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Abstrak
Sekolah adalah tempat yang berpotensi dalam penyebaran dan penularan DBD 
pada anak sekolah. Salah satu upaya yang paling tepat dalam pencegahan dan 
pemberantasan DBD di sekolah adalah kegiatan pemberantasan sarang nyamuk. 
Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui faktor yang berhubungan dengan 
pelaksanaan PSN DBD di sekolah dasar Kecamatan Gunungpati.
Jenis penelitian kuantitatif  dengan pendekatan cross sectional dan didukung data 
kualitatif. Populasi penelitian 36 petugas kebersihan. Sampel berjumlah 27 petu-
gas kebersihan di sekolah dasar dan diambil dengan cara simple random sampling. 
Data diperoleh dengan menggunakan kuesioner dan dianalisis secara univariat dan 
bivariat. Analisis data menggunakan uji chi-square dan uji fisher dengan derajat 
kemaknaan (α)=0,05. 
Hasil penelitian menunjukkan faktor yang berhubungan dengan pelaksanaan PSN 
DBD di sekolah dasar Kecamatan Gunungpati Kota Semarang adalah masa kerja 
(p = 0,047), tingkat pengetahuan  (p = 0,04), sikap (p = 0,022), pemantauan jen-
tik rutin (p = 0,01). Sementara itu faktor yang tidak berhubungan adalah tingkat 
pendidikan (p = 0,37), dukungan guru (p = 0,183), dukungan kepala sekolah (p = 
0,405), kejadian DBD di sekolah (p = 0,452).

Abstract

School is a place that has the potential to spread and transmission of  DHF fever in stu-
dent. One of  the most appropriate effort in prevention and eradication of  DHF in school is 
a  mosquito breeding eradication. Research purpose was to determine factors associated with 
implementation of  mosquito breeding eradication of  dengue haemorhagic fever at elementary 
school Gunungpati subdistric Semarang city. Quantitative research with cross sectional ap-
proach and supported by qualitative data. Population at this research is 33 cleaning service. 
Sampel were 27 cleaning service at elementary school and taken with simple random sam-
pling. Data obtained using questionnaire and analyzed by univariat anda bivariate.  Data 
were analyzed using chi-square test and Fisher’s test with significance level (α)=0,05.  The 
result showed that factors associated with implementation of  mosquito’s breeding eradication 
of  dengue hemorrhagic fever at elementary school Gunungpati Subdistrict Semarang City 
were leght of  work (p = 0,047), knowledge (p = 0,04), attitude (p = 0,02) routine monitoring 
larvae (0,01). Meanwhile, there were no relation is education level (p = 0,37), teacher support 
(p = 0,183),support principal (p = 0,405), incidence of  DHF in school (p= 0,452)
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Pendahuluan
       Demam Berdarah Dengue adalah peny-

akit yang disebabkan oleh virus dengue, yang ma-
suk ke peredaran darah manusia melalui gigitan 
nyamuk dari genus Aedes, misalnya Aedes aegypti 
atau Aedes albopictus (DepKes RI 1, 2010). WHO 
memperkirakan bahwa 2,5 miliar atau 40% po-
pulasi di dunia berisiko terhadap penyakit DBD 
terutama yang tinggal di daerah perkotaan di ne-
gara tropis dan subtropis. Sejak tahun 1968-2009 
WHO mencatat bahwa Negara Indonesia seba-
gai Negara dengan kasus DBD tertinggi di Asia 
Tenggara (Kemenkes RI, 2010). 

Penyakit DBD masih menjadi permasala-
han yang serius di Provinsi Jawa Tengah, terbukti 
35 kabupaten/kota pernah terjangkit penyakit 
DBD dan pada tahun 2012 Provinsi Jawa Tengah 
masuk kedalam peringkat 3 besar dengan kasus 
DBD terbanyak di Indonesia. IR DBD Provinsi 
Jawa Tengah pada tahun 2013 sebesar 45,53 per 
100.000 penduduk, IR tersebut mengalami pe-
ningkatan jika dibandingkan dengan tahun 2012 
(19,29 per 100.000 penduduk). Sementara itu 
sejak tahun 2008 – 2013 Kota Semarang selalu 
masuk peringkat 3 besar dengan kasus DBD ter-
banyak di tingkat Provinsi Jawa Tengah. Tahun 
2013 terjadi peningkatan kasus DBD di Kota 
Semarang jika dibandingkan dengan sebelum-
nya yaitu dari 1.250 kasus menjadi 2.364 kasus. 
Sedangkan pada tahun 2014 IR DBD Kota Se-
marang menduduki peringkat pertama dengan 
nilai IR tiga kali lebih tinggi dari IR Provinsi 
Jawa Tengah. Kecamatan Gunungpati merupa-
kan salah satu kecamatan endemis DBD di Kota 
Semarang. Tahun 2015 terjadi peningkatan kasus 
di Kecamatan Gunungpati dari 54 kasus di tahun 
sebelumnya meningkat menjadi 72 kasus. 

Penyakit DBD dapat menyerang ke berba-
gai golongan umur. Anak-anak merupakan go-
longan umur yang paling rentan untuk terserang 
DBD.  Data Dinas Kesehatan Kota Semarang 
pada tahun 2008 sampai 2014, menunjukkan 
bahwa kasus DBD pada anak-anak sekolah (5-14 
tahun) selalu memiliki persentase paling tinggi. 
Data dari puskesmas Sekaran dan puskesmas 
Gunungpati, diketahui bahwa pada tahun 2015 
di wilayah kerja puskesmas Sekaran terdapat 45 
kasus DBD dan 15 diantaranya (33.3%) adalah 
anak usia sekolah. Sedangkan di wilayah kerja 
puskesmas Gunungpati terdapat 27 kasus DBD 
dan 7 diantaranya (26%) adalah anak usia seko-
lah. 

Sekolah dapat menjadi tempat yang poten-
sial dalam penyebaran dan penularan penyakit 
DBD pada anak sekolah. Hal tersebut dikare-
nakan nyamuk penyebab DBD, Aedes aegypti aktif  

menggigit pada pagi hari antara jam 09.00-10.00 
dan pada sore hari antara jam 16.00-17.00 (Dep-
kes RI , 2010). Pada jam tersebut anak sekolah 
dasar sedang berada di lingkungan sekolah yang 
memungkinkan anak-anak tergigit oleh nyamuk 
Aedes aegypti betina infeksius.

Meskipun risiko tertular virus dengue dapat 
terjadi tidak hanya di sekolah, namun penelitian 
Sujariyakul (2005) menunjukkan di sekolah ba-
nyak habitat perkembangbiakan nyamuk Aedes 
aegypti. Hasil survei Puspita Sari (2012) ditemu-
kan 78,8% sekolah dasar di Kota Semarang me-
miliki kepadatan jentik yang tinggi. Sedangkan 
penelitian Hesti (2008) pada tempat perindukan 
nyamuk di Sekolah Dasar dan Madrasah Ibti-
daiyah di Kecamatan Tembalang menunjukkan 
bahwa dari 132 TPA terdapat 88 TPA yang po-
sitif  jentik Aedes sp. Hal tersebut didukung den-
gan penelitian Depkes RI yang menunjukkan 
bahwa jentik Aedes aegypti terbanyak ditemukan 
disekolah yaitu 37%, kemudian 34% di rumah 
dan 29% di tempat-tempat umum lainnya. Begitu 
juga penelitian yang dilakukan oleh Suskamdani 
(1997) yang menyatakan bahwa 32,2% penularan 
DBD terjadi di sekolah.

Berdasarkan wawancara terhadap penang-
gungjawab program DBD puskesmas Sekaran 
pada bulan April 2016 diperoleh data bahwa ta-
hun 2015 pernah terjadi penularan DBD di salah 
satu sekolah dasar di wilayah kerja puskesmas 
Sekaran. Hal tersebut didasarkan dengan adanya 
kejadian DBD pada siswa kelas empat yang ber-
tempat tinggal di Kelurahan Sekaran, satu ming-
gu kemudian teman satu kelas siswa tersebut 
yang bertempat tinggal di Kelurahan Kalisegoro 
juga menderita DBD. Padahal pada tahun 2015 
Kelurahan Kalisegoro belum ditemukan kasus 
DBD dan siswa tersebut merupakan penderita 
DBD pertama di Kelurahan Kalisegoro .

Upaya yang dianggap tepat dalam pence-
gahan dan pemberantasan DBD di sekolah ada-
lah melalui kegiatan PSN DBD. Kegiatan PSN 
DBD dilakukan dengan cara 3M yaitu menguras 
tempat penampungan air sekurang-kurangnya 
seminggu sekali, menutup rapat-rapat tempat pe-
nampungan air dan menguburkan barang yang 
tidak terpakai/barang bekas. Selain itu ditambah 
dengan cara lainnya yang dikenal dengan 3M 
plus yaitu kegiatan 3M ditambah pencegahan 
gigitan nyamuk, pengurangan tempat perkem-
bangbiakan dan tempat peristirahatan nyamuk 
penular penyakit DBD (Kemenkes RI 1, 2010).

Meskipun PSN DBD di sekolah mulai 
digalakkan sejak diterbitkannya buku pedoman 
teknis pelaksanaan PSN DBD di sekolah melalui 
UKS pada tahun 1996, namun hingga sekarang 
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angka kejadian DBD pada anak-anak sekolah 
masih memperlihatkan kecenderungan yang te-
tap tinggi. Hal tersebut diperkirakan karena ba-
nyak sekolah yang tidak melakukan PSN DBD 
dengan baik. Penelitian Puspita Sari (2012), me-
nunjukkan bahwa dari 75 sampel sekolah tingkat 
dasar di Kota Semarang, 64 diantaranya (85,3%) 
tidak melakukan PSN dengan baik.Berdasarkan 
hal tersebut, peneliti ingin melakukan penelitian 
yang berjudul “Faktor-Faktor yang Berhubungan 
dengan Pelaksanaan Pemberantasan Sarang Ny-
amuk Demam Berdarah Dengue (PSN DBD) di 
Sekolah Dasar Kecamatan Gunungpati Kota Se-
marang”
Metode

Jenis penelitian yang digunakan adalah 
penelitian kuantitatif  yang didukung data kuali-
tatif  dengan rancangan penelitian cross sectional. 
Populasi dalam penelitian ini adalah 36 petugas 
kebersihan. Kemudian dilakukan pengambi-
lan sampel menggunakan metode simple random 
sampling dan berdasarkan kriteria inklusi dan 
eksklusi didapatkan sampel sebesar 27 petugas 
kebersihan. Instrumen penelitian menggunakan 
kuesioner dengan teknik pengambilan data me-
lalui wawancara, observasi dan dokumentasi.  
Data dianalisis secara univariat dan bivariat den-
gan menggunakan uji chi-square dan uji fisher (α 
= 0,05).

Variabel bebas dalam penelitian ini adalah 
masa kerja, tingkat pendidikan terakhir, pengeta-
huan petugas kebersihan, sikap petugas kebersi-
han, dukungan guru, dukungan kepala sekolah, 
pemantauan jentik rutin, dan kejadian DBD di 
sekolah. Variabel terikat dalam penelitian ini ada-
lah pelaksanaan PSN DBD di sekolah dasar.
Hasil dan Pembahasan

Diketahui bahwa sebagian besar res-
ponden masuk dalam kategori masa kerja baru 
yaitu 12 responden (44,4%) masuk dalam kate-
gori masa kerja baru, sedangkan 15 responden 
(55,6%) masuk dalam kategori masa kerja lama      

Distribusi responden menurut tingkat pen-
didikan terakhir diketahui 5 responden (18,5%) 
masuk dalam kategori tingkat pendidikan rendah 
yaitu 2 responden (40%) tamat SD dan 3 respon-
den (60%) tamat SMP. Sedangkan 22 responden 
(81,5%) masuk dalam kategori pendidikan ting-
gi yaitu 18 responden tamat SMA/Sederajat 
(81,8%) dan 4 responden lulus Peguruan tinggi 
(18,2%).

Distribusi responden menurut tingkat 
pengetahuan diketahui bahwa sebagian besar 
responden memiliki pengetahuan yang kurang 
yaitu sebesar 17 responden (63%), sedangkan 10 
responden lainnya (37%) memiliki pengetahuan 

yang baik.
Distribusi responden menurut sikap dike-

tahui bahwa sebagian besar responden memiliki 
sikap yang kurang yaitu sebesar 15 responden 
(55,6%), sedangkan 12 responden (44,4%) memi-
liki sikap yang baik.

Distribusi responden menurut kategori 
dukungan guru diketahu bahwa 7 responden 
(25,9%) memiliki dukungan guru yang rendah 
dan 20 responden (74,1%) memiliki dukungan 
guru yang tinggi.

Distribusi responden menurut katego-
ri dukungan kepala sekolah diketahui bahwa 8 
responden (29,6%) memiliki dukungan kepala 
sekolah yang rendah dan 19 responden (70,4%) 
memiliki dukungan kepala sekolah yang tinggi.

Distribusi responden menurut kejadian 
DBD di sekolah diketahu bahwa 15 responden 
(55,6%) masuk dalam kategori tidak ada kejadian 
DBD di sekolah dan  12 responden (44,4%) ma-
suk dalam kategori ada kejadian DBD di sekolah.

Distribusi responden menurut pemantau-
an jentik rutin di sekolah diketahui bahwa 14 
responden (51,9%) masuk dalam kategori tidak 
ada pemantauan jentik rutin di sekolah dan 13 
responden (48,1%) masuk dalam kategori terda-
pat pemantauan jentik rutin di sekolah.

Distribusi responden menurut pelaksanaan 
PSN DBD di sekolah dasar diketahui bahwa 16 
responden (59,3%) masuk dalam kategori pelak-
sanaan PSN DBD kurang baik dan  11 responden 
(40,7%) masuk dalam kategori pelaksanaan PSN 
DBD baik.

 Tabel variabel masa kerja petugas kebersi-
han menunjukkan hasil p value 0,030 < α (0,05), 
p (0,047) < α (0,05) sehingga berarti bahwa ada 
hubungan antara masa kerja petugas kebersihan 
dengan pelaksanaan PSN DBD di sekolah dasar 
Kecamatan Gunungpati. Hasil perhitungan PR = 
2,083 dan 95%CI = 1,064 - 4,069 menunjukkan 
bahwa responden yang memiliki masa kerja kate-
gori baru mempunyai risiko 2,083 kali lebih besar 
untuk melaksanakan PSN dengan kurang baik.

Menurut Siagian (2008) masa kerja seseo-
rang perlu diketahu karena masa kerja merupa-
kan salah satu indikator tentang kecenderungan 
para pekerja dalam melaksanakan aktivitas ker-
janya. Berdasarkan data penelitian menunjukkan 
bahwa 83,3 % petugas kebersihan yang masuk 
kategori masa kerja baru melaksanakan PSN 
DBD dengan kurang baik, hal tersebut karena pe-
tugas kebersihan dengan masa kerja baru masih 
memiliki sedikit pengalaman dalam melaksana-
kan PSN DBD di sekolah, selain itu juga keter-
paparan informasi tentang PSN DBD juga masih 
kurang jika dibandingkan dengan petugas keber-
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sihan dengan masa kerja lama.
Tabel variabel tingkat pendidikan terakhir  

menunjukkan hasil p (0,37) > α (0,05) sehingga 
berarti bahwa tidak ada hubungan antara tingkat 
pendidikan akhir petugas kebersihan dengan pe-
laksanaan PSN DBD di sekolah dasar Kecamatan 
Gunungpati. Berdasarkan hasil penelitian dida-
patkan proporsi petugas kebersihan dengan ting-
kat pendidikan tinggi sebesar 22 responden atau 

81,5% dari jumlah responden, namun 14 res-
ponden diantaranya masih melaksanakan PSN 
DBD dengan kurang baik.

Alasan yang menjadi penyebab tidak 
adanya hubungan karena sebagian besar respon-
den yang memiliki pendidikan tinggi tersebut, 
pada awal bekerja sebenarnya hanya memiliki 
tingka pendidikan yang rendah, namun karena 
persyaratan untuk diangkat menjadi pegawai ne-

Variabel 
Bebas

Pelaksan-
aan PSN 
DBD

Total p value PR (CI 
95%)

Kurang Baik 

f % f % f %

Masa Kerja 0,047 2,083 (1,064-4,069)

Baru 10 83,3 2 16,7 17 100

Lama 6 40,0 9 60,0 10 100

Tingkat 
Pendidikan 
Terakhir

Rendah  2 40 3 60 5 100 0,37

Tinggi 14 63,6 8 36,4 22 100

Tingkat Peng-
etahuan 

2,549 (1,954-6,811)

Kurang  13 76,5 4 23,5 17 100 0,04

Baik 3 30,0 7 70,0 10 100

Sikap 0,022 2,4 (1,037-5,555)

Kurang 12 80,0 3 20,0 15 100

Baik 4 33,3 8 66,7 12 100

Dukungan 
Guru 

Rendah 6 85,7 1 14,3 7 6 0,183

Tinggi 10 50,0 10 50,0 20 10

Dukungan 
Kepala Se-
kolah

Rendah 6 75,0 2 25,0 8 100 0,405

Tinggi 10 52,6 9 47,4 19 100

Kejadian 
DBD di 
sekolah

Tidak Ada 10 66,7 5 33,3 15 100 0,452

Ada 6 50,0 6 50,0 12 100

Pemantauan 
Jentik Rutin 

0,01 2,786 (1,119-6,472)

Tidak Ada 12 85,7 2 14,3 14 100

Ada  4 30,8 9 69,2 13 100

Tabel 1. Faktor-faktor yang berhubungan dengan pelaksanaan PSN DBD di sekolah dasar Keca-
matan Gunungpati

Sumber : Data Primer Penelitian
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geri sipil petugas kebersihan harus memiliki pen-
didikan tinggi, maka untuk memenuhi tuntutan 
tersebut mereka harus melanjutkan sekolah yaitu 
dengan mengikuti sekolah penyetaraan. 

Tabel variabel tingkat pengetahuan me-
nunjukkan hasil p value (0,04) < α (0,05), sehing-
ga ada hubungan antara kebiasaan makan di 
luar rumah dengan kejadian demam tifoid. Ha-
sil perhitungan PR = 2,549 dan 95%CI = 1,954 
- 6,811 menunjukkan bahwa responden yang 
memiliki pengetahuan kurang mempunyai risiko 
2,549 kali lebih besar untuk melaksanakan PSN 
dengan kurang baik. Hal ini sesuia dengan teori 
Lawrence Green yang menyatakan bahwa peri-
laku seseorang itu dipengaruhi oleh faktor-faktor 
predisposisi, salah satunya adalah pengetahuan 
responden (Notoatmodjo, 2010).

Hasil penelitian ini diperkuat oleh peneliti-
an Arif  Wibowo (2002) yang menunjukkan bah-
wa ada hubungan yang signifikan antara penge-
tahuan dengan praktik PSN di sekolah dasar (p = 
0.000). Hasil penelitian sejalan dengan penelitian 
sebelumnya karenaa desain penelitian yang digu-
nakan sama.

Berdasarkan hasil penelitian  diketahui 
bahwa responden yang memiliki pengetahuan 
kurang ternyata juga banyak yang melaksanakan 
PSN DBD dengan kurang baik, begitu sebalik-
nya responden yang memiliki pengatahuan baik 
sebagaian besar juga malaksanakan PSN DBD 
dengan baik. Hal tersebut dikarenakan responden 
yang berpengatahuan baik merasa takut terhadap 
penularan DBD, sehingga responden akan selalu 
waspada dan berupaya untuk mencegah penula-
ran DBD di lingkungan sekitarnya melalui pelak-
sanaan PSN DBD dengan baik.

Tabel variabel sikap responden menun-
jukkan hasil p (0,02) < α (0,05) sehingga berar-
ti bahwa ada hubungan antara sikap responden 
dengan pelaksanaan PSN DBD di sekolah dasar 
Kecamatan Gunungpati. Dari hasil penelitian 
didapatkan jumlah responden yang memiliki si-
kap kurang dan pelaksanaan PSN DBD kurang 
baik sebesar 12 responden atau 80% dari jumlah 
responden yang memiki sikap kurang baik, se-
dangkan  jumlah responden yang memiliki sikap 
baik dan pelaksanaan PSN DBD baik yaitu 8 res-
ponden atau 66,7% dari jumlah responden yang 
memiliki sikap baik.

Hasil penelitian ini diperkuat oleh peneliti-
an Arif  Wibowo (2002) yang menunjukkan bah-
wa ada hubungan yang signifikan antara penge-
tahuan dengan praktik PSN di sekolah dasar (p = 
0.000). Hasil penelitian sejalan dengan penelitian 
sebelumnya karenaa desain penelitian yang digu-
nakan sama.

Tabel variabel dukungan guru menunjuk-
kan hasil p (0,183) > α (0,05) sehingga berarti 
bahwa tidak ada hubungan antara dukungan 
guru dengan pelaksanaan PSN DBD di sekolah 
dasar Kecamatan Gunungpati. 

Tabel variabel dukungan kepala sekolah 
menunjukkan hasil p (0,405) > α (0,05) sehing-
ga berarti bahwa tidak ada hubungan antara du-
kungan kepala sekolah dengan pelaksanaan PSN 
DBD di sekolah dasar Kecamatan Gunungpati. 
Data hasil penelitian menunjukkan bahwa 19 
responden (70,4%) masuk dalam kategori yang 
mendapat dukungan tinggi dari kepala sekolah.

Tabel variabel kejadian DBD di sekolah 
menunjukkan hasil p (0,452) > α (0,05) sehingga 
berarti bahwa tidak ada hubungan antara keja-
dian DBD di sekolah dengan pelaksanaan PSN 
DBD di sekolah dasar Kecamatan Gunungpati. 
Meskipun tidak ada hubungan, namun data pene-
litian menunjukkan bahwa jumlah responden da-
lam kategori tidak ada kejadian DBD di sekolah 
dan pelaksanaan PSN DBD kurang baik sebesar 
10 responden (66,7%) lebih besar dibandingkan 
dengan responden dalam kategori tidak ada keja-
dian DBD di sekolah dan pelaksanaan PSN DBD 
yang baik yaitu 5 responden (33,3%). Kejadian 
DBD di sekolah dapat menjadi pengalaman yang 
mampu mempengaruhi perilaku warga sekolah 
termasuk petugas kebersihan agar lebih waspa-
da dalam mencegah penularan kembali penyakit 
DBD di sekolah. Dimana kewaspadaan dalam 
mencegah DBD di sekolah yang pernah terjadi 
kejadian DBD akan lebih tinggi dibandingkan 
dengan sekolah yang tidak ada kejadian DBD. 

Tabel variabel pemantauan jentik rutin di 
sekolah menunjukkan hasil p (0,01) < α (0,05) 
sehingga berarti bahwa ada hubungan antara pe-
mantauan jentik rutin dengan pelaksanaan PSN 
DBD di sekolah dasar Kecamatan Gunungpati. 
Hasil penelitian didapatkan jumlah responden 
kategori tidak ada pemantauan jentik rutin di 
sekolah dan pelaksanaan PSN DBD kurang baik 
sebesar 12 responden atau 85,7%. Sedangkan 
jumlah responden kategori ada PJR di sekolah 
dan pelaksanaan PSN DBD baik yaitu 9 respon-
den (69,2%).
Penutup

Berdasarkan hasil penelitian yang telah 
dilakukan, dapat disimpulkan bahwa ada hubun-
gan antara masa kerja (p = 0,047), tingkat penge-
tahuan  (p = 0,04), sikap (p = 0,02), pemantauan 
jentik rutin (p = 0,01) dengan pelaksanaan PSN 
DBD di sekolah dasar Kecamatan Gunungpati 
Kota Semarang. Tidak ada hubungan antara ti-
dak berhubungan adalah tingkat pendidikan (p 
= 0,37), dukungan guru (p = 0,183), dukungan 
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kepala sekolah (p = 0,405), kejadian DBD di se-
kolah (p = 0,05) dengan pelaksanaan PSN DBD 
di sekolah dasar Kecamatan Gunungpati Kota 
Semarang.

Saran bagi puskesmas yaitu meningkatkan 
upaya promotif  dengan memberikan penyuluhan 
kepada petugas kebersihan sekolah untuk me-
ningkatkan pengetahuan tentang penyakit DBD 
dan cara pelaksanaan PSN sehingga diharapkan 
dapat meningkatkan pelaksanaan PSN DBD di 
sekolah menjadi lebih baik agar mengurangi ri-
siko terjadinya penularan DBD di sekolah. Bagi 
petugas kebersihan diharapkan untuk bisa lebih 
meningkatkan kesadaran dalam melakukan PSN 
DBD dengan baik. Selain itu, petugas kebersihan 
juga harus memperhatikan keberadaan barang 
bekas atau sampah di sekitar lingkungan sekolah 
yang berpotensi menjadi tempat perkembangbia-
kan  nyamuk Aedes aegypti. 
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