

6'I 
558 

28.392 
" -.) 

S . � 3 3 �  
.,1 . n .l 

-0.5 
£1 .7583 

23.20'37" 
3.25-18 
89.92 

�---------��--

����lJ1�1 2� ---
143 

3309 
89.006 
- 1 .83 

11.99 1 7  
1 4 .8343 
-0.30'.5 
1 4 .8375 

23.56' 1 7" 

6.94'.26 
1 24 . 5 1  

l'erhitungan anal isa dengan ru111us Aikal dan Das pada kastfs tunggal /J. 
ti111ol'i 1x1d;1 kedua ::;;1111pi..: l 11 i l:1 i  I) 111i..:1n111_jukka11 ln1hw;1 pi..:riodisit:1s B. ti111vri :1tlal;1h 

pL'ritidik nokturnnl. Nilai  F kcdun sampel berbecla. pacla sampel nomOI' 387 
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'.ll'lo111ha11g,11:-:1 bcrsil:11 1 1u11sirk;1di<111, scd:111gk;111 sarnpel 11ornm 24 bcrsili1l 

s irk:1 d i :1 1 1 : lJ.111uk kcpd;1ta1111ya t i d a k  tel'l;du .im1h berbcda, kepadatan sampel no111or 

387 lL' r:ia�l i 'pad<t pukul 23.20'.37". scdangkrn1 pada sa111pel nurnor 2,1 terjadi pada 

pu ku l 23.:\(>'1 7"-

Pcn1claa11 titik lnordinal pas1en ini  berdasarkan hasil SOJ yang clilakukan, 

kemudian ! i t ik  koordinnl yang diambil aclalah rurnah tinggal dan tempat potensial 

11nl11k pcri11.tl uk�111 ny;111111k. Pcngarnbilan tit ik koorcl inat ternpnt pcrindukan nyamuk 
d i l;1k11k:rn P.�1�1:1 s�1<1l 11H1si111 kc111arnu, schi ngga jnrnng dijumpai gcn<rng:an kccu:ili  

disckit;11· . 1 1 1 :1 t;1 air, bahkun beberapa rnata air  yang bi asa digunakan warga juga 

mengalami kckeri11gan. l'itik koordinat tempat tinggal clan tcmpat potensial 

perindulrnn nyarnuk dapal tcrlihat dala111 gambar peta dibawah i n i :  
.: · ·. ! 

-�;_ :: .{ .. . ::-..: . . �· 

l\:t;1 I. /\ na lisa pela 1111.:nggunakan google eorr/1. 

\ 

/ / 
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PETA F I LARIASIS D I  DESA KAHALE KEC KOOi BALAGHAR 

KAB SUMBA BARAT DAYA 
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l)ct11 �- .Anal isa peta rne11ggu naka1 1  /\n.:gis Titik koorclinat penclerita positif 
/ 

"'=--=== --- -- -

/ 
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PETA FILARIASIS D I  DESA KAHALE KEC KOOi BALAGHAR 
KAB SUMBA BARAT DAYA 

i';: : : -

.. 0 
. 

N 

)\ 
1··1 (1(1(1 

�·j·l-:' i 

/ .I 

I l . ; · • ; -:- 1 

l\:t�1 - I .  /\ 11�111l isa pcltt l l l l'llggu11aka11 Arcgis T i t i k  koordinat i:)enderita posit i l 'dan 

ternpnt potensial peri11clukan nyamuk 
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PEMBAl lJ\SAN 

Lkrdas�1r S L).J yang di lakukai1 111uka Kee am tan Kod i Balaghar tennasuk da lam 

claerah c11de1nis tila riasis (Iv// rote > I%) dengan prevalensi Mf rate 4,2%. Pendttclttk 

I ndoncsia tcbh lcrin kksi cle11gn11 kismnn Mf rate antai-a 0,5-1 7,9%1"l . Seclangka n menu rut 

dat;1 D inas l\.escha�nn l\.;1bupate11 Sumba Baral Daya tahun 201 1
· 

pada kcca111�1tan tertentu 

m c m i l i k i  ,�f/ 1:u1>·i».u�c�;, d i  k<.:t:<rnrnlan l(odi Bangedo clan \Vewewa Se latan me111 i l ik i  Mf 

rote 1 .32%. d<tri lrnsi I terse but 111ak<t l<.<.:crnnata11 l(odi Balaghar J\llf rate lebih bcsar dari 

kcdL1a kcca111atan scbelurnny<'l . 1:3erdasar WHO clan Pedoman Pcnentuan dan Eval ttasi 

Daerah l::J1cle1 1 1 is  1: i lnriasis driri Depkcs RI tahun 2005 nrnka kccamatan Kocli Ba laglrnr 

1 11crupak<111 cfocrall �·11dc111 is r1h1ri;1sis. kan:na f\!(/mte yang d idapat kan (4.2%) leb ih besar I 
o/c>< I. �) 

Spcsies 1 1 1 ikrof'il;1ria yang d i temukan di Desn Kalrnle ncla lnh W. bancn�/ii clnn B. 

1i111ori. /Jru,l!,io tiJ11ori hanya tcrclapat d i  Indonesia Timur ya itu d i  Pulau Timor, Flores, 

Rote, /\lor. clan bcbcrnpa pulau kec i l di Nusa Tenggarn Timur, sedangka11 W. bancrofii 

terclapnt d i  Pulau .l<ma. IJali. NTl3 d<ln Papu<'116l. Menurul data Dinas Kesehatan Kabupaten 

Su111b<1 13nrat Dnya tahun 20 1 1 ,  di wi laynh Kabupaten Kodi Bangedo clan Ka bu paten 

\V cwe\·V<I Selatan yang pcrnah mclakukan survei lwnya cl ilem ukan /J. timor/4l. vV. boncrq/ii 

. .  i uga fll'rnah di1L"111uka11 d i  1'11la11 :\lur �a1 1g 111asih tcnnasuk dala111 propi11si NTl {Xl. 

J ):11·i du; 1  "pcsi"'" 111 i k rn l i lari;1 ) < 111g di lL:r1111k;rn, dala111  pcnelitia11 k u l i  i 11 i  d i te111uknn 

tiga jenis i 1 1 feksi rn ikrolilaria, yaitu i n l"t!ksi tungga l W'. bancn�/ii. infeksi wnggal  13. limori 

dan i n lcksi campurnn antnrn keduanya. dari 2 1  orang positi!' mikrntilaria ditemuknn tiga 

ornng yr111g hanyn lcrinl�ksi W. lwncrc�/ii. sembi lan orang yang ha11ya terinfeksi /J. ti111ori 
dan .sem bilan orang yang nH.:miliki dua inl"eksi IV. boncr<�/ii clan B. 1i111ori sekaligtts d i  

ck!larn <larahnya. Selnma i n i  /J.  titnori telah clilapOl"kan menjadi co-endemic hanya dengan 

W. h<mcndii. letapi ticlak clengan B. 11wloy/Sl. 
• 

/ 

28 



W. Brancofli B. Timori Campuran 

14% 

43% 

( ia111 bar. 3.  l\:rscnlasc jcn is in kksi ) ang d itl!m ukan 

\\;111ila ha11�:1 liga ura11g. l\.cjadia11 bcnlasar lokasi. 50% kbih kasus tcrbanyak let:ja<li d i  

d11su11  k<tra11g. l<l�j;1di;rn dist ri.busi k1sus bc1·d:1s;1r jcnis kcl<1111i11 i n i  lcbih b:lllyak pacla pria. 

h:d ini mungkin dikarcn:1kan pria d idncrah lcrst:bul sering kelu:11· rnmah unluk 111cnge1jaka11 

s;iwali d ; i 1 1  1 1 1 < 1h i  l i la.� 111·i:1 p<ttla 1 1 i ; l 1 ; 1 1 1 1  lt;1ri 1 1 1l 1 1 1gki1 1  kli i l 1  t i 11ggi da ri padti 111ubi l i las kau111 

Pria • Wanita 

'\ 
14% 

86% 

Ga1nbar -1. Uislribusi kasus bcrdasrkan urnur 

Lkrd<1sarbn dislribusi umur. paling ban)ak mi krolilaria tlitemuk'an pada usia 

;1 1 1 l: trn :?.O �;1111p:1 i  tk11ga11 :w t;ilH111. scd;tngkan u111ur yang pal ing rnudn 1c1:jml i pncla satu 

:inak yang bcrun1ur I 0 t<dllln . .lika rnengacu pacla usin produktil'  pada urnur 1 5  - 64 tahun. 

29 



"'\·-',,. . {) 

nwkn pc11de1·i1n pus it i r· rn i krn fi lar ia m:1yoritas (20 Ornng) berada d i  usia produkt if. 

1 - i lariasis banyak didcrit:1 p:1da us ia produkl i f ( I  5 - 44 th). laki-laki lebih banyak terinteksi 

d;1ripad:i pct\:11 1 1 1 1 1 . 1 1 1 .  ( ':11.·:1l l i:-, ik '.ii l ; l l l l) : t  pcrt11a11c11 juga kbih b:tn) a k  diju11 1pai pada laki­

l:1ki kMrna laki - l : ik i  sning kelu: 1r  rnmah bcrkaiLan clengun peke1:jaannya, a k i batnya laki­

laki kcmungk i11:in konlak dcngan nyamuk lebih besarmJ_ Tetapi di Kecamatan Kadi 

Haig.liar h.:rnyal<l jurn lah penderi la kronis yang ditemukan adalak wanita (24 orang) lebih 

lntn) ak dnrip<1d:1 p1·i<1 ( I ! u1·a11g). hnl i n i  d i m u ngkinkan karcna data dnri Dinkes setempar 

bukanlah sensus sceara 11H:nycluruh clan rnungkin pria yang suclah menga!ami 

pembengkakan merasa malu untuk melaporkan penyakitnya kepada petugas puskesmas . 

. , 10 s.d 20 'l'i 20 s.d 30 

2 8 %'. 
. � . �·-{--� -,-

24% 

30 s.d 40 � 40 s.d 50 

l iam bur 5.  hcsi.: 11lase pe 11dcri w  posot i f berclasar distribusi urnur 

Kepadtitnll I l l  i kroli I aria menggarn bark an rnla-rnla m ikrofi I aria per m i  I i  I iter clarah, 

kqx1Jlatan r:ita-r:1l:1 tulal dcHi selurul1 rn ikrofi lmia adalah 5 7 1 .43 1111/ml. seclangkan untuk 

ki.:pmlalan r;1l:1-r;n;1 1i:1p -;p..: .... i1.·s t�:rn� :lla ki.:pmlalan rala-ratn W hw1cndii lebih banyak 

daripacln kcpada1<111 rnta-rnla 8.1i11wri. Kcpadatan rata-rata W. bcmcrojii ac!alah 479,2 m f/ml 

clarnh, secla11glrn11 kep<1data11 rnta-rnla 13. ti111ori adalah 347.2 mf/rn l. Mesldpun pacla jum lah 

tot a I mikro Ii I aria per spes ies red ihat jum lah 13. ti111ori lebih ban yak d iband i ngkan dengan 

II'. h1111<T<!/1i. t..:tapi k;in.:11a 111crupaka11 ki.:padaian rnl<l-rntn schingga jum lnh totnl spcsies 

ti.:rsi.:but masih tli b:1gi de11ga11 jum lah ornng ynng darnhnya rncnganclung rn i k rofllaria 

ti.:rscbul. 

Periodisitas al au pcri laku m i  kroli !aria menggambarkan waklu d iman£ m ikroli !aria 

lx:1·:1da di d:1r<il1 11.:pi .  i 1 1 i  bl..' 1· 1 t ubu 1 1g:111 di.:11g:111 kehnl;111gsunga11 siklus hiclup pa rns it lilarin. 

Jlcrbcdaa11 pl..'ri11di-.itas i 1 1 i  li.:bih bcrl:llar bi.: lakang genetik,•tc1jacli melalui pro ses ko-cvo l usi 
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(h1 1bunga11 par;1si1 dcngan hospcsnya. dalarn hnl i n i  vek1orny<1) yang merupakan adnptnsi 

parnsil d<.:ngan perilaku 111engigi1 nyarnuk, vektor yang menu larkan. Mikrofilaria harus 

dap:11 lk'rgl'r:1k ; 1kti  r d:1ri d;m11l visccrnl kc clcmlh lepi pada waktunyn ntau clengan perilaku 

: ;ing tcp:ll SL' l i ingg..i d:1pat rnc11gi11 li.: k s i  il)'<llllllk vektm bersama darah yang clihisap1 1 1 1. 

1..: L'\1<l l lat ; 1 1 1  1 1 1 i kru!ilaria di d<1 l a111 daruli tcpi :;ering disebut periodisitas. Di sebaginn 

hc-..ar " i l;l\:il1 d1111i:1. l l i ikruli lari:i 111e111il iki pcrimksit:t� noktui·nal, dan sebagian dari 

paras it had i r cl i cl a rah tepi pad a rnalarn hari. Secara kebetu Ian bcrsarnaan dengan vcktor 

1 1:: 1 1nu" :ang 1nrngigil  p:1da 111;tl:11n lrnri. l'ada si:rng hari vcktor nya111uk ticbk mcnghisap 

darnh. mikrnlilaria tid:1k :1d:1 d:il:1111 d<11·:1h tcpi tctctpi diasingkan di dalam pcmbuluh darnil 
dalrnn (d<'C'/i 1·11srn!111· lwtls). l):1sm moleku l pcrioclesitas rniluofilaria clan kesamaannyn 

dcng;111 _ia111 hiuiligis dari nq,.,:1 11is111c l : 1 i 1 1  belum bisa clijcbskan. i>eriluku hospes dan foktor 

parnsit diduga terlibat clalrnn perioclesitas m ikrotilaria clan dapal juga d i penganthi 

pcrubaha11 dari siklus lidur 111;11H1:-iac 1 11. Untuk mclanjutkan siklus h i d upnya m i krolilaria 

11H.:111butuhk:�11 pna;H,11-.1 vdtor untu" 1111.:nyclcsniknn siklus larvanya, sehi ngga larva 

rnLl:injutk<111 pc11ul• 1rn11ya tk11�:111 lxrnluan vektor dalam hal in i  nynrnuk. Snlah salu si  lat 

p<1r:1sit li l{11 · ici ) a l lt'. pcnti 1 1g atlalal1 pcriodisitas. l lu l  i 1 1 i  lidak s•1.i<1 penti11g u n l u k  studi 

c:pidL·111io lu�.i ll:tapi .iugu lllL'llL'l l luk;11 1  pcrtu111bulw11 dari parasit itu st:ndiri .  bcrbagai brntuk 

pcriudisitas ini  bcrl 1 1 1 l11111g:111 (.kt 1g.a11 kcada<lll ekologi. : 1d;11 1)a hospes reservo ir d<lll . 
vcktorn:-•a. sehi ngga pcrubahan ekologi akan merubah keadaan pcriod istas clan puncak 

kepmlaian, tctapi mekanismc npn yang dapal melnkukan hal i n i  belum cliketahui1 18l. 

l!ntuk pcriodisiras m i krorilaria W. bancro.fii hampir selmuh sampel m e n u njukkan 

bnlm:1  k1..· 11 1u 1 1l' t�i-,S, rn i k n 1lil:1ri: 1  t l i 1 1 1u l : 1 i  pad:1 pukul 1 8 .00 drn1 mulai  menghilang pntla 

pukul  08.00, kec:.:uali pacla 1wmor sumpcl 4 2 1  yang baru rnuncul pada pukul 22.00. Masih 

bisa ditemuinya mikrol'ilmia pada siang. hari, rnenunjukkan bahwa sifot clari periodisitas 

mikrolilmia � ang subperiot.lik noktrunal. Perilaku bentuk periodik nokturnal pad a clasamya 

n1�·nunjuJ..k;111 "�·bn:1da:i11 11d,rnlilari;1 dalam darah tepi hanya pada mn l<im lrnri. sedangkan 

p;1d:1 subpcriudik 11ukt11r11<d 1 1 1 i J..1\llil<iri<1 lt:bih banyak pacla nrnlarn hari clibrn1d ingkan siang 

hari< 1 1 1. I >mi l1asil  ;rna lisa 111cnggu1wkan rum us Aikat clan Das untuk periodisitas W. 
huncrn/ii p;1da inleksi campurnn menunjukkan bahwa indeks periodisitas (D) pacla sernua 

s�1111pcl udulah pe1·i\1dik n11kturn:1 I .  l\ll enurnt WHO. periodisitas rn i k rn f ilaria W. honcro/ii 

:1dalah 1it>kturn;il kc...:u a l i  d i  bl'l1<.:r:1pa daerah yang bersif'at subperiodiif d i u rn a l  clan 

subpcriodik nokturnal(�i. Padn bcbcrpa penelitian d i  Tanzania clan Brasil bagian timur laul 

jug<l 1111 .:: nunjukkan bahwa pcridoisitas IV. buncrojii adalah periocl i k  nokturna1< 15·161. 
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IF11c!1ereriu huncru/ii de11ga11 periocl i s iarns nokturnal te1jadi secara luas d i  seluruh daerah 

lrup i:-; d< 1 1 1  suli1rupis t l i  ,'\ frik;1, /\si;1. tb11  1\mcrika L1ti11 kccuali padu pulau-pu l;w di Pt1s i l l k  

sebt<lll chm kcpul:ll 1� 1 1 1  1 1 i kuh�1r d i  su1 1 1 udra i n d i a :  sednngkan periocl isitas subperioclik 

nnkturnal distr ihusi 1 1:·a krli.lkus di Thailand Barnt< 16· 1 7>. 

LJ1 11uk pu1h.:�1k kqx1d<1ta11 1 1 1 i k rolilaria W /Juncm/ii pada kasus infeksi ca111purn11 

t'.r<illk urku 11 hn:1g: 1 1 1 1 .  1CL111i 1 1 1asi l l  ci<llam l i ngkup w<1k1u· nokturnal. i(epadarnn 

m i k 1 o ti l , 1 1 i ; 1  1 1  />uu(·ru/ri [Lli.LI �·1·;1 \ l k  1cri<1cli :11ll:ll"<1 pukul  22.0U samp<1i dc1 1g:m pukul  

l!-IOll. scd:111��k:1 1 1  hc1·tl<1s<ir ni11 1us i\ i k:ll dan Das kepaclatan c l imulai  pada pukul 22.54 
sampui dcng<111 p u k u l  03. 1 1 .  Untuk n i l a i  F mcnunjukkan bahwa gelombang yang tetjadi 

11:1d<1 JV hu11ao/ii p<ilia k:1sus i 1 1 !\:ksi c:11 1 1 p uran mlalah sirkadi<lll atnu harrnonik. 

Pcrimli:., i tas /J. 1i11wri 1xllb knsus i n teksi campuran terlihat di  grallk ada beberapa 

sa111pcl yang 1 1 1 i k roli l:11·i;111y:1 d i 1crnukan pmla siang hari. TeLapi pada analisa menggunakan 

1·u1 1 1 u s  A i k < l l  ll: 1 1 1  Das. 1 1 h.:nu1 1_j ukktu1 bahwn i11dcks pcriodisitas (D) lebih da1·i  50 seliingga 

indcks perioclisitas lJ ti111ori pacla kasus i n l"eksi cn111puran adalah periodik nokturnal . 

Kcp:it11< 1 l < 1 1 1  y:rng tcri:tdi u11tuk /J. Jinwri pacla grn!ik untuk kasus i n feksi carnpur8n te1jadi 
I 

a11t:1r:11 pukul  '.." '.! 00 s: 1 1 1q1ai  drn��:111 pukul ()LI .DO. scd:rng:kan hasil dari  analisn rnenggunakn 

t'l l l l lus  Aik< 1 l  Ll:m I J;1s kcpadutrn1 rn u l a i  dmi pukul  23.02 sarnpai dengan pukul  02. 1 6. S i fat 

11LTi(ltJ is i 1 : 1s :,'C iLll llb:1 1 1g ( I · )  t 1 1 1 1uk  /J. rin1ori pacb l\C1sus i n l"cksi c: 1 1 1 1puran :1d:ilah sirkadian 

al<ill harn1onik d<rn satu s;1mpel me11unj ukka11 gelo111bang yang nonsirkaclian. Mcnmut 

WI I < )  l h.:rit l isi !as 1 1 1 i k 1·t1!il;11· i:1 :1Ll:1bli periodik nokrmn:d (22.00-0 1 . 00). dengan pu11cak 

kqrndnta11 p:iLlu pukttl 2-l.001:� i. Pada peneliLian Taniavvati Supal i ,  clkk . d i  Pu lau Alor 

periudisitas 1 1 1 i 1·kulila1·ia /J. 1i111ori _juga clitemukan pacla siang ha1·i. Meskipun B rimori 

td1l i  d ikonll rnwsi 111cnip,1k<1 1 1  parnsil  ckngan periodik noktumal, tetapi pada orang yang 

1 1 1em1rn11:; 1 i  kep:1d;1t<111 lebi l 1  dari '1 00 rnf/1111 darnh rnalarn clapat tericlentifikasi clengan 

me11 ggunnlrn11 ll l lr< 1si  d�1rah sinng clengan scnsit ivitas 96%<SJ. 
1 >eriml is i Las  pnda lrnsus i n leksi Lunggal tidak ada perbedaan d�ngan periodisitas 

p:1d:i kasus i 1 1 !'eksi ca111pura11. U n t uk 1-V honcru/ii knsus i n feksi tunggal incleks 

1 1okturn:1L  ( ;,, h ,rnh: 1 1 1�· \1L'r i, ,d i s i t; is _1 a 11g tc1jadi ( !':) :1d:li;1h sirkadim1 denga11 purn.:ak 

k1:p;1d�1ta11 k l 1 i l 1  <I\\ :ii ,!;irip:1d<1 k:1sus i1di.:ksi c: 1 1 1 1 pu1·<111. Scdarigk;111 untuk pl,;riodisitas IJ. 
1i111ol'i pad<1 k:1sus i 1 1 lcksi  lu 1 1 �.>.g:tl imlcks pcrimlisilas11ya c1d:li:11 l pcriudi( 11okturn<Il, 

scd:11 1gbn gclu1 1 1b<1 1 1 g : :ing lcr:jildi .i t 1g<t lw1 1 1p ir  s;1 1 11< 1  pncb knsus i n !C"ksi cnmpurnn clengan 

adilll\<l du<1 gl: lu1nh<1 1 1g 1 :i 1 1 �� ll:1j:1di. salu s<1 111pcl rncnunjukkan gelomba11g sirknclia1 1  dnn 
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satu s<1rn1x:I l:1gi 1nc1 1u11.iukk<111 gcl11wb11:.1gli yang non sirkndian. Untuk puncak kepmlatan 

/J I i111ori pa du kasus in lcksi tungga I sem uanya mendckati puku I 24. 00. 
Untuk pemet;1;111 k:1sus pad<1 penderita posi t i f  ted ihar penderita tcrsebn1· pacla 

bebcrnp:1 tempal, de11grn1 ke.i<1clian pal ing banyak di Dusun Karang ( 1 1  penclerita posit if 

111 ikro fi laria )_ I ks:i kn hn le tedctak :L3 km dari gm is pan ta i, clengan koncl isi tam1h yang 

kcl'inµ clan l l ll'rllpnkan dneruh perbukit<rn. Desa Im hale mayoritas • merupakan perkebunan 

_iainhu rnL'lc d;111 snw;1h t<ltfoh hujnn. Masy;uakat me111:mfoatkan rnata air untuk rnerncnuili 

111L·nga11d:tlk:111 :1ir IH1.i< 1 1 1 . I )l-�d k:il1<1 k dibel:1h olch sungai yang cukup lebm, llrnyoritas 

S<l\\ <111 tcrkt;1k di sckitar 1nu<1r� su11gai. da11 s<1w;d1 mcngandalakan a ir  sungai yang debit 

u1rnya walaupu11 musi111 k.e1mm1u ticiak akan kering. Pengarnbilan t i t ik koorclinat ternpm 

poLensial pe1·induk�111 nyamuk disckilar rurnah penclerita di lakukan pada saat puncak dari 

Sehingga tempat potensial yang terpetakan hanya clisekita1· mata air yang debit airnya 

knnsitcn tidak kering rneskipun rnusim kemarau. Mengingat daerah ini berbukit, rnenurut 

inforniasi wa1·ga ketika cmah hujcin t inggi, air hujan pacla beberapa ternpat alrnn 
r"'"' • 

1 1 1c 1 1gg1.:·11ang .\:11;�:'.�1,;<111 d i 1 1 1 ;1 1 1J;1;1 !k;rn pc11ducluk sckitm untuk bercocok tanam. 

l"':1dn l1: 1si l pC1 1c l i t ia 1 i  -;chclu11111:-- a IF_ hu11cro/1i endcrnik lrnnya pacln daernh pnntai 

d:1 1 1  s<11v<1li, lk11 1 i ki:1 1 1 j uga IJ. 1i11wrijug<t d i tc111ukan patl<i daernh tkngan suwah yrn1g cukup 

luas. 1 ·ipc l i 1 1gku11grn1 u1lluk · !J. 1i11wri lllcllli liki ka1·akteristik scb:1gui perbukit;111 dc11grn1 

k111b<1h y;mg 111l'111iliki su11g:1i u11tuk 111cngirig<tsi S<t\v11 i1<SJ. l<.arnkteristik ini juga ditemukan 

I / 
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KKSIMPULAN DAN SARAN 

A. Kesimpulan 
I .  Kccarnatan Kudi Ua laghar merupakan daernh endernis lilariasis denga n Mr rate 

2 .  F i l ari �1sis d i  Kecmnatan [(o c\ i 13alghar disebabkan oleh /ii( bm1c1'<dii clan IJ. 1i111of'i. 

' l  erck1pnt tiga . icnis in!Cksi pacla pcncl uclu k yaitu: pendudu k clengan i n feksi H-'. 

huncm/ii. pencl u d u k  dcngan i n feksi B. li111ori, dan penducluk yang terinfeksi 

ca111pman <111l'ara W. huncro/ii clan B. ti111ori. 

:; ! i<L'j)(lli<ll<\11 rn1;1-r;1{;1 �cluruh m i krolilaria sclx1nyak 5 7 1 ,43 rnrlml clarnh. Kepaclatan 
\ 

111;1s i 1 1 g · 1 1 1 < 1,i 1 1�·· 1 1 1 i k 1·\ i l i l;iri•1 1 1 .  /Juncm/ii scbanyak 47lJ,2 111 1/m l dan /J. timori 

sdrnnyak 347.2 mli'ml. 

4.1 Pcriod is i tas m ikrolilaria W. boncro.fii pada kasus campurnn aclalah periodik 

nok tu ma L pcri od isitas mi k ro Ii I aria !J. t imori pad a kasus earn puran acla lah pc1·iocl i k 

noklurnal.  

5. Pcri odi s i tas rnikroli lmia W. bunu:foti pada kasus infeks i tunggal aclalah periodik 

nokturna I, period is itas B. L imori pacla kasus i nfoksi tungga I ad a !ah period i k 

noklurnal. 

I .  l)erlL1 sege1:1 d i l a k u kw1 pengobatan rnasal tllariasis di l(ecarnatan Kod i 8algaha1·, 

d<1n 11e111he1 i;111 dusis dan ob<1l flnl1·iusis y;111g lep< 1t 111e11gi11g<1l d i lt'111 ukrn1 11ya du;i 

. i t · 1 1 i�  1 1 1 i k t't > l i Lt1ia .\ ; 1 i 1u  J I  !11111!'!'11/ii d<tn 11. 1i11111ri. , · 

2 .  Pcrlun)<t  P'-:11<1l<t l<1ks;i1 1a�11 1  k<1sus krnnis lilmi<1sis, rnengingat banyak ditemu kannya 

k a su-; k1u1 1 i-; d i le 1 1 1p:1 l  tnseh u l .  

3 .  l\:rlu11y<1 pc1 1c l i t iu 11 l<injutan u1 1tuk 1nc1 1gctah u i  vcktor nyarnuk L!i  dacrah lers<:bul, 

.-;c ll i 1 1��ga d;1 1 1<1i d ikct � 1hui  epidcllliologi dati kasus lllariasis di claernh tcrsebut clan 
di l ia 1·:1pk:11 1  1 1c1 1ul <1r;rn 1 1 H.:l;\ lu i 1 1y•1111uk ke rnanusia dupal d i cegah. 

/ 
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l J ( 'AP/\N TJ<:l� l IVIA KAS I 1 1  

l'cnelil iall ini  111ernpakan penelit ian yang mel ibatkan institu�i la in  dan masyarakat 

lks:1  l(:ili:1k l i : i la 1 1 1  1 1 1c1 1 1 pcr.\\k:h tlukungun. baik izin pc.:11cli1ian data d<111 juga in lorrnasi 

yang dibutuhknn. oleh knrc1w'ra dalam kesempatan ini kC1mi ucapkan terimakasih sebesar­
bc:-.arnya kcpada: 

I .  l<ep;l la  l1aclnn L. i lb<1ngkcs. Kementerian Keselrntan RI ,  yang telah 111e111bcrika11 
kese111pala 11 lcrlaksann pcm: I i1ia11. 

13upal i Kabupa1c11 Sumba l3nral Daya dalarn hal ini Kesbangpol Linmas yang telah 

111e111berika11 izin pe11c l i t ia11 di Kabupaten Sumba Barat Daya. 

5. Kcpal�1 Di n<lS Keselinrnn Kabupaten Surnba Baral Daya yang Lelah membcrikan 

d u ku11!.>.:tll d;1l;1 dan i11l"t1rn1a"i '<111!.>. dibuluhkan dalam penelitian. 
� .., .. (: 

. � �) 
- 1 .  l\.cp<1 l·:1 l 1u�k-:1 1 1 : 1s [>:1111.:ngg.u hie. Carnal 1<.odi J3alghar, dan [(cpa la Desa l(uhale 

yang lelnl1 111e111berik<111 ijin dan clukungan data dan in formasi yang clibutuhkan 

dala111 pene l il ian. 
5.  Kepa la I .olrn I ,i tb<1 11g P2H2 Waikabubak yang telah 111e111bcrikan segala saran dan 

fasilitus pcnelili< 1 1 1 .  

6. Sckn.:larial Risbinkcs 1012, Subbag F.vapor yang tclah bcrsedia mcmfasilitasi dan 

1T1ernbcrilrn11 dukung<111 dn larn kelanc11rn11 penelititm. 

7. Prornolor· d<lll pcmbimbing i<. isbinkes 20 1 2, Ora. B l oncline Ch. P., rvl. Kcs., ynng 

1d1h llll'll1herika11 bi11 1hi11gan da11 111asuka11 dala111 pl'111.:li l i<111. 

Akhirny(1 p<1tla scluruh pi lrn k yang t iclak Lfopnt ka111i sebutlrnn satu per satu karni haturki:rn 

11.:ri111<1kasih d;111 rnsa honna1 )llll!,'. 1m:ndala111. 

Wa ilrnbubak, Desm ber 20 1 2  
• 

Penu l is 

/ , 
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DATA SURVEI DARAHJARI KODI BALAGHAR 

Lok;isi: Des<1 l<ahale 

Tanggal SDJ 30 Mei 2012 cian 2 Juni 2012 

Waktu: 20.00 - selesai 

No Sampel Jenis Kel; :1111in Umur Ala mat Diagnosa 
1 p 27 Kahale Negatif 
2 L 70 Kahale Negat if 
3 p 31 Ka hale Negatif 
tJ L 36 Ka hale Negatif 
5 p 24 Ka hale Negatif 
6 L 7 Ka h ale Negatif 
7 L 10 Ka hale Negatif 
8 L 25 Kahale Negatif 
9 p 48 Radatana Negatif 

10 p 38 Waikandelu Negatif 
1 1  L 41 Waikandelu Positif 
1 2  p 10 Waikandelu Negatif 
13 p 8 Waikandelu Negatif 
14 p 6 Waikandelu Negatif 
15 p 3 . 5  W<�ikandelu Negatif 
16 1. 15 Waikandelu Negatif 
17 L 26 Waikandelu Negatif 
18 p 25 Radatana Negatif 

. 
19 p 5.5 Radatana Negatif 
20 L 2 Raclatana Negatif 
2 1  p 2.2 Waikandelu Negatif 
2 2  p 12 Waikanclelu Negatif 
23 l 43 KJrang Posit i f 
24 l 28 Ka rang Positif 
2 5 L �h 17 Ponggo Negatif 
26 l 19 Ponggo Negatif 
27 p 38 Radatana Negatif 
?� HJ R<id<1l<1n<1 Nt•[;<ilif 
2':l p 40 RadatCJna Negatif 
3 0  1' 1'..i liad<Jtana Negatif 
31 p 11 R<icl<itana Negalif 
3 2  L 5 Radatanci Negoitif 

:n p ,. .} Wdik<111cielu Nci:;<itif 
34 L 1 0  Waikandelu Positif 

3 5  p 3 Raclatana Negatif 
36 .. 1,-s p 10 llaclatan<1 N egal if / 37 I) 36 Raclatana N ei:;atif / 

38 L 60 Radat<Jn01 Negatif-
39 L 19 Mam1b<ini Negatif 
40 p 26 Lambol<al Negatif 



4 1  L 37 Lambokat Positif 
42 p 6 Lambokat Negatif 
43 ·i�-·:; p 4 Lambokat Negatif 

44 p 30 Waikabuka Negatif 
45 p 2.5 Lambokat Negat if 
11 6  p 27 Pandawawi Negatif 
47 p 2 L<imbokat Nega tif 

48 l 9 PClndawawi Negntif 
"� l 1;'.> W<1ik<111delu Negalil 
50 r 55 Waikandelu Negatif 
51 r 50 Radatana Negatif 

52 p 39 K<llalapo Negalif 
53 p so [lewenut Negat i f  

54 L 38 RadatanJ Ncp,<1tif 

SS l 21 Rada ta na Negatif 

56 p 56 Ahaka ka Negatif 

57 l 39 Radatana Neeatif 
58 p 30 Radatana Posit if 
59 L 13 Radatana Negatif 
60 L 11 Radatana Negatif 
61 L 9 Radata na Negatif 

62 p 10 Pandawawi Negat if 
63 p 5 Pandawawi Negatif 
64 p 2.5 Pandawawi Nega ti f 
65 p 7 R<idatanti Neg<J tif 

66 p 5 Radatana Nega lif 
b7 p '10 Gegel Negatif 
68 p 40 Poyokaka Negatif 
69 p 42 Radatana Negatif 

70 p 23 Ma nu bani Negat if 
71 L 1 1  Rad atana Negat if 

72 L 24 Gegel Posit i f  

I 73 L 26 Waikandelu Ncgatif 

74 p 7 Waikandelu Negati f 
75 p 3 Waikandelu Negatif 

76 p 45 Manubani Negatif 
77 L 13 Pangowemu Negatif 

Gegel Negatif 
. 

78 r 40 . 

7<J I' 18 Gegel Negalif 

80 p 1 0  Gep,el Neg<llif 

Bl p 6 Gegel Nega tif 

82 L 8 Gegel Negatif 

83 L 42 Gegel Positif 
84 p 13 Gegel Negatif / 
85 L 2 Waikandelu Negatit 

86 p G2 Waikandelu Negatif · 

8 7  p 37 Gegel Negalif 

88 L 38 Poyokaka Negatif 



89 p 38 Pandawawi Negatif 
90 p 2 Pandawawi Negatif 
91 l 10 Pangowemu Negatif 
92 L 80 Gegel Negatif 
93 l 20 Radatana Negatif 
94 p 26 Gegel Positif 
95 L 13 Radatana Negatif 
96 p 10 Gege l Negatif 

97 p 9 Gege l Negatif 

98 I. 14 Ponp,p,o Ne[:lotif 
')') �·: Gtw·I Nl:t;�llil 

100 p 12 l\ada tana NegCJtif 

101 L 15 Gegel Negatif 

102 p 14 Radatana Negatif 

103 p 13 Pangowemu Negatif 

104 p 24 Gegel Neeatif 

105 p 5 Gegel Negatif 

106 p 3 Gegel Negatif 

107 p 3 Gege l Negatif 

108 l 36 ponggo Negatif 
109 l 26 Ponggo Negatif 
110 l 40 Waikabuka Negatif 
111 L 10 Waikandelu Negatif  

1 1 2  p ' 6 Waikabuka Negatif 
113 L 38 R. Homba Positif 
114 L 5 R. Homba Negatif 
115 p 15 Rada Lana Negalif 

1 1 6  p 15 Radatana Negatif 

117 L 36 Ponggo Negatif 
118 L 5 Radatana Negat if 

119 p 38 Ponggo Negatif 

120 L 7 Radatana Negatif 

121 L 7 Radatan<1 Negatif 

122 ..• 10 Poneeo Nceatif """•''> . �..} 
123 L 10 Ponggo Negatif 

124 L 9 Ponggo Negatif 

125 p 12 Radatana Negatif 

126 L 10 Ponggo Negatif 

127 p 10 Radatana Negatif 

128 L 1 1  Ka hale Negatif 
129 l 26 Ponggo Negatif 

130 13 Radatana Negalif 

Jj] 9 R.idat.i11a Nceatil 
132 p 9 Ponm�o Negatif / 
133 L 7 Rada tana Negatif 

134 l 4 Rad'1ta nti Negatif 

135 p 15 Rat1at<111<1 Negatif 

136 p 9 Pangowemu Negatif 



137 I' 19 l)angowcmu Negatif 

138 L 1 1  Ponggo Negatif 
139 p 3 2  Ponggo N egatif 

140 L 8 Ponggo N ega ti f 

141 L 28 Ponggo Negati f 

142 p 2.6 Waikandelu Negatif 

lLI] L 17 Ponggo NeBatif 

lilll p l'..> l�<1t.l<1l;111<1 Neeatif 

145 L 5 Radatana Negatif 

146 L 2 Ponggo Negatif 

1Ll7 p Negatif  

148 p 16 Ponggo Negatif 

149 I' Y.J ponggo Neg<ilif 

150 I' lu Manubani Negatif 

151 L 8 ponggo Negatif 

1 S 2  L 9 po nggo Neg<itif 

153 L 35 Pandawawi Negatif 

1511 p 7 P<indawawi Negdtif 

155 f) 15 Rada ta nil Negatif 

156 p 5 Pandawawi Negatif 

157 p 24 Pandawawi Negatif 

158 r s Radatana Negatif 

159 p 6 Radatana Negatif 

160 L 8 Ponggo Negatif 

161 L 14 Gegel Negatif 

.1G2 L lll G<:>gel Negatif 

1 G 3  L 15 Ponggo Negatif 

I Hi4 L 3 Ponggo Negatif 

lGS p 17 Ponggo Negatif 

166 p 11 Ponggo N egati f  
Hi7 p 28 Ponggo Negatif 

1G8 L 8 Ponggo N egatif 

169 p 55 Ponggo Negatif 

170 L 6 Ponggo Negatif 

1 i 'l  L 15 Pongeo Negatif 

172 L 15 Waikandelu Negalif 

173 p 18 MJnub<rni Negatil 

I /ii <) l\.icl.it ,111, I Nq:;1tif 

175 8 Gegel N ega lif 
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