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GAMBARAN TINGKAT PENGETAHUAN MENGENAI PENYAKIT 

LEPTOSPIROSIS PADA DOKTER UMUM DI KECAMATAN 

PONTIANAK BARAT DAN PONTIANAK KOTA 

 

Angel Fish1; Mardhia2; Delima Fajar Liana2,3 

 

INTISARI 

 

Latar Belakang: Tingginya kejadian banjir, terutama pada wilayah Kecamatan 

Pontianak Barat dan Pontianak Kota menjadi salah satu faktor risiko penyebaran 

leptospirosis yang sebagian besar kasusnya tidak menunjukkan gejala dengan 

manifestasi parah saat memasuki fase kronis. Peran dokter umum diperlukan dalam 

melakukan pencegahan dan pengendalian penyakit sehingga penting untuk menilai 

tingkat pengetahuan mereka mengenai infeksi tersebut. Tujuan: Mengetahui 

gambaran tingkat pengetahuan penyakit leptospirosis pada dokter umum di 

Kecamatan Pontianak Barat dan Pontianak Kota. Metode: Penelitian merupakan 

studi deskriptif observasional dengan pendekatan cross sectional, data diambil 

secara luring menggunakan kuesioner cetak dan secara daring menggunakan 

Google Form. Kuesioner terdiri dari 17 pertanyaan mencakup topik mengenai 

definisi dan etiologi, epidemiologi, manifestasi klinis, mekanisme transmisi dan 

patogenesis, diagnosis, pencegahan, dan tatalaksana leptospirosis. Hasil: Sebagian 

besar responden memiliki tingkat pengetahuan baik (76,92%). Responden kategori 

usia 40-60 tahun dan kategori usia 18-40 tahun memiliki rata-rata tingkat 

pengetahuan baik. Responden perempuan dan responden laki-laki memiliki rata-

rata tingkat pengetahuan baik. Responden dari institusi pendidikan kedokteran 

negeri dan swasta memiliki rata-rata tingkat pengetahuan baik. Sumber informasi 

yang digunakan responden adalah buku teks (64,1%), jurnal (61,5%), media 

elektronik atau internet (56,4%), materi perkuliahan (53,8%) dan media cetak 

(30,8%). Kesimpulan: Tingkat pengetahuan dokter umum di Kecamatan 

Pontianak Barat dan Pontianak mengenai leptospirosis tergolong baik (76,92%). 

Dibutuhkan pemberian informasi atau pelatihan pada aspek yang kurang dikuasai. 

 

Kata Kunci: Pengetahuan, Leptospirosis, Dokter Umum. 
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OVERVIEW OF KNOWLEDGE LEVEL REGARDING LEPTOSPIROSIS 

AMONG GENERAL PRACTITIONERS IN PONTIANAK BARAT AND 

PONTIANAK KOTA DISTRICTS 

 

Angel Fish1; Mardhia2; Delima Fajar Liana2,3 

 

ABSTRACT 

 

Background: The high incidence of flooding, particularly in Pontianak Barat and 

Pontianak Kota districts, serves as a risk factor for the spread of leptospirosis, a 

disease often presenting asymptomatically but with severe manifestations in 

chronic phases. The role of general practitioners is essential in the prevention and 

control of this disease, making it important to assess their knowledge level 

concerning leptospirosis.  

Objective: To describe the knowledge level of general practitioners regarding 

leptospirosis in West Pontianak and Pontianak City districts.  

Methods: This research was an observational descriptive study with a cross-

sectional approach, collecting data offline using printed questionnaires and online 

via Google Forms. The questionnaire consists of 17 questions about topics on the 

definition and etiology, epidemiology, clinical manifestations, transmission 

mechanisms and pathogenesis, diagnosis, prevention, and management of 

leptospirosis.  

Results: Most respondents demonstrated a good level of knowledge (76.92%). 

Respondents in the age groups of 40–60 years and 18–40 years both had a good 

knowledge level. Both female and male respondents showed a good knowledge level, 

as did respondents from both public and private medical institutions. Sources of 

information utilized by respondents included textbooks (64.1%), journals (61.5%), 

electronic or internet-based media (56.4%), lecture materials (53.8%), and printed 

media (30.8%). Conclusion: The knowledge level of general practitioners in 

Pontianak Barat and Pontianak Kota districts regarding leptospirosis is majority 

good (76.92%). Additional information or training is needed to address areas of 

lesser familiarity. 

 

Keywords: Knowledge, Leptospirosis, General Practitioners. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

1.1 Latar Belakang 

Leptospirosis merupakan penyakit zoonosis yang disebabkan oleh bakteri 

leptospira.1 Secara umum leptospirosis ditularkan melalui hewan ternak seperti sapi, 

babi dan kuda, ataupun melalui beberapa jenis hewan liar dan peliharaan terutama 

pada hewan pengerat dan anjing.2,3 Sebagian besar infeksi ditularkan oleh tikus 

sehingga di beberapa negara juga dikenal sebagai “demam urin tikus”. 

Leptospirosis menginfeksi manusia melalui paparan lingkungan yang 

terkontaminasi oleh urin ataupun kontak langsung dengan darah dan jaringan 

hewan terinfeksi.2,4 

Leptospirosis terjadi hampir di seluruh dunia dengan kejadian tertinggi pada 

wilayah tropis dan subtropis.1 Perkiraan Global Burden of Disease (GDB) pada 

manusia mencapai 1,03 juta kasus per tahun, dengan 58.900 kematian. Insiden 

leptospirosis di dunia ditemukan pada wilayah Afrika dengan prevalensi tertinggi 

yaitu 95,5 per 100.000 penduduk, diikuti dengan Pasifik Barat, Amerika, Asia 

Tenggara dan Eropa. Menurut International Leptospirosis Society (ILS), Indonesia 

memiliki insiden leptospirosis yang tinggi dan menduduki peringkat ke-3 untuk 

mortalitas tertinggi setelah China dan India.5 Leptospirosis di Indonesia pada tahun 

2022 ditemukan 1.419 kasus di sepuluh provinsi, yakni DKI Jakarta, Jawa Barat, 

Jawa Tengah, DI Yogyakarta, Jawa Timur, Banten, Kalimantan Utara, Sulawesi 

Selatan, dan Kalimantan Timur. Angka ini meningkat dibandingkan dengan tahun 

2021 dengan kejadian 734 kasus. Case Fatality Rate (CFR) mengalami penurunan 

dari 11,4% di tahun 2021 menjadi 9,8% di tahun 2022.6 Jumlah laporan kasus 

leptospirosis diyakini masih sangat kecil dibandingkan dengan angka kejadian 

leptospirosis di Indonesia dengan perkiraan morbiditas tahunan pada angka 39,2 

per 100.000 orang.7  

Beberapa wilayah di Indonesia rentan dengan terjadinya Kejadian Luar 

Biasa (KLB) leptospirosis berdasarkan tingginya kejadian banjir dan sanitasi 
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lingkungan yang belum baik sebagai faktor risiko penyebaran penyakit. Wilayah 

Pontianak, terkhusus pada Kecamatan Pontianak Barat dan Pontianak Kota yang 

secara geografi memiliki topografi rendah, rentan mengalami banjir/genangan saat 

musim penghujan disebabkan oleh air laut atau sungai yang pasang.8 Selain itu, 

faktor risiko lain seperti pekerjaan sebagian besar masyarakat yang memiliki kontak 

langsung dengan lingkungan terkontaminasi patogen menjadikan wilayah tersebut 

rentan terhadap KLB leptospirosis, sehingga tindakan pengawasan penyebaran 

infeksi leptospirosis penting untuk dilakukan terkait tingginya risiko penyebaran 

meskipun belum adanya laporan kasus pada wilayah Kalimantan Barat 

Sebagian besar kasus leptospirosis tidak menunjukkan gejala atau hanya 

gejala ringan mirip dengan flu seperti demam, mual, muntah, sakit perut dan nyeri 

otot pada betis, punggung dan perut. Namun saat memasuki fase kronis, infeksi 

mengarah pada manifestasi yang lebih parah meliputi gagal ginjal, ikterik, 

perdarahan, dan gangguan pernafasan.1 Leptospirosis seringkali sulit didiagnosis 

karena gejalanya yang mirip dengan penyakit lain dan sulit dilakukan tes diagnostik 

untuk mendeteksi keberadaan bakteri atau antibodi yang dihasilkan.4,9 

Upaya pencegahan dan pengendalian penyakit seperti bekal pengetahuan 

yang memadai terutama pada dokter umum sangat dibutuhkan. Selain itu, seorang 

dokter umum juga diharapkan mampu mendiagnosis dan melakukan penanganan 

secara mandiri dan tuntas sesuai dengan capaian tingkat kemampuan 4 berdasarkan 

Standar Nasional Pendidikan Profesi Dokter Indonesia (SNPPDI).10 Keterbatasan 

pengetahuan dapat berdampak menjadi hambatan dalam deteksi dini, penanganan 

dan pencegahan leptospirosis di tingkat lokal. Oleh karena itu, penelitian terkait 

tingkat pengetahuan dokter umum di wilayah Pontianak dengan kerentanan infeksi 

leptospirosis menjadi hal yang penting untuk dilakukan. 

1.2 Rumusan Masalah 

Bagaimana gambaran tingkat pengetahuan mengenai leptospirosis pada 

dokter umum di Kecamatan Pontianak Barat dan Pontianak Kota? 
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1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

Mengetahui gambaran tingkat pengetahuan penyakit leptospirosis pada 

dokter umum di Kecamatan Pontianak Barat dan Pontianak Kota. 

1.3.2 Tujuan Khusus 

1. Mengetahui gambaran tingkat pengetahuan penyakit leptospirosis pada 

dokter umum di Kecamatan Pontianak Barat dan Pontianak Kota 

berdasarkan usia, jenis kelamin dan institusi. 

2. Mengetahui sumber informasi yang digunakan oleh dokter umum  di 

Kecamatan Pontianak Barat dan Pontianak Kota dalam meningkatkan 

pengetahuan mengenai leptospirosis. 

1.4 Manfaat Penelitian 

1.4.1 Manfaat Bagi Peneliti 

Penelitian ini dilaksanakan untuk mengetahui gambaran tingkat 

pengetahuan dokter umum di Kecamatan Pontianak Barat dan Pontianak Kota 

mengenai penyakit leptospirosis sehingga dapat menjadi pembelajaran tersendiri 

bagi peneliti dalam mengkaji topik yang diangkat.  

1.4.2 Manfaat Bagi Ilmu Pengetahuan 

Penelitian ini diharapkan dapat digunakan sebagai acuan dan bahan 

kepustakaan bagi penelitian lebih lanjut berkaitan dengan perilaku dalam 

mewujudkan eliminasi leptospirosis.  

1.4.3 Manfaat Bagi Masyarakat 

Penelitian ini diharapkan dapat menjadi informasi bagi masyarakat, 

khususnya bagi dokter umum akan pentingnya pengetahuan terhadap penyakit 

leptospirosis. 

1.4.4 Manfaat Bagi Pemerintah 

Penelitian ini diharapkan dapat menjadi acuan bagi pemerintah, khususnya 

instansi kesehatan dalam mengedukasikan mengenai penularan leptospirosis, 

tindakan pencegahan dan penanganan yang tepat. 
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1.5 Keaslian Penelitian 

Tabel 1.1 Keaslian Penelitian 

No. Judul Penelitian 

(Penulis, Tahun) 

Perbandingan 

Penelitian Lalu Penelitian Saat Ini 

1 Gambaran Pengetahuan Kader 

Kesehatan Desa Wisata Kandri 

mengenai Leptospirosis (Siti 

Maisyaroh Bakti Pertiwi, 

Yauminnisa Hapsari, dan Naela 

Fadhila, 2020) 11 

1. Variabel 

penelitian: 

Tingkat 

pengetahuan 

2. Lokasi: Desa 

Kandri, 

Kecamatan 

Gunungpati, 

Semarang 

3. Subjek: Kader 

kesehatan desa 

1. Variabel 

penelitian: 

Tingkat 

pengetahuan 

2. Lokasi: 

Kecamatan 

Pontianak Barat 

dan Pontianak 

Kota 

3. Subjek: Dokter 

umum 

2 Pengetahuan Petugas 

Kesehatan dan Lintas Sektor 

tentang Leptospirosis di 

Kabupaten Pati (Aryani 

Pujiyanti, Dimas Bagus 

Wicaksono Putro, Arif 

Mulyono, dan Peni Setyawati, 

2019) 12 

1. Variabel 

penelitian: 

Tingkat 

pengetahuan 

2. Lokasi: 

Kabupaten Pati 

3. Subjek: Petugas 

kesehatan dan 

non kesehatan 

1. Variabel 

penelitian: 

Tingkat 

pengetahuan 

2. Lokasi: 

Kecamatan 

Pontianak Barat 

dan Pontianak 

Kota 

3. Subjek: Dokter 

umum 

 

  


