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Abstrak

Malaria masih menjadi salah satu masalah kesehatan utama di Kota Jayapura dengan tingkat endemisitas tinggi
dan variasi kasus antar-Puskesmas yang belum terpetakan secara sistematis. Penelitian ini bertujuan untuk
memetakan distribusi kasus malaria berdasarkan puskesmas, jenis kelamin, dan kelompok usia di Kota Jayapura
tahun 2024. ini untuk mengeksplorasi kasus malaria berdasrkan asal Puskesmas, jenis kelamin dan usia penderita
malaria di Kota Jayapura. Data penelitian diperoleh dari Sistem Informasi dinas Kesehatan Propinsi Papua periode
2020 sampai 2024. Penelitian ini menggunakan desain deskriptif kuantitatif berbasis data sekunder Dinas
Kesehatan Papua periode 2020-2024 yang dianalisis secara spasial dan demografis. Hasil penelitian mencatat 13
puskesmas di wilayah Kota Jayapura sebagai lokasi kasus malaria tahun 2024. Kasus tertinggi ditemukan di
Puskesmas Koya Barat dengan 2.977 kasus, sedangkan terendah di Puskesmas Jayapura Utara sebanyak 656 kasus.
Secara umum, penderita malaria didominasi oleh laki-laki (£60—65%). Berdasarkan kelompok usia, kasus
terbanyak terjadi pada usia 5-14 tahun, terutama di Puskesmas Koya Barat (679 kasus) dan Yoka (511 kasus).
Kelompok usia 15-64 tahun juga tinggi di Yoka (2.024 kasus) dan Koya Barat (2.020 kasus), sementara kelompok
0—4 tahun menunjukkan jumlah kasus jauh lebih rendah. Jenis infeksi Plasmodium falciparum merupakan yang
paling dominan, mencapai 68,2% di Puskesmas Yoka dan 55,6% di Koya Barat. Spesies P. vivax ditemukan
sebesar 31,8% dan 44,4% pada kedua wilayah tersebut. Kasus tertinggi ditemukan di Puskesmas Koya Barat (2.977
kasus)” dan “infeksi dominan Plasmodium falciparum mencapai 68,2%”.Secara keseluruhan, Puskesmas Koya
Barat dan Yoka merupakan daerah dengan beban malaria tertinggi di Kota Jayapura tahun 2024, terutama pada
kelompok usia anak dan remaja dengan dominasi infeksi P. falciparum. Hasil penelitian ini memberikan dasar
empiris untuk perencanaan intervensi eliminasi malaria berbasis wilayah dan karakteristik demografi pasien di
tingkat layanan primer. Selain itu, hasil penelitian Hasil penelitian ini penting sebagai dasar penyusunan kebijakan
eliminasi malaria berbasis wilayah di Papua.

Kata Kunci: Kota Jayapura, Malaria, Plasmodium Falciparu, Plasmodium Vivax, Puskesmas
Abstract

Malaria remains a major health problem in Jayapura City, with high endemicity and unsystematically mapped
variations in cases between Community Health Centers (Puskesmas). The purpose of this study was to explore
malaria cases based on the origin of the Community Health Center, gender, and age of malaria sufferers in
Jayapura City. Research data were obtained from the Papua Provincial Health Office Information System for the
period 2020 to 2024. This study used a quantitative descriptive design based on secondary data from the Papua
Health Office for the period 2020-2024, which was analyzed spatially and demographically. The results recorded
13 Community Health Centers in Jayapura City as locations for malaria cases in 2024. The highest number of
cases was found in the West Koya Community Health Center with 2,977 cases, while the lowest was in the North
Jayapura Community Health Center with 656 cases. In general, malaria sufferers were predominantly male (+60—
65%). By age group, the highest number of cases occurred in the 5—14 age group, particularly in the Koya Barat
(679 cases) and Yoka (511 cases) Community Health Centers. The 15—-64 age group also had a high incidence in
Yoka (2,024 cases) and Koya Barat (2,020 cases), while the 0—4 age group showed a much lower number of cases.
Plasmodium falciparum was the most prevalent infection type, accounting for 68.2% of cases in the Yoka
Community Health Center and 55.6% in Koya Barat. P. vivax was found in 31.8% and 44.4% of cases in the two
areas. The highest cases were found in the Koya Barat Community Health Center (2,977 cases)” and “the
dominant infection of Plasmodium falciparum reached 68.2%. Overall, the Koya Barat and Yoka Community
Health Centers were the areas with the highest malaria burden in Jayapura City in 2024, especially in the children
and adolescent age groups with a predominance of P. falciparum infections. The results of this study provide an
empirical basis for planning malaria elimination interventions based on area and patient demographic
characteristics at the primary care level.
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1. PENDAHULUAN

Malaria merupakan penyakit menular dengan endemisitas tinggi di Papua yang memiliki angka
kejadian lebih dari 100 setiap seribu penduduk. Penyakit tersebut sulit diberantas karena dukungan
kondisi geografis seperti musim hujan dan kemarau yang tidak tentu sehingga membantu penularan
malaria (Kahar et al., 2023; Rozi et al., 2024). Dampak malaria mengakibatkan komplikasi, beban
kesehatan masyarakat secara global, penurunan produktivitas, mempengaruhi keadaan ekonomi,
gangguan kognitif bahkan kematian (Nnamonu et al., 2020). Akibat buruk lainnya dari penyakit malaria
adalah penurunan prestasi anak anak, perubahan gaya hidup orang dewasa dan gangguan aktivitas
ekonomi dan sosial (Babamale et al., 2022). Data sebelumnya menyebutkan terdapat 24 juta anak
terinfeksi malaria di seluruh dunia dan berdampak pada penurunan kognisi, memory dan lingusitik
(Noell et al., 2022). Penyakit tersebut juga menyebabkan mortalitas sebanyak 400.00 jiwa per tahunnya
di wilayah Afrika Sub Sahara (Wambani & Okoth, 2022). Berbagai dampak negatif penyakit malaria
tersebut akan terjadi pada daerah lain yang memiliki endemisitas tinggi seperti Kota Jayapura.

Beban angka infeksi malaria yang tinggi di Kota Jayapura menjadikan wilayah tersebut sebagai
bagian prioritas pemerintah dalam rangka eliminasi malaria(Pamangin et al., 2023a). Kasus infeksi
malaria yang tinggi memberikan refleksi adanya masalah serius kesehatan di masyarakat. Selain itu,
merupakan cerminan adanya variasi kasus malaria di setiap Puskesmas sebagai tempat pencegahan
maupun pengobatan malaria yang belum terpetakan dengan optimal. Faktor demografis seperti usia,
tempat tinggal penduduk, dan jenis kelamin adalah bagian penting dari faktor kerentanan infeksi malaria
(Chilot, Mondelaers, Alem, Asres, Yimer, Toni, & Ayele, 2023; Ibrahim et al., 2023; Ramdzan et al.,
2019). Namun demikian berbagai kajian sebelumnya fokus pada aspek klinis malaria seperti
hematologis, anemia dan penanda molekuler serta genetik. Kajian malaria yang mengkaji profil darah,
hemoglobin menunjukkan pada satu tempat tertentu. Sedangkan kajian molekuler dan genetik mengarah
pada ekspresi mRNA, polimorfisme gen yang memiliki hubungan dengan kerentanan serta respon imun
infeksi Plasmodium (Al-Salahy et al., 2016; Harp et al., 2023; Jiero & Pasaribu, 2021). Dengan demikian
pemetaan malaria berdasarkan faktor demografis dan asal puskesmas sangat penting untuk membantu
program eliminasi malaria dan bahan membuat kebijakan nyata dalam pencehagan dan pengobatan
malaria di tempat endemis. Selain itu, hasil penelitian tersebut dapat digunakan untuk dasar ilmiah dalam
intervensi berdasarkan bukti di tingkat layanan primer. Jumlah kasus malaria yang berragam
menggambarkan tingkat kesehatan di masyarakat.

Kasus malaria berdasarkan API/Annual Paracite Incidence di Papua khususnya kota Jayapura
mencapai 43,03 % pada tahun 2019, merupakan angka paling tinggi di Indonesia (Wahyuni et al., 2022).
Data penelitian sebelumnya mencatat kasus malaria akibat infeksi Plasmodium falciparum dan P.vivax
menimbulkan mortalitas dengan angka kejadian tahunan yang tinggi(Chu et al., 2023). Sedangkan
menurut laporan terpisah kejadian malaria di Kota Jayapura mencapai 3.304 kasus pada tahun 2022
(Pamangin et al., 2023b). Variasi jumlah kasus malaria dipengaruhi oleh berbagai faktor pemicu
sehingga sulit diberantas.

Faktor faktor yang mendukung kejadian malaria termasuk demografi, jenis kelamin, usia dan status
perkawinan. Kelompok masyarakat usia produktive kurang dari 20 tahun dan mereka yang menikah
memiliki tingkat kerentanan tinggi dibandingkan kelompok lainnya untuk terkena malaria (Kwofie et
al., 2020). Sedangkan hasil penelitian berbeda menunjukkan bahwa lingkungan turut mendukung
kejadian malaria di suatu wilayah. Area dekat pertanian dan padang rumput menjadi faktor pendukung
dalam perkembang biakan nyamuk sehingga masyarakat yang bermukim sering terinfeksi malaria
(Steiber et al., 2023). Hal lain yang memicu kejadian malaria adalah faktor lingkungan yang lembab,
iklim tertentu dan area yang dekat bendungan (Mugwagwa et al., 2017; Xu et al., 2022).

Beberapa kajian terdahulu mengungkapkan bahwa faktor usia dan kejadian malaria bervariasi dan
berbeda beda setiap wilayah. Hasil penelitian oleh (Chilot, Mondelaers, Alem, Asres, Yimer, Toni, &
Tadesse Ayele, 2023) bahwa usia anak anak 1- 4 athun dan usia orang tua 15-49 tahun memiliki
kerentanan yang tinggi terkena malaria. Sejalan dengan hasil penelitian lain yang membuktikan bahwa
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usia di atas 50 tahun penderita malaria akan memiliki komplikasi yang berat seperti gagal ginjal,
hiperparasetemia bahkan kematian (Shi et al., 2023). Hasil penelitian serupa menunjukkan bahwa faktor
usia menjadi hal penting untuk penanganan malaria. Dalam populasi kelompok usia dibawah 15 tahun
penderita malaria akan mengalami parsetemia tinggi dan kondisinya semakin memburuk ketika terjadi
penundaan pengobatan (Aguiar et al., 2022). Selain faktor lingkungan dan usia aspek jenis kelamin juga
memiliki kaitan erat dengan kejadian malaria.

Kasus malaria yang berkaitan dengan jenis kelamin memiliki hasil yang tidak konsisten dari
beberapa penelitian sebelumnya. Penderita malaria didominasi oleh kelompok laki laki usia 20 sampai
29 sebanyak 70 % di negara Brasil dibandingkan perempuan. Hal ini dipengaruhi oleh berbagai faktor
seperti perilaku dan biologis (Okiring et al., 2022). Sejalan dengan kajian berbeda bahwa laki laki paling
rentan terkena malaria dibandingkan perempuan (Agegnehu et al., 2018). Namun, kajian lain
menyatakan bahwa jenis kelamin perempuan khususnya usia subur di Uganda paling banyak menderita
malaria dibandingkan laki laki (Okiring et al., 2022). Hal ini disebabkan perempuan dalam merespon
parasit malaria untuk menghilangkan efeknya jauh lebih cepat dibandingkan laki laki (Briggs et al.,
2020). Kondisi tersebut menggambarkan bahwa jenis kelamin sebagai sakah satu faktor resiko pada
penyakitmalaria secara umum.

Meskipun berbagai penelitian telah mengkaji aspek klinis dan molekuler malaria di Papua, belum
ada studi yang secara komprehensif memetakan distribusi spasial kasus malaria menurut variabel
demografi dan lokasi layanan primer di Kota Jayapura.Sehingga riset ini diperlukan untuk memeperoleh
data tersebut sehingga dapat digunakan untuk membantu upaya eliminasi malaria secara terarah dan
berkelanjutan.

Tujuan penelitian ini adalah untuk memetakan distribusi kasus malaria berdasarkan asal
Puskesmas, kelompok usia, dan jenis kelamin pasien di Kota Jayapura pada tahun 2024.

2. METODE PENELITIAN

Penelitian ini menggunakan desain deskriptif kuantitatif dengan pendekatan spasial dan demografis
untuk menggambarkan pola penyebaran malaria di Kota Jayapura tahun 2024 berdasarkan data agregat
dari seluruh puskesmas. Kota Jayapura dipilih sebagai lokasi penelitian karena merupakan wilayah
endemis dengan variasi ekologi dan sosial yang memengaruhi penularan malaria. Populasi penelitian
mencakup seluruh pasien yang terdiagnosis malaria sepanjang tahun 2024, dengan metode total
sampling terhadap data yang memenubhi kriteria inklusi dan eksklusi sesuai ketentuan Dinas Kesehatan.
Data sekunder diperoleh dari laporan resmi Dinas Kesehatan Kota Jayapura yang mencakup jumlah
kasus, jenis infeksi Plasmodium, usia, jenis kelamin, dan asal puskesmas. Pengumpulan data dilakukan
melalui prosedur dokumentasi setelah memperoleh izin resmi dan diverifikasi untuk menjamin
kelengkapan serta konsistensi sebelum dianalisis. Kriteria inklusi adalah data yang positive malaria
dengan pemeriksaan mikroskopis dan RDT (rapid diagnostic test) yang terdata dalam sistem informasi
Dinkes Kota Jayapura Tahun 2024. Data lengkap, yang memuat jenis kelamin, usia, asal puskesmas dan
hasil pemeriksaan. Kritreia Eksklusi adalah jika data yang tercatat dalam sistem informasi Dinkes Kota
Jayapura tidak lengkap, data berulang, dan berasal dari luar wilayah. Analisis data dilakukan secara
deskriptif kuantitatif menggunakan SPSS versi 27.0, dan hasilnya disajikan dalam bentuk diagram
batang yang menggambarkan distribusi kasus malaria menurut variabel wilayah, demografi, dan jenis
infeksi di Kota Jayapura tahun 2024. Variabel dalam diagram melipiuti kelompok usia, jenis
kelamin,dan Nama Puskesmas, jenis infeksi malaria. Keterbatasan penelitian ini adalah keterbatasan
penggunaan data sekunder yang bergantung pada kelengkapan pencatatan Dinas Kesehatan.

3. HASIL DAN PEMBAHASAN

3.1. Hasil Penelitian

Temuan penelitian menunjukkan puskesmas yang terdata dalam sistem informasi sebanyak 13
Puskesmas yang tersebar di seluruh kota Jayapura selama 2020 sampai 2024. Berdasarkan jenis kelamin
dan asal puskesmas diketahui laki laki lebih banyak dibandingkan perempuan dari semua puskesmas.
Jumlah laki laki penderita malaria terdapat di Puskesmas Koya Barat sebanyak 1.825 dan perempuan
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sebanyak 1.152 kasus. Sedangkan urutan kedua ditempati oleh Puskesmas Waena dengan jumlah
penderita laki laki sebanyak 1.775 dan perempuan 1.228. Sebaliknya jumlahkasus malaria paling sedikit
diperoleh daripuskesmas Kota Jayapura utara dan Abe Pantai. Jumlah penderita laki laki dan perempuan
sam jumlahnya di Puskesmas Jayapura Utara sebanyak 328. Sedangkan di Puskesmas Abe Pantai
perbandingan laki laki dan perempuan 441 dan 315 orang (Gambar.1).

Distribusi jumlahpenderita malaria berdasarkan asal puskesmas
dan jenis kelamin
2000 1825 1775
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Gambar 1. Distribusi jumlah penderita malaria berdasarkan asal puskesmas dan jenis kelamin.
(Sumber ; Hasil pengolahan data)

Berdasarkan kelompok umur pasien malaria dengan jenis kelamin diketahui bahwa Puskesmas
Koya Barat terdapat kelompok usia 0-11 bulan jenis kelamin laki laki 12 anak sama jumlahnya dengan
anak perempuan. Sedangkan laki laki usia 1-4 tahun sebanyak 102 orang dan perempuan hanya 98
orang. Berbeda dengan Puskesmas Jayapura Utara bahwa tidak ditemukan penderita malaria pada laki
laki usia 0-11 bulan, sedangkan usia 1-4 tahun terdapat 19 orang laki laki dan perempuan sebesar 9
orang selama periode penelitian. Secara umum puskesmas Waena paling banyak penderita usia 1-4
tahun sebesar 125 orang (Gambar 2).

DISTRIBUSIUSIA (0-11 BLN DAN 1-4 TAHUN) DAN JENIS KELAMIN
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Gambar 2. Distribusi usia (0-11 bulan ; 1-4 tahun) dan jens kelamin berdasarkan asal puskesmas.
(Sumber ; Hasil pengolahan data)

Data penelitian mengungkapkan bahwa Puskesmas Koya Barat menempati urutan pertama dilihat
dari jumlah penderita malaria berdasarkan usia 5-9 tahun dan jenis kelamin. Rasio laki laki dan
perempuan pada usia tersebut mencapai 181 : 151 orang. Sedangkan kelompok usia 10-14 Tahun
terdapat 199 orang lakilaki dan 148 orang perempuan. Urutan kedua ditempati Puskesmas Yoka yang
mencatat jumlah laki laki usia 5-9 tahun sebesar 164 orangdan perempuan 106 orang. Untuk kelompok
umur 10- 14 tahun diketahui 147 orang dan perempuan sebanyak 94 orang (Gambar.3).
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DISTRIBUSI USIA (5-9 TAHUN DAN 10-14 TAHUN) DAN JENIS
KELAMIN BERDASARKAN ASAL PUSKESMAS
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Gambar 3. Distribusi usia (5-9 tahun ; 10-14 tahun) dan jenis kelamin berdasarkan asal puskesmas.
(Sumber ; Hasil pengolahan data)

Gambar 4. Menggambarkan jumlah penderita malaria usia 15-64 tahun jenis kelamin laki laki
sebanyak 1.322 orang dan perempuan 702 perempuanukan di temukan di Puskesmas Yoka. Sedangkan
posisi kedua terbanyak kelompok usia 15-64 tahun laki laki sebanyak 1.297 orang dan perempuan 723
orang terdapat di Puskesmas Koya barat. Jumlah penderita malaria usia tersebut ditemukan di
Puskesmas Jayapura Utara hanya 255 orang laki laki dan 135 saja perempuan.

DISTRIBUSI USIA (15-64 TAHUN DAN > 64 TAHUN) DAN JENIS
KELAMIN BERDASARKAN ASAL PUSKESMAS
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Gambar 4. Distribusi usia (15-64 tahun ; > 64 tahun) dan jenis kelamin berdasarkan asal puskesmas.
(Sumber ; Hasil pengolahan data)

DISTRIBUSIJENIS INFEKSI BERDASARKAN ASAL PUSKESMAS

708

100
1000
s
800 = nE
o
600 501
an
400 =
w 255
159 . 24
200 —
1M 3 B F
o [ ] - | - . | _

PUS. KOYA PUS. SKOW  PUS. PUS.ABE  PUS. PUS.YOKA PUS.  PUS.ELLY PUS.  PUS.IMBI  PUS Fus.
BARAT  MABO ABEPURA PANTAI  WAENA HAMADI  UYO kO'.mmn TANJUNG JAYAPURA TWANO
RIA UTARA  ENTROP

MPos. Pf ®WPos.Pv ®mPos.Po MPos.Pm MPos. Mix
(Lebih dari 2 Parasite)

Gambar 5. Distribusi jenis malaria berdasarkan Asal Puskesmas.
(Sumber ; Hasil pengolahan data)
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Berdasarkan hasil penelitian jenis infeksi malaria terbanyak disebabkan oleh Plasmodium
falciparum sebesar 1.709 kasus di puskesmas Yoka. Posisi kedua ditempati oleh Puskesmas Koya Barat
terdapat P.Falciparum sebanyak 1.475 kasus sedangkan P.vivax sebanyak 1.180 kasus. Sementara
jumlahkasus paling sedikit ditempati oleh Puskesmas kota Jayapura Utra hanya ditemukan P.falciparum
266 kasus dan P.vivax sebesar 173 kasus (Gambar.5).

3.2. Pembahasan

Hasil penelitian yang ditunjukkan pada Gambar 1. menerangkan bahwa terdapat 13 Puskesmas
yang melayani pasien malaria di Kota Jayapura. Jumlah kasus terbanyak di Puskesmas di Koya Barat
sebesar 2.977 kasus pada laki laki usia 15-64 tahun sebanyak 50 %. Jumlah kedua terbanyak adalah
Puskesmas Waena sebesar 3.003 kasus. Terdapat variasi jumlah kasus di semua Puskesmas di Kota
jayapura, hal ini menggambarkan bahwa infeksi malaria dipengaruhi oleh berbagai faktor termasuk
wilayah, jenis kelamin dan jenis infeksi malria. Kajian terdahulu menjelaskan bahwa kejadian malaria
dipengaruhi oleh genetik, respon imun, kadar sitokinin, dan resistensi terhadap parasit
Plasmodium(Gupta et al., 2023). Sedangkan penelitian lainnya menjelaskan malaria dipengruhi oleh
iklim, tingkat curah hujan, kelembaban wilayah, bahkan keadaan sosial ekonomi masyarakat sehingga
mempengaruhi dinamika penularan infeksi malaria (Cella et al., 2019).

Temuan penelitian mengungkapkan bahwa kelompok anak anak termasuk palingrentan terkena
malaria, data usia 0- 11 bulan samapai usia 1- 4 tahun tampak di semua Puskesmas, namun tertinggi
ditemukan diPuskesmas Koya Barat dan waena. Kondisi ini menggambarkan bahwa kedua wilayah
tersebut kelompokusia anak membutuhkan penangan intensif untuk mengurangi jumlah kasus malaria
(Gambar.2). hasil penelitian sejalan dengna kajian terdahuluyang menyatakan bahwa kejadian malaria
pada anak anak dipengaruhi oleh berbagai faktor termasuk pendidikan ibu, status anemia, jumlah anak,
keadaan tempat tinggal, status sosial dan akses ke pelayanan kesehatan (Chilot, Mondelaers, Alem,
Asres, Yimer, Toni, & Tadesse Ayele, 2023; Sere & Bado, 2023). Kejadian malaria pada anak banyak
dipengaruhi oleh status anemia, penggunaan obat malaria, perekonomian orangtua, riwayat sakit demam
dalam satu minggu (Kweku et al., 2017). Di sisi lain, hasil riset menjelaskan bahwa malaria anak
berhububngan dengan kondisi lingkungan yang memiliki genangan air permanen di sekitar rumah dan
kebiasaan penggunaan kelambu (Yohanes et al., 2020).

Jumlah tertinggi kasus malaria untuk kelompok anak anak usia 5-14 tahun di temukan di Puskesmas
koya Barat dan Waena dengan mayoritas jenis kelamin laki laki (Gambar 3.) keadaan tersebut memberi
indikasi bahwa jenis kelamin dan usia merupakan faktor yang turut mendukung kejadian malaria
sehingga membutuhkan perhatian serius untuk menangani malaria. Hasil penelitian dipertegas kajian
sebelumnya yang menyatakan bahwa jenis kelamin adalah unsur penting dalam kejadian malaria. Hasil
penelitian berbeda membuktikan bahwa laki laki paling banyak menderita malaria dibandingkan
perempuan dengan rasio 5.406 : 4.162 (Naqvi et al., 2020). Keadaan ini dapat dijelaskan bahwa laki laki
merespon malaria dengan berbagai faktor biologis dan tingkah laku. Selain itu, faktor hormon
testosteron sebagai respon imun yang berbeda dengan perempuan sehingga parasetemia pada laki laki
lebih tinggi bahkan menyebabkan kematian (Aguilar-Castro et al., 2022). Penjelasan lain menerangkan
bahwa laki laki memiliki faktor inflamasi atau sitokinin yang lebih banyak ketika menderita malaria
sehingga kondisi metabolisme semakin buruk. Metabolisme hormon testosteron pada laki laki memiliki
karakteristik imnuosupresif sehingga respon imun terhadap infeksi malaria menjadi rendah, hal ini
meningkatkan jumlah parasit dan memperburuk gejala klinis (De Jests Nolasco-Pérez et al., 2025).
penjelasan lain menunjukkan bahwa hormon mampu mengubah stres oksidatif dan produksi sitokinin
yang berguna untuk mengurangi infeksi Plasmodium (Das et al., 2024). Pria terbukti lebih sering
aktivitas di luarrumah sehingga memiliki potensi terkena gigitan nyamuk penyebab malaria (Quaresima
& Awunyo, 2021). Alasan lain laki laki lebih banyak menderita malaria adalah alasan hormonal, tingkat
paparan dan adanya koinfeksi yang berbeda antara pria dan perempuan(Wu et al., 2025).

Merujuk pada Gambar 4. diketahui usia merupakan faktor penting dalam infeksi malaria. Kajian
sebelumnya menunjukkan usia terbukti memiliki kaitan yang rumit terhadap keparahan, prevalensi, dan
implikasi yang berbeda pada malaria. Usia anak anak ,kelompok ibu hamil terbukti paling rentan pada
malaria. Kebanyakan penderita malaria usia anak anak yang berada di daerah endemis sampai mencapai
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69 sampai 85 % (Kamau et al., 2022). Sedangkan penelitian lainnya menyatakan bahwa faktor usia
mampu mempengaruhi kejadian malaria sampai 33,0 % (Chukwudalu et al., 2021).

Berdasarkan jenis infeksi di semua Puskesmas terbukti jenis spesies Plasmodium paling banyak
jumlahnya dibanding kan jenis lainnya. Dominansi pertama adalah Plasmodium falciparum dan urutan
kedua adalah P.vivax. Temuan kedua spesies tertinggi di Puskesmas Yoka sebanyak 1.709 kasus dan
Koya barat sebanyak 1.180 kasus. Temuan inimenggambarkan P.falciparum adalah spesies penyebab
malaria terbanayk di Kota jayapura untuk semua wilayah dibandingkan spesies malaria lainnya. Temuan
ini sejalan dengan kajian kajian sebelumnya yang menerangkan bahwa p.falciparum paling banyak
dalam populasi karena faktor keragaman genetik, respon inang dan perubahan transmisinya. Spesies
tersebut paling mematikan, ganas dan sulit diberantas khusunya di daerah endemik(Lapp et al., 2022).
Selain itu, P. Faciparum memiliki karakteristik tersendiri ketika menginfeksi eritrosit termasuk
kemampuannya dalam adhesi ke resptor vaskular, mudah menghindar darip pengenalan kekebalan tubuh
sehingga menimbulkan gangguan pada plasenta dan jaringan otak pasien malaria (Subramani et al.,
2022).

Dalam beberapa kajian menerangkan bahwa P.falciparum lebih sering ditemukan dalam berbagai
kasus malaria karena beberapa alasan seperti kondisi lingkungan yang sangat mendukung perkembang
biakan spesies tersebut serta keragaman gebetik yang besar sehingga adaptasi parasit tersebut sangat
baik (Lapp et al., 2022). Di samping itu, P. faciparum mampu bertahan dalam lingkungan yang dinamis
sehingga tingkat infeksi lebih tinggi khususnya kelompok pria dengan umur diatas 15 tahun (Alkadir et
al., 2020). Faktor faktor lain yang mendukung perkembangan falciparum adalah kondisi tubuh yang
seperti keragaman hemoglobin Hb S sehingga dukungan lingkungan dalam perkembangan asexual
parasit dan pemebntukan gametosit dalam tubuh (Flage et al., 2023).

Temuan ini menunjukkan perlunya penguatan intervensi berbasis Puskesmas melalui peningkatan
diagnosis dini, distribusi kelambu, dan pengawasan lingkungan di wilayah dengan beban tinggi seperti
Koya Barat dan Yoka. Upaya untuk tindakan pencegahan seperti penggunaan kelambu yang
berinsektisida perlu digalakkan lagi untuk wilayah Koya Barat dan Wilayah Yoka, hal ini adanya kasus
malaria terbanyak diantara 911 puskesmas lainnya. Selain itu perlu adanya edukasi kepada masyarakat
yang lebih tersistem dan terarah agar eliminasi malaria di daerah tersebut dapat berkurang. Kolaborasi
diantara berbagai institusi sangat penting untuk program eliminasi malaria secara berkelanjutan untuk
memperkuat tingkat kesehatan di komunitas. Limitasi penelitian ini adalah penggunaan data sekunder
tidak sepenuhnya mengetahui hubungan kausalitas yang mendalam sehingga tergantung dengan kualitas
pencatatan data yang tersedia dalam sistem informasi.

4. KESIMPULAN

Telah dilakukan penelitian tentang malaria pada periode 20204 di kota jayapura. Hasil penelitian
Penelitian ini menunjukkan bahwa Puskesmas Koya Barat dan Waena merupakan wilayah dengan beban
malaria tertinggi di Kota Jayapura tahun 2024. Kasus terbanyak ditemukan pada kelompok usia
produktif (15-64 tahun) dengan dominasi laki-laki, sedangkan infeksi Plasmodium falciparum menjadi
jenis yang paling banyak ditemukan. Hasil ini menegaskan perlunya strategi intervensi berbasis wilayah
dan kelompok usia untuk mempercepat eliminasi malaria di wilayah endemik Jayapura. Dengan
demikian diketahui bahwa distribusi kasus malaria di Kota Jayapura menunjukkan konsentrasi tertinggi
pada wilayah Koya Barat dan Waena, dengan dominasi infeksi P. falciparum terutama pada kelompok
laki-laki usia produktif. Hasil penelitian menunjukkan jumlah kasus tertinggi malaria ditemukan di
Puskesmas Koya barat dan Waena dengan jumlah kasus 2.977 dan 3.003 kasus. Mayoritas penderita
malria dalah laki laki dengan kelompok usia 15-64 tahun paling banyak, hingga mencapai 52-55 % di
temukan di Puskesmas koya barat dan Puskesmas Yoka. Sedangkan untuk kelompok usia 5-14 tahun
tercatat lebih dari 600 kasus. Infeksi tertinggi yang ditemukan adalah plasmodium falciparum dan posisi
kedua infeksi Plasmodium vivax untuk semua wilayah. Temuan penelitian memberi gambaran
kelompok laki laki paling banyak menderita malaria dengan infeksi Plasmodium falciparum di semua
wilayah Kota Jayapura selama periode penelitian 2020 samapi 2024. Penelitian selanjutnya disarankan
menggunakan pendekatan spasial berbasis GIS untuk menganalisis hubungan antara faktor lingkungan
dan distribusi kasus malaria.
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