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ABSTAK 

 

PEMETAAN KEJADIAN DIARE DI LINGKUNGAN  WILAYAH KERJA 

UNIT PELAYANAN TERPADU KESEHATAN MASYARAKAT  GIANYAR II 

TAHUN 2018 

 

Diare merupakan penyakit umum yang masih menjadi masalah kesehatan 

utama pada anak terutama pada balita di berbagai negara-negara terutama di Negara 

berkembang. Penyakit diare masih cukup tinggi ditemukan di Kabupaten Gianyar. 

Diare masuk dalam sepuluh penyakit terbanyak dan dari tahun ke tahun jumlah kasus 

cenderung meningkat di UPT Kesmas Gianyar II. Tujuan penelitian ini adalah untuk 

mengetahui usia, jenis kelamin dan tempat tinggal pasien yang mengalami penyakit 

diare. Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif deskriptif. Sajian data kuantitatif 

sebagai hasil analisis kuantitatif diolah dalam bentuk grafik. Berdasarkan hasil 

penelitian diperoleh hasil yaitu jika dikelompokkan berdasarkan usia, pasien yang 

paling banyak memiliki usia 20 tahun keatas, berdasarkan jenis kelamin didominasi 

oleh pasien dengan jenis kelamin laki-laki, sedangkan daerah dengan penduduk yang 

mengalami penyakit diare paling tinggi yakni Desa Siangan dan Kelurahan Bitera 

dengan rata-rata 13,25 kasus diare perbulan. 

 
Kata kunci : Diare, penelitian kuantitatif deskriptif, usia, jenis kelamin, tempat 
tinggal 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 



v 
 

 
 

ABSTRACT 
 

MAPPING OF DIARE EVENTS IN THE ENVIRONMENT WORKING TERMS OF 
UPT KESMAS GIANYAR II YEAR 2018 

 
  
 Diarrhea is a common disease that is still a major health problem in children, especially in 

toddlers in various countries, especially in developing countries. Diarrhea is still high enough to be 

found in Gianyar Regency. Diarrhea is included in the top ten diseases and from year to year the 

number of cases tends to increase in UPT Kesmas Gianyar II. The purpose of this study was to 

determine the age, sex and residence of patients with diarrheal disease. This research is a descriptive 

quantitative research. Quantitative data as a result of quantitative analysis is processed in graphical 

form. Based on the result of the research, the result is that if grouped by age, most patients have age 

20 years and above, based on sex is dominated by patient with male gender, while area with the 

highest diarrhea is Siangan and Bitera Village with an average of 13.25 cases of diarrhea per month. 

 
 

Keywords : Diarrhea, descriptive quantitative research, age, sex, residence 
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