BABII

TINJAUAN PUSTAKA

A. Pengetahuan

1.

Definisi Pengetahuan

Pengetahuan adalah merupakan hasil “tahu” dan ini terjadi setelah
orang melakukan penginderaan terhadap suatu objek tertentu yang mana
penginderaan ini terjadi melalui panca indera manusia yakni indera
penglihatan, pendengaran, penciuman, rasa dan raba yang sebagian besar
pengetahuan manusia diperoleh melalui mata dan telinga (Notoatmodjo,
2003).

Menurut Notoatmodjo (2003) membagi 6 tingkat pengetahuan.
Ada 6 tingkat pengetahuan yang dicapai dalam domain kognitif yaitu:
a. Tahu (know)

Tahu diartikan sebagai mengingat suatu materi yang telah
dipelajari sebelumnya. Pengetahuan tingkat ini adalah mengingat
kembali terhadap suatu yang spesifik dari seluruh bahan yang
dipelajari atau rangsangan yang telah diterima. Oleh sebab itu, ini
merupakan tingkat pengetahuan yang paling rendah. Untuk mengukur
bahwa seseorang, tabu tentang apa yang dipelajari antara lain
menyebutkan, menguraikan, mendefinisikan. Menyatakan dan

sebagainya.
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b. Memahami (Comprehention)

Memahami diartikan sebagai suatu kemampuan untuk
menjelaskan secara benar tentang objek yang diketahui dan dapat
menginterprestasikan materi tersebut secara benar, orang yang telah
paham terhadap objek atau materi harus dapat menjelaskan,
menyebutkan contoh, menyimpulkan, meramalkan dan sebagainya
terhadap objek yang dipelajari.

c. Aplikasi (Application)

Aplikasi diartikan sebagai kemampuan untuk menggunakan
materi yang telah dipelajari pada situasi atau kondisi sebenamya,
aplikasi ini diartikan dapat sebagai aplikasi atau penggunaan hukum-
hukum, rumus metode, prinsip dan sebagainya dalam konteks atau
situasi yang lain.

d. Analisis (Analysys)

Adalah suatu kemampuan untuk menjabarkan materi atau suatu
objek kedalam komponen-komponen tetapi masih dalam suatu
struktur organisasi tersebut dan masih ada kaitannya satu sama lain.
Kemampuan analisa ini dapat dilihat dari penggunaan kata kerja dapat
menggambarkan, membedakan, mengelompokkan dan seperti
sebagainya. Analisis merupakan kemampuan untuk mengidentifikasi,

memisahkan dan sebagainya.
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e. Sintesa (Syntesis)

Adalah  suatu  kemampuan untuk meletakkan atau
menggabungkan bagian-bagian didalam suatu bentuk keseluruhan
yang, baru dengan kata lain sintesis adalah suatu kemampuan untuk
menyusun formasi baru dari informasi-informasi yang ada misalnya
dapat menyusun, dapat menggunakan, dapat meringkaskan, dapat
menyesuaikan terhadap suatu teori atau rumusan yang telah ada.

f. Evaluasi (Evaluation)

Evaluasi ini berkaitan dengan kemampuan untuk melakukan
justifikasi atau penilaian terhadap suatu materi atau objek. Penilaian itu
berdasarkan suatu kriteria yang ditentukan sendiri atau menggunakan
kriteria yang telah ada. Pengukuran pengetahuan dapat dilakukan
dengan wawancara atau angket yang menanyakan tentang isi materi
yang ingin diukur dari subjek penelitian atau responden kedalaman
pengetahuan yang ingin kita ketahui dapat kita lihat sesuai dengan
tingkatan-tingkatan diatas.

2. Faktor-faktor Yang Mempengaruhi Pengetahuan
a. Usia
Dengan bertambahnya usia maka tingkat pengetahuan akan

berkembang sesuai dengan pengetahuan yang di dapat.
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Pendidikan

Pendidikan sesorang mempengaruhi cara pandangnya terhadap
diri dan lingkungannya. Sehingga akan berbeda sikap orang yang
berpendidikan lebih tinggi dengan yang berpendidikan rendah.
Pengalaman

Pengalaman merupakan suatu cara untuk memperoleh
kebenaran pengetahuan. Hal ini dilakukan dengan cara mengulang
kembali pengetahuan yang diperoleh dalam memecahkan masalah
yang dihadapi dimasa lalu.
Media Massa

Dengan masuknya tehnologi akan tersedia pula bermacam-
macam media massa. Media massa tersebut merupakan alat saluran
(Channel) untuk menyampaikan sejumlah informasi sehingga
mempermudah masyarakat menerima pesan. Dengan demikian akan
mempengaruhi  pengetahuan masyarakat tentang inofasi baru
(Notoadmodjo, 2005).
Sosial Budaya

Kebudayaan berpindah dari setiap generasi manusia. Setiap
generasi selalu melanjutkan apa yang telah mereka pelajari dan juga
apa yang mereka sendiri tambahkan dalam budaya tersebut.
Kebudayaan juga sebagai jalan arah di dalam bertindak dan berfikir
sesuai dengan pengalaman yang sudah dimilikinya. Dengan demikian

seseorang akan bertambah pula pengetahuannya.
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B. Demam Berdarah Dengue

1.

Definisi

Penyakit Demam Berdarah Dengue (DBD) {bahasa medisnya
disebut Dengue Hemorrhagic Fever (DHF)} adalah penyakit yang
disebabkan oleh virus dengue yang ditularkan melalui gigitan nyamuk
Aedes aegypti dan Aedes albopictus, yang mana menyebabkan gangguan
pada pembuluh darah kapiler dan pada sistem pembekuan darah, sehingga
mengakibatkan perdarahan-perdarahan. Penyebab penyakit adalah virus
dengue yang mempunyai empat serotype yang dikenal dengan serotype 1,
serotepe 2, serotype 3, serotype 4 (DEN 1, DEN 2, DEN 3, DEN 4).
Selama ini secara klinik mempunyai tingkatan manifestasi yang berbeda ,
tergantung pada serotype virus dengue.Pembagian derajat penyakit dapat
dibagi menjadi empat yaitu: Derajat 1 (ditandai dengan demam yang
disertai gejala yang tidak khas, satu-satunya manifestasi perdarahan adalah
uji torniket positif), Derajat 2 (memiliki tanda-tanda seperti pada derajat 1,
namun disertai dengan perdarahan spontan pada kulit, atau perdarahan
lainnya, Derajat 3(ditemukan kegagalan sirkulasi, yaitu nadi cepat dan
lembut, tekanan nadi menurun atau hipotensi yang disertai kulit dingin
,JJembab, dan penderita menjadi gelisah, Derajat 4 (terjadi rejatan berat
dengan nadi yang tidak dapat diraba dan tekanan darah yang tak dapat
diukur) (Ngastiyah, 2005).

Penyakit ini banyak ditemukan didaerah tropis seperti Asia

Tenggara, India, Brazil, Amerika termasuk di seluruh pelosok Indonesia,
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kecuali di tempat-tempat ketinggian lebih dari 1000 meter di atas

permukaan air laut. Dokter dan tenaga kesehatan lainnya seperti Bidan dan

Pak Mantri; seringkali salah dalam penegakkan diagnosa, karena

kecenderungan gejala awal yang menyerupai penyakit lain seperti Flu dan

Tipes (Typhoid).

Tanda dan Gejala Penyakit Demam Berdarah Dengue

Masa tunas/ inkubasi selama 3 - 15 hari sejak seseorang terserang

virus dengue, Selanjutnya penderita akan menampakkan berbagai tanda

dan gejala demam berdarah sebagai berikut:

a.

b.

Demam tinggi yang mendadak 2-7 hari (38 —40° C).

Pada pemeriksaan uji torniquet, tampak adanya jentik (puspura)
perdarahan.

Adanya bentuk perdarahan dikelopak mata bagian dalam
(konjungtiva), mimisan (epitaksis), buang air besar dengan kotoran
(feaces) berupa lendir bercampur darah (melena), dan lain-lainnya.
Terjadi pembesaran hati (Hepatomegali).

Tekanan darah menurun sehingga menyebabkan syok.

Pada pemeriksaan laboratorium (darah) hari ke 3 - 7 terjadi penurunan
trombosit dibawah 100.000 /mm3 (trombositopeni), terjadi
peningkatan nilai hematokrit diatas 20% dari nilai normal

(hemokonsentrasi).
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g. Timbulnya beberapa gejala klinik yang menyertai seperti mual,
muntah, penurunan nafsu makan (anoreksia), sakit perut, diare,
menggigil, kejang dan sakit kepala.

h. Mengalami perdarahan pada hidung (mimisan) dan gusi.

i.  Demam yang dirasakan penderita menyebabkan keluhan pegal/sakit
pada persendian.

J- Munculnya bintik-bintik merah pada kulit akibat pecahnya pembuluh
darah (Sunaryati, 2011).

3. Proses Penularan Penyakit Demam Berdarah Dengue
Penyebaran penyakit DBD ditularkan melalui gigitan nyamuk

Aedes aegypti dan Aedes albopictus, sehingga pada wilayah yang sudah

diketahui adanya serangan penyakit DBD akan mungkin ada penderita

lainnya bahkan akan dapat menyebabkan wabah yang luar biasa bagi

penduduk disekitarnya (Sitorus, 2008).

4. Pengobatan Penyakit Demam Berdarah
Fokus pengobatan pada penderita penyakit DBD adalah
mengatasi perdarahan, mencegah atau mengatasi keadaan syok/presyok,

yaitu dengan mengusahakan agar penderita banyak minum sekitar 1,5

sampai 2 liter air dalam 24 jam (air teh dan gula sirup atau susu)

(Ngastiyah, 2005).

Penambahan cairan tubuh melalui infus (intravena) mungkin
diperlukan untuk mencegah dehidrasi dan hemokonsentrasi yang

berlebihan. Transfusi platelet dilakukan jika jumlah platelet menurun
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drastis. Selanjutnya adalah pemberian obat-obatan terhadap keluhan yang
timbul, misalnya :
a. Paracetamol membantu menurunkan demam.
b. Garam elektrolit (oralit) jika disertai diare.
c. Antibiotik berguna untuk mencegah infeksi sekunder
Lakukan kompress dingin, tidak perlu dengan es karena bisa
berdampak syok. Bahkan beberapa tim medis menyarankan kompres dapat
dilakukan dengan alkohol. Pengobatan alternatif yang umum dikenal
adalah dengan meminum jus jambu biji bangkok, namun khasiatnya belum
pernah dibuktikan secara medik, akan tetapi jambu biji kenyataannya dapat
mengembalikan cairan intravena dan peningkatan nilai trombosit darah.
. Pencegahan Penyakit Demam Berdarah
Pencegahan dilakukan dengan menghindari gigitan nyamuk

diwaktu pagi sampai sore, karena nyamuk aedes aktif di siang hari (bukan
malam hari). Misalnya hindarkan berada di lokasi yang banyak
nyamuknya di siang hari, terutama di daerah yang ada penderita DBD nya.
Beberapa cara yang paling efektif dalam mencegah penyakit DBD melalui
metode pengontrolan atau pengendalian vektornya adalah:
a. Bersihkan (kuras) tempat penyimpanan air (bak mandi/ WC, drum, dan

lain-lain) sekurang-kurangnya seminggu sekali. Gantilah air di vas,

tempat minum burung, perangkap semut, dan lain-lain sekurang-

kurangnya seminggu sekali;
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d.
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Tutuplah rapat-rapat tempat penampungan air, seperti tempayan, drum,
dan lain-lain agar nyamuk tidak dapat masuk dan berkembang biak
ditempat itu;

Kubur atau buanglah pada tempatnya barang-barang bekas, seperti
kaleng bekas, ban bekas,botol-botol pecah, dan lain-lain yang dapat
menampung air hujan, agar tidak menjadi tempat berkembang biak
nyamuk. Potongan bamboo, tempurung kelapa, dan lain-lain agar
dibakar bersama sampah lainnya;

Tutuplah lubang-lubang pagar pada bambu dengan tanah atau adukan
semen;

Pemeliharaan ikan pemakan jentik (ikan adu/ikan cupang) pada tempat
air kolam, dan bakteri.

Lipat pakaian yang bergantungan dalam kamar agar nyamuk tidak

hinggap disitu;

. Pengasapan/fogging (dengan menggunakan malathion dan fenthion).

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

(Misnadiarly, 2009).



C. Kerangka Teori Penelitian

Tingkat pengetahuan Kepala
Kelurga

a. Usia

b. Pendidikan

c. Pengalaman
d. Media Masa

e. Sosial Budaya

Tindakan Pencegahan
a.3M(menguras,menutup,mengubur)

b.Pemeliharaan ikan pemakan
jentik(ikan cupang)

c.Lipat pakaian /kain yang
bergantungan dalam kamar agar
nyamuk tidak hinggap disitu
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Penyebab DBD adalah
Virus Dengue :
a.serotipe 1
b.serotipe 2
c.serotipe 3
d.serotipe 4

v

Vektor Penyakit DBD
a.Nyamuk Aedes Aegypti

b.Nyamuk Aedes

\4

Manusia rentan

d.Memberikan Bubuk Abate Demam Berdarah dibagi
i menjadi 4 derajat penyakit
e.Pengasapan/fogging
__________________ I a.Derajat 1
b.Derajat 2
c.Derajat 3
d.Derajat 4
Keterangan : v
:_ O - diteliti Penanganan
I
: tidak diteliti
Sembuh

Meninggal

Gambar 1. Kerangka Teori Penelitian
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D. Kerangka Konsep Penelitian

Variabel Independen Variabel Dependen
Tingkat Pengetahuan kepala > Tindakan pencegahan DBD
keluarga

Gambar 2. Kerangka Konsep Penelitian

E. Hipotesis
Dari teori-teori yang telah di uraikan di atas maka dapat di rumuskan
jawaban sementara dari permasalahan yang hendak di teliti, yaitu sebagai
berikut:
“Ada Pengaruh antara tingkat pengetahuan kepala keluarga terhadap
tindakan pencegahan DBD di Desa Trangsan Kecamatan Gatak

Kabupaten Sukoharjo”.



