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P 
enulis sejak tahun 2002 bertugas di 

Puskesmas Purwanegara 2 dan 

kebetulan menjabat selaku KUPM. Pada 

tahun 2001 dan 2002 pernah terjadi KLB pada 

wilayah kerja Puskesmas ini tepatnya di Desa 

Kaliajir. Desa Kaliajir adalah satu dari lima desa 

yang sering terjadi kasus malaria yaitu Desa 

Merden, Kalitengah, Karanganyar, Petir dan 

Pucungbedug. Desa Kaliajir penduduknya 

berjumlah 5.272 jiwa dengan komposisi penduduk 

laki-laki 2.555 dan perempuan 2.717. Sebagian 

besar penduduk di wilayah ini bekerja sebagai 

buruh/pekerja di luar kota/pulau dan petani. Trend 

kasus malaria di Desa Kaliajir dapat dilihat sebagai 
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lEI API Pusk 23.57 32.73 0.55 0.1 0.06 0.7 

I• API Kaliaiir 49.90 18.26 1.00 0.39 3.35 0.39 

pada malam hari dapat menggunakan ojek. Dari 

pusat desa ke dukuh-dukuh terpencil pun dapat 

terjangkau dengan angkutan ojek. Namun, itu 

selama musim kemarau. Pada musim penghujan 

ada dusun yang sulit dijangkau karena jalanan 

masih tanah sehingga licin terguyur hujan. Pada 

musim ini tidak semua ojek mau mengantarkan kita 

ke lokasi tersebut, apabila mau bayarannya dapat 

2-3 kali lipat. ltulah gambaran sekilas tentang salah 

satu desa yang menjadi penyumbang terbesar 

kasus malaria di wilayah 

Puskesmas Purwanegara 2. 
Sejak tahun 2001 wilayah Puskesmas kami 

mendapat tambahan tenaga 7 orang JMD, yang 

salah satunya ditempatkan di Desa Kaliajir. Pada 

awal-awal JMD bekerja , meskipun telah 

melaksanakan tugas selaku JMD yaitu melakukan 

pengecekan berkala di wilayah kerjanya, JMD 

mengalami kesulitan dalam menemukan secara 

dini penderita malaria. Hal t~rsebut dikarenakan 

wilayah Desa Kaliajir cukup luas dengan 

keterjangkauan yang relatif sulit sehingga tidak 

memungkinkan bagi JMD untuk menyelesaikan 

kunjungan rumah dalam 1 hari. Untuk 

Gambar 1. Annual Paracyte lncidens (API) di Desa memudahkan memberitahu rumah penderita JMD 

Kaliajir dan di Wilayah Puskesmas 2 disuruh membuat peta Desa rumah per rumah per 

Purwanegara RT, beserta keterangan jalan, sungai, bangunan 

Desa Kaliajir berjarak 3 Km dari Puskesmas 2 

Purwanegara dan 33 Km dari Pu sat kota 

Banjarnegara. Sarana transportasi umum untuk 

menjangkau lokasi desa ini dari jalan raya adalah 

yang ada. Kemudian oleh salah seorang rekan 

dengan perangkat komputer membuat ulang peta 

tersebut. Tiap tahunnya peta di-fotocopy dan 

diberikan kepada JMD untuk ditandai lokasi-lokasi 

atau kol Coak 
ditemukannya penderita, dan apabila JMD melapor 

menggunakan mobil bak terbuka 

demikian penduduk Banjarnegara menyebutnya .. 
kepada kami , kami dapat membuka peta 

masternya sehingga mendapat gambaran dimana 

*)Stat Puskesmas 2 Purwanegara 
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