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Malaria adalah penyakit yang disebabkan oleh parasit (protozoa)

dari genus Plasmodium yang hidup dan berkembang biak di organ hati dan

mengifeksi sel darah merah manusia. Penyakit ini secara alamiah

ditularkan melalui gigitan nyamuk Anopheles betina. Orang yang

menderita malaria secara khas mengalami gejala awal mirip seperti flu,

demam tinggi, rasa dingin, dan sakit kepala.Tujuan penelitian ini adalah

untuk mengetahui Gambaran Kondisi Rumah dan Kebiasaan Penderita

Malaria di Kampung Ifale Distrik Sentani Kabupaten Jayapura.

Jenis penelitian yang digunakan adalah deskriptif kuantitatif

dengan pendekatan cross sectional. Populasi dalam penelitian ini

sebanyak 60 responden yang terkena penyakit malaria di Kampung Ifale.

Teknik pemgambilan sampel ini dengan total sampling. Instrumen dalam

penelitian menggunakan observasi dan kuesioner.

Hasil penelitian ini diperoleh dari 60 responden. Responden

yang memiliki plafon di rumah sebanyak 20 responden (33,33%) dan yang

tidak memiliki plafon sebanyak 40 responden (66,66%), yang mempunyai

kerapatan diding rumah ≥ 1,5mm² sebanyak 35 responden (58,3%) dan

yang tidak mempunyai kerapatan diding < 1,5mm² sebanyak 25 responden

(41,7%), yang sekeliling rumahnya terdapat Breeding placessebanyak 42

responden (70%) dan yang tidak terdapat Breeding placessebanyak 18

responden (30%), yang melakukan aktivitas di malam hari sebanyak 48

responden (80%) dan yang tidak melakukan aktivitas di malam hari

sebanyak 12 responden (20%), dan yang melakukan aktivitas menutup

jendela di sore hari sebanyak 38 responden (63,3%) dan yang tidak tutup

jendela sebanyak 22 responden (32,7%).
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Malaria is a disease caused by parasites (protozoa) of the
genus Plasmodium that live and multiply in the liver and infect human red
blood cells. This disease is naturally transmitted through the bite of a
female Anopheles mosquito. People who suffer from malaria usually
experience early symptoms similar to the flu, high fever, chills and
headaches.

The type of research used is descriptive quantitative with a
cross-sectional approach. The population in this study were 60
respondents affected by malaria in Ifale Village. This sampling technique
with total sampling. Instruments in the study used observation and
questionnaires.

The results of this survey were obtained from 60 respondents.
Respondents who have a ceiling at home are 20 respondents (33.33%) and
those who do not have a ceiling are 40 respondents (66.66%), who have a
house wall density of 1.5 mm² no fewer than 35 respondents (58.3%) and
no wall density <1.5 mm² have no fewer than 25 respondents (41.7%),
whose houses are surrounded by Paneerplaats no fewer than 42
respondents (70%) and who do not have a Nursery Place no less than 18
respondents (30%), who do activities at night 48 respondents (80%) during
the day and 12 respondents (20%) who do no activities at night and 38
respondents (63.3%) closed their windows and 22 respondents did not
close the windows (32.7 ). %).
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