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Abstrak 

Chikungunya merupakan penyakit yang menginfeksi sendi dan otot yang disebarkan oleh 

nyamuk aedes aegepty dan aedes albopictus. Virus chikungunya dapat menginfeksi sel 

rentan melalui dua cara, yaitu sel rentan langsung terinfeksi oleh virus ataupun sel rentan 

terinfeksi oleh sel lain yang sudah terinfeksi. Penelitian ini bertujuan untuk melihat 

pengaruh cara transmisi dan immunitas humoral pada model matematika virus 

Chikungunya. Dalam model ini dihasilkan dua titik tetap, yaitu titik tetap bebas penyakit 

dan titik tetap endemik. Penentuan kestabilan titik tetap dilakukan dengan mencari bilangan 

reproduksi dasar, sedangkan pemilihan parameter yang berpengaruh dilakukan dengan 

analisis sensitivitas parameter. Hasil analisis pada model ini diperoleh bahwa agar penyakit 

menurun dan hilang diperlukan tindakan menurunkan laju transmisi sel rentan oleh sel virus 

dan sel terinfeksi serta meningkatkan laju produksi antibodi. 

 
 

Kata kunci: model matematika, analisis sensitivitas, bilangan reproduksi 

dasar, virus chikungunya. 

 

1 Pendahuluan 

Penyakit Chikungunya merupakan penyakit yang menyebabkan demam dan nyeri 

sendi. Penyebaran penyakit ini menular melalui nyamuk Aedes aegypti dan Aedes 

albopictus yang membawa RNA virus. Virus chikungunya termasuk dalam genus 

alphavirus dari famili Togaviridae. Nyamuk Aedes aegypti hanya hidup pada daerah 

tropis dan sub tropis, sedangkan nyamuk Aedes albopictus hidup di daerah beriklim 

sedang dan bahkan dingin. [17].  

Virus chikungunya yang dibawa nyamuk Aedes aegypti dan Aedes albopictus akan 

masuk pada tubuh manusia melalui gigitan nyamuk. Setelah virus masuk kedalam tubuh 

manusia, virus akan mulai menginfeksi sel rentan [4]. Jenis sel yang rentan terhadap 

infeksi dan reproduksi virus yaitu sel endotel manusia, fibroblas primer dan makrofag 

atau monosit yang bermigrasi [5]. Setelah bereplikasi pada sel-sel rentan tersebut, akan 

ada respon dari imun tubuh, lalu virus akan masuk ke sistem peredaran darah [7]. Sesudah 

virus masuk kedalam peredaran darah, virus dapat berpindah ke organ lain seperti, hati, 

otot, dan persendian [4]. Selain terinfeksi langsung oleh virus, sel rentan juga dapat 
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terinfeksi oleh sel lain yang telah terinfeksi virus, dengan adanya kontak langsung antara 

sel rentan dan sel terinfeksi [10]. 

Chikungunya terbagi menjadi 2 tahap, yaitu tahap akut dan tahap kronis. Tahap akut 

merupakan 10 hari pertama setelah timbulnya gejala. Kebanyakan pasien yang terinfeksi 

virus chikungunya mulai mengalami gejala akut 2 sampai 6 hari setelah gigitan nyamuk. 

Gejala tahap akut yang paling sering terjadi adalah demam tinggi, sakit pada persendian, 

nyeri punggung, sakit kepala [13], dan nyeri otot hingga menimbulkan kelumpuhan 

sementara [8]. Pada anak-anak gejala umumnya adalah demam dan kulit kemerahan, lalu 

muncul ruam-ruam merah setelah 3-5 hari. Terkadang mata memerah dan kejang [8]. 

Gejala yang lebih parah lebih sering terjadi pada pasien di atas 65 tahun, atau pasien yang 

memiliki penyakit bawaan lainnya [9]. 

Setelah gejala pada tahap akut mereda virus chikungunya masih dapat bertahan 

dalam tubuh dan dapat kembali menyebabkan nyeri otot, nyeri sendi dan dalam beberapa 

kasus yaitu rematik, sehingga pasien tersebut akan memasuki tahap kronis. Tahap ini 

dapat berlangsung selama bulanan ataupun hingga tahunan berbeda pada setiap 

individunya [6]. Penyakit ini memiliki efek yang lebih parah pada orang tua, sehingga 

angkat kematian pada orang tua lebih tinggi daripada anak-anak atau remaja. Karena 

gejala yang tercatat, angka kematian dari penyakit cikungunya termasuk rendah. Namun, 

pada wabah tahun 2004-2008 terdapat kenaikan angka kematian akibat penyakit 

chikungunya [7], dengan case-fatality rate 11.9% berdasarkan data epidemi di India pada 

tahun 2006 [12].  

Chikungunya pertama kali ditemukan di Tanzania pada tahun 1952. Setelah 

penemuan tersebut penyakit ini telah menyebabkan wabah berkala di Asia dan Afrika. 

Sejak 2004, chikungunya telah menyebar dengan cepat dan telah teridentifikasi di lebih 

dari 60 negara di Asia, Afrika, Eropa dan Amerika. Penularan lokal di Eropa pertama kali 

dilaporkan di Italia pada tahun 2007 sebanyak 197 kasus. Hingga saat ini sudah 

dilaporkan lebih dari 2 juta kasus sejak 2005 [17].  

Beberapa peneliti juga telah melakukan penelitian terkait model chikungunya. 

Diantaranya Alkahtani dan Alzaid (2021). Dalam penelitian ini, model chikungunya 

dikonstruksi dalam operator diferensial mulai dari operator klasik hingga nonlokal 

dengan setiap kasus ditambahkan komponen stokastik pada parameternya. Dalam 

penelitian ini dititikberatkan pada keberadaan dan keunikan solusi menggunakan 

pertumbuhan linier dan kondisi Lipschitz [1].  

Arora RA, Kumar D, Jhamb I, dan Narang AK. 2020 membuat model penyakit ini 

dengan memodifikasi model SEIR yang ada dengan menambahkan populasi manusia 

yang sedang dalam tahap pemulihan. Selanjutnya dicari titik tetap dan kestabilannya 

menggunakan bilangan reproduksi dasar [2]. Yoelekar (2020) juga meneliti dan 

menyusun model matematika untuk menggambarkan transmisi Chikungunya pada 

populasi manusia dan nyamuk [18]. 

Pada penelitian ini berfokus untuk menganalisis mengenai model virus 

chikungunya dengan dua cara transmisi dan immuitas humoral yang modelnya 

dirumuskan oleh Hajar Berbassi et al (2020) pada [3]. 
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2 Model Chikungunya 

Dalam penelitian ini akan dibahas mengenai model sederhana virus chikungunya 

dengan dua cara transimisi dan immunitas humoral yang dikembangkan oleh Hajar 

Besbassi et al (2020) pada [3]. Diagram kompartemen model dapat dilihat pada Gambar 1. 

 

 
 

  : pengaruh 

  : perpindahan sel 

 

 

Gambar 1 Diagram kompartemen model penyebaran penyakit chikungunya   

 

Berdasarkan Gambar 1, dapat dijelaskan bahwa sel monosit rentan (𝑇) memiliki 

laju pertumbuhan sebesar λ dan laju kematian sebesar 𝑑. Sel monosit rentan (𝑇) berubah 

menjadi terinfeksi karena dipengaruhi virus CHIKV (𝑉) dengan laju 𝑓(𝑇, 𝐼, 𝑉)𝑉 atau 

dengan kontak monosit terinfeksi dengan laju 𝑔(𝑇, 𝐼)𝐼 . Istilah 𝑓(𝑇, 𝐼, 𝑉)𝑉 + 𝑔(𝑇, 𝐼)𝐼 

menunjukkan total monosit rentan (𝑇 ) yang terinfeksi. Sedangkan laju kematian sel 

monosit terinfeksi laten (𝐿) sebesar δ dan laju kematian sel monosit terinfeksi aktif (𝐼) 

sebesar 𝑎. Proporsi sebesar (1-p) dari sel monosit terinfeksi diasumsikan sel monosit 

terinfeksi laten (𝐿), sedangkan proporsi sebesar p menjadi sel monosit terinfeksi aktif (𝐼). 

Sel monosit terinfeksi laten (𝐿) dapat berubah menjadi sel monosit terinfeksi aktif (𝐼) 

dengan laju 𝛾𝐿. Virus CHIKV (𝑉) memiliki laju pertumbuhan sebesar 𝑘𝐼 dengan laju 

kematian alami sebesar µ dan laju kematian karena antibodi sebesar 𝑞𝑉𝐵. Antibodi yang 

dihasilkan oleh tubuh dengan laju 𝜂 dan akan memiliki laju pertumbuhan sebesar 𝑐𝑉𝐵 

dengan laju kematian alami sebesar ℎ. 

Fungsi 𝑓(𝑇, 𝐼, 𝑉) dan 𝑔(𝑇, 𝐼) dapat dibedakan dan memenuhi hipotesis berikut: 
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1. 𝑔(0, 𝐼) = 0 , untuk semua 𝐼 ≥ 0;
𝜕𝑔

𝜕𝑇
(𝑇, 𝐼) ≥ 0  atau 𝑔(𝑇, 𝐼)  adalah fungsi 

monoton naik terhadap 𝑇 saat 𝑓 ≡ 0 dan 
𝜕𝑔

𝜕𝐼
(𝑇, 𝐼) ≤ 0, untuk semua 𝑇 ≥ 0 dan 

𝐼 ≥ 0.  

2. 𝑓(0, 𝐼, 𝑉) = 0, untuk semua 𝐼 ≥ 0  dan 𝑉 ≥ 0,  

3. 𝑓(𝑇, 𝐼, 𝑉)  adalah fungsi monoton naik terhadap 𝑇  atau 
𝜕𝑓

𝜕𝑇
(𝑇, 𝐼, 𝑉) ≥ 0  saat 

𝑔(𝑇, 𝐼) adalah fungsi monoton naik terhadap 𝑇, untuk setiap 𝐼 ≥ 0   dan 𝑉 ≥ 0,  

4. 𝑓(𝑇, 𝐼, 𝑉)  adalah fungsi monoton turun terhadap 𝐼 dan 𝑉.  

Model sistem persamaan diferensialnya diberikan sebagai berikut : 

 
𝑑𝑇

𝑑𝑡
= 𝜆 − 𝑑𝑇 − 𝑓(𝑇, 𝐼, 𝑉)𝑉 − 𝑔(𝑇, 𝐼)𝐼  

𝑑𝐿

𝑑𝑡
= (1 − 𝑝)(𝑓(𝑇, 𝐼, 𝑉)𝑉 + 𝑔(𝑇, 𝐼)𝐼) − (𝛿 + 𝛾)𝐿 

𝑑𝐼

𝑑𝑡
= 𝑝(𝑓(𝑇, 𝐼, 𝑉)𝑉 + 𝑔(𝑇, 𝐼)𝐼) + 𝛾𝐿 − 𝑎𝐼    

𝑑𝑉

𝑑𝑡
= 𝑘𝐼 − 𝜇𝑉 − 𝑞𝐵𝑉  

𝑑𝐵

𝑑𝑡
= 𝜂 + 𝑐𝐵𝑉 − ℎ𝐵       

 

Dengan kasus khusus yaitu 𝑓(𝑇, 𝐼, 𝑉) =
𝛽₁𝑇

1+𝛼₁𝑉
 dan 𝑔(𝑇, 𝐼) =

𝛽₂𝑇

1+𝛼₂𝐼
 

𝑑𝑇

𝑑𝑡
= 𝜆 − 𝑑𝑇 − (

𝛽1𝑇

1 + 𝛼1𝑉
) 𝑉 − (

𝛽2𝑇

1 + 𝛼2𝐼
) 𝐼 

𝑑𝐿

𝑑𝑡
= (1 − 𝑝) ((

𝛽₁𝑇

1 + 𝛼₁𝑉
) 𝑉 + (

𝛽₂𝑇

1 + 𝛼₂𝐼
) 𝐼) − (𝛿 + 𝛾)𝐿 

𝑑𝐼

𝑑𝑡
= 𝑝 ((

𝛽₁𝑇

1 + 𝛼₁𝑉
) 𝑉 + (

𝛽₂𝑇

1 + 𝛼₂𝐼
) 𝐼) + 𝛾𝐿 − 𝑎𝐼 

𝑑𝑉

𝑑𝑡
= 𝑘𝐼 − 𝜇𝑉 − 𝑞𝐵𝑉 

𝑑𝐵

𝑑𝑡
= 𝜂 + 𝑐𝐵𝑉 − ℎ𝐵 

 

dengan  

𝑇 = konsentrasi sel yang rentan pada waktu t 

𝐼 = kosentrasi sel yang terinfeksi secara aktif pada waktu t 

𝐿 = konsentrasi sel yang terinfeksi secara laten pada waktu t 

𝑉 = konsentrasi partikel virus chikungunya pada waktu t 

𝐵 = konsentrasi antibodi pada waktu t 

𝑓(𝑇, 𝐼, 𝑉)𝑉 = laju terinfeksi sel rentan oleh sel virus 

𝑔(𝑇, 𝐼)𝐼= laju terinfeksi sel rentan oleh sel terinfeksi aktif 

 
 

dan nama parameter ditunjukkan dalam Tabel 1 berikut. 
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Tabel 1. Nama Paremeter 

 

Parameter Nama Parameter Parameter Nama Parameter 

𝜆 laju produksi sel yang rentan 𝑎 
laju kematian alami sel 

terinfeksi aktif 

𝑑 
laju kematian alami sel yang 

rentan 𝑘 
laju produksi virus 

chikungunya 

𝑝 
proporsi sel rentan menjadi 

terinfeksi aktif µ 
laju kematian alami partikel 

virus 

𝛿 
laju kematian alami sel terinfeksi 

laten 𝑞 
laju pengeluaran partikel virus 

dari tubuh oleh antiobodi 

𝛾 
laju sel terinfeksi laten menjadi 

sel terinfeksi aktif  𝜂 laju produksi antibodi 

𝛽₁ 
laju transmisi sel rentan oleh sel 

virus 𝑐 
laju pertumbuhan antibodi 

yang ada dalam tubuh 

𝛽₂ 
laju transmisi sel rentan oleh sel 

terinfeksi aktif 
ℎ laju kematian alami antibodi 

    
 

 

3 Metodologi 

Analisis model matematika ini dilakukan dengan cara mencari titik tetap dan 

kestabilannya [14,15]. Dalam model penyakit, akan didapatkan dua jenis titik tetap yaitu 

titik tetap bebas penyakit dan titik tetap endemik. Titik tetap bebas penyakit terjadi pada 

saat semua populasi yang mengandung penyakit bernilai nol, sedangkan titik tetap 

endemik terjadi sebaliknya. Kestabilan titik tetap dilakukan dengan mencari bilangan 

reproduksi dasar.  Bilangan reproduksi dasar (𝑅0) merupakan nilai harapan terjadinya 

infeksi per satuan waktu pada populasi seluruhnya rentan yang ditularkan oleh satu 

individu terinfeksi. Nilai 𝑅0  dalam penelitian ini ditentukan menggunakan matriks 

generasi berikutnya (the next generation matrix) yang dikenalkan oleh Driessche dan 

Watmough [16]. Teknik yang digunakan adalah dengan mengonstruksi matriks yang 

berasal dari subpopulasi-subpopulasi yang menyebabkan infeksi. Nilai 𝑅0 

merupakan nilai eigen taknegatif terbesar dari matriks ini. 

 Kondisi yang memungkinkan dari bilangan reproduksi dasar menurut Driessche 

dan Watmough [16] adalah : 

1. Jika  𝑅0 < 1 maka jumlah individu yang terinfeksi akan menurun pada  generasi 

berikutnya, sehingga penyakit tidak akan menyebar. Dalam hal ini titik kestabilan 

terjadi pada titik tetap bebas penyakit. 

2. Jika 𝑅0 > 1 maka jumlah individu yang terinfeksi akan meningkat pada generasi 

berikutnya, sehingga penyakit akan menyebar. Dalam hal ini titik kestabilan 

terjadi pada titik tetap endemik. 

Untuk menentukan parameter yang cukup berpengaruh, dilakukan analisis 

sensitivitas. Analisis ini dilakukan dengan menetapkan terlebih dahulu nilai-nilai 

parameter model. Selanjutnya dihitung indeks sensitivitas yang ditentukan dengan 

persamaan  𝛾𝑝
𝑅0 =

𝜕𝑅0

𝜕𝑝
×

𝑝

𝑅0
, dengan p merupakan suatu parameter pada model [11].  

 

(

6) 
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4 Hasil Penelitian 

4.1 Titik Tetap 

Hasil analisis terhadap model menghasilkan dua titik tetap, yaitu titik tetap bebas 

penyakit dan titik tetap endemik. Titik tetap bebas penyakit terjadi pada saat semua sel 

yang terinveksi virus bernilai nol dan banyaknya virus juga nol. Sehingga titik tetap bebas 

penyakit ialah E₀(
𝜆

𝑑
, 0, 0, 0,

𝜂

ℎ
). Titik tetap endemik merupakan titik dimana terjadi infeksi 

virus CHIKV.. Titik tetap endemik dinotasikan dengan 𝐸1 =

 (𝑇1 , 𝐿1 , 𝐼1 , 𝑉1 , 𝐵1 ), dengan 

𝐵₁ =
𝜂

ℎ−𝑐V₁
  

𝐼₁ =
V₁(𝑞𝜂+(ℎ−𝑐V₁)𝜇)

𝑘(ℎ−𝑐V₁)
   

𝐿₁ =
(−1+𝑝)𝑉₁𝜆(−ℎ𝑘β1+𝑐𝑘𝑉₁β1−𝑞𝑉₁α2β1𝜂−𝑞β2𝜂−𝑞𝑉₁α1β2𝜂−𝑐ℎ𝑉₁(𝑉₁α2β1+β2+𝑉₁α1β2)𝜇)

(𝛾+𝛿)(𝑉₁(ℎ𝑘β1−𝑐𝑘𝑉₁β1+𝑞𝑉₁α2β1𝜂+𝑞β2𝜂+𝑞𝑉₁α1β2𝜂+(ℎ−𝑐𝑉₁)(𝑉₁α2β1+β2+𝑉₁α1β2)𝜇)+𝑑(1+𝑉₁α1)(𝑞𝑉₁α2𝜂+ℎ(𝑘+𝑉₁α2𝜇)−𝑐𝑉₁(𝑘+𝑉₁α2𝜇)))
  

 

𝑇₁ =
𝜆

𝑑+

V₁α2β1
1+V₁α1

+β2+
𝑘(−ℎ+𝑐V₁)β2

𝑞V₁α2𝜂+ℎ(𝑘+V₁α2𝜇)−𝑐V₁(𝑘+V₁α2𝜇)

α2

 

𝑉₁ ∈ (0,
ℎ

𝑐
)  

 

4.2 Bilangan Reproduksi Dasar (𝑹𝟎) 

Dengan menggunakan matriks generasi berikutnya didapatkan bilangan reproduksi 

dasar  (𝑅0) yaitu 

𝑅0 =

𝑘₁ + √𝛾 + 𝑝𝛿√
𝑞𝜂

ℎ
+ 𝜇√𝑘₂ + 𝑘₃

2𝑎(𝛾 + 𝛿)(
𝑞𝜂

ℎ
+ 𝜇)

, 

dengan 

𝑘₁ =
𝑞β2𝛾𝜂𝜆

𝑑ℎ
+

𝑝𝑞β2𝛿𝜂𝜆

𝑑ℎ
+

β2𝛾𝜆𝜇

𝑑
+

𝑝β2𝛿𝜆𝜇

𝑑
,  

𝑘₂ =
4𝑎𝑘β1𝛾𝜆

𝑑
+

4𝑎𝑘β1𝛿𝜆

𝑑
,  

𝑘₃ =
𝑞β22𝛾𝜂𝜆2

𝑑2ℎ
+

𝑝𝑞β22𝛿𝜂𝜆2

𝑑2ℎ
+

β22𝛾𝜆2𝜇

𝑑2 +
𝑝β22𝛿𝜆2𝜇

𝑑2 .  

 

 

4.3 Analisis Sensitivitas 

Sebelum melakukan analisis sensitivitas, ditetapkan nilai parameter seperti pada 

Tabel 2.  Dari pemilihan nilai parameter ini, selanjutnya dilakukan analisis sensitivitas 

dan dihasilkan indeks sensitivitasnya seperti pada Tabel 3.   
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Tabel 2 Nilai Parameter 

 

Parameter Nilai Parameter Parameter Nilai Parameter 

𝜆 1.826 𝑎 0.4441 

𝑑 0.7979 𝑘 2.02 

𝑝 0.5 µ      0.4418 

𝛼₁ 0.01 𝑞 0.5946 

𝛼₂ 0.01 𝜂 1.402 

𝛿 0.5 𝑐 1.2129 

𝛾 0.1 ℎ 1.251 

𝛽₁ 0.15 𝛽₂ 0.1 

 

Dari parameter diatas dihasilkan  𝑅₀ > 1  yaitu 𝑅₀ = 1.0693 , sehingga pada 

individu tersebut terinfeksi virus CHIKV. Oleh karena itu dilakukan analisis sensitivitas 

untuk melihat parameter yang berpengaruh pada nilai 𝑅₀ . Sehingga penyakit dapat 

dikendalikan. 

 

Tabel 3 Indeks Sensitivitas Parameter 

 

Parameter Indeks Sensitivitas Parameter Indeks Sensitivitas 

𝜆 0.581776 𝜇 −0.166735 

𝑑 −0.581776 𝑞 −0.251488 

𝑝 0.415555 𝜂 −0.251488 

𝛿 −0.069259 ℎ 0.251488 

𝛾 0.069259 𝛽₁ 0.418224 

𝑎 −0.581776 𝛽₂ 0.163553 

𝑘 0.418224   

 

Nilai indeks parameter yang bernilai positif berarti kenaikan nilai parameter 

tersebut dengan parameter lainnya konstan akan menyebabkan kenaikan 𝑅₀. Sedangkan, 

nilai indeks parameter yang bernilai negatif berarti kenaikan parameter tersebut dengan 

parameter lainnya dibuat konstan akan menyebabkan penurunan 𝑅₀. Berdasarkan Tabel 

2 terlihat bahwa laju produksi sel rentan (𝜆), laju kematian alami sel rentan (𝑑), dan laju 

kematian alami sel terinfeksi aktif (𝑎) memiliki indeks sensitivitas tertinggi. Karena tiga 

parameter tersebut sulit dikontrol, maka tidak dipilih untuk menjadi variabel kontrol 

dalam simulasi. Demikian juga parameter proporsi sel rentan menjadi sel terinfeksi aktif 

(𝑝) , dan laju produksi virus chikungunya (𝑘)  sulit untuk dikontrol juga. Sehingga 

ditetapkan laju transmisi sel rentan oleh virus (𝛽1) untuk disimulasikan. Selain itu dalam 

penelitian ini akan disimulasikan untuk parameter laju produksi antibodi (𝜂) dan laju 

transmisi sel rentan oleh sel terinfeksi (𝛽2).  
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Pengaruh Laju Transmisi Sel Rentan oleh Sel Virus (𝜷𝟏)  

Pada simulasi ini parameter diambil dari Tabel 1 dengan nilai 𝛽1 yang berubah-

ubah dan 𝛽2 = 0.1.  Masing-masing nilai 𝛽1  menghasilkan bilangan reproduksi dasar 

dan titik kestabilan yang disajikan pada Tabel 4. 

 

Tabel 4 Hasil simulasi perubahan nilai parameter 𝛽1 

Nilai Parameter 𝛽1 𝑅₀ Titik Kestabilan 

0.3 1.4412 (1.8018, 0.3316, 0.5119, 0.5516, 2.4093) 

0.15 1.0693 (2.2066, 0.0499, 0.0848,0.1411, 1.2984)  

0.075 0.8087 (2.2885, 0, 0, 0, 1.1207) 

 

Berdasarkan Tabel 4 terlihat bahwa bila  𝛽1 dinaikan dari nilai awal, didapatkan 

𝑅₀ = 1.4412. Hal ini menunjukkan bahwa penyakit sel virus semakin banyak dan sel 

rentan semakin sedikit. Setelah 𝛽1  diturunkan menjadi  𝛽1 = 0.075 , dihasilkan 

𝑅₀ = 0.9666. Karena 𝑅₀ yang dihasilkan kurang dari satu, maka kesetabilan menuju 

titik bebas penyakit, sehingga sel virus akan menghilang. Berikut ditampilkan 

dinamika populasi ketika  𝛽1 = 0.3 dan  𝛽1 = 0.075 seperti terlihat pada Gambar 2 

dan Gambar 3. 

 

   

 

 

 

 

Gambar 2 Dinamika populasi untuk 𝛽1 = 0.3 saat 𝑅₀ > 1 

   

 

Gambar 3 Dinamika Populasi dengan variasi nilai 𝛽1 = 0.075 saat 𝑅₀ < 1 
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Gambar 2 menampilkan dinamika populasi pada saat 1 = 0.3  . Nilai 𝑅₀  yang 

dimiliki lebih dari 1 sehingga menyebabkan populasi dalam keadaan endemik.. 

Sedangkan pada Gambar 3 menampilkan dinamika populasi pada saat 𝛽1 = 0.075 yang 

memiliki nilai 𝑅₀ kurang dari 1 sehingga menyebabkan populasi dalam keadaan bebas 

penyakit. Dari simulasi tersebut, agar populasi bebas dari penyakit diperlukan upaya 

untuk mengurangi laju transmisi sel rentan oleh sel virus (𝛽1). 

 

Pengaruh Laju Produksi Alami Antibodi (𝜼) terhadap Dinamika Populasi 

 Simulasi ini parameter diambil dari Tabel 2 dengan nilai 𝜂 yang berubah-ubah dan 

nilai 𝛽1, 𝛽2 tetap. Masing-masing nilai 𝜂 menghasilkan bilangan reproduksi dasar dan 

titik kestabilan yang disajikan pada Tabel 5. 

 

Tabel 5 Hasil simulasi perubahan nilai parameter 𝜂 

 

Berdasarkan Tabel 5 dapat dilihat bahwa nilai 𝑅₀  berubah seiring dengan 

berubahnya nilai 𝜂. Ketika nilai 𝜂 = 1.402 akan menghasilkan 𝑅₀ = 1.0693. Kemudian 

𝜂 dinaikan sebesar 25% dari nilai awal, menjadi 𝜂 = 1.7525, 𝜂 tersebut menghasilkan 

𝑅₀ = 1.0088. Kedua 𝜂  tersebut masih menghasilkan 𝑅₀ > 1, artinya kedua nilai 𝜂 

masih dalam kondisi endemik. Setelah dinaikkan sebesar 50% menjadi 𝜂 = 2.804, 

dihasilkan 𝑅₀ = 0.9593 . Karena 𝑅₀  yang dihasilkan kurang dari 1, maka titik 

tersebut masuk kedalam titik bebas penyakit. Berikut akan ditampilkan dinamika 

populasi ketika 𝜂 = 1.402 dan 𝜂 = 2.103 pada Gambar 4 dan Gambar 5. 

 

 

 

 

 

 

Gambar 4 Dinamika populasi untuk 𝜂 = 1.402 saat 𝑅₀ > 1 

 

Nilai Parameter (𝜂) 𝑅₀ Titik Kestabilan 

1.402 1.0693 (2.2066, 0.0499, 0.0848,0.1411, 1.2984) 
  

1.7525 1.0088 (2.2883,0.0001,0.0002,0.0003,1.4013) 

 

2.103 0.9593 (2.2885, 0, 0, 0, 1.1207) 
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Gambar 5 Dinamika populasi untuk 𝜂 = 2.103 saat 𝑅₀ < 1 

 

Gambar 4 menampilkan dinamika populasi pada saat 𝜂 = 1.402. Nilai 𝑅₀ yang 

dimiliki lebih dari 1 sehingga menyebabkan populasi dalam keadaan endemik. Sedangkan 

pada Gambar 5 menampilkan dinamika populasi pada saat 𝜂 = 2.103  yang memiliki 

nilai 𝑅₀ kurang dari 1 sehingga menyebabkan populasi dalam keadaan bebas penyakit.  

 

Pengaruh Laju Transmisi Sel Rentan oleh Sel Terinfeksi (𝜷𝟐) terhadap Dinamika 

Populasi. 

Simulasi pengaruh laju transmisi sel rentan oleh sel terinfeksi dilakukan 

menggunakan parameter sesuai pada Tabel 1 dengan 𝛽1 = 0.15 dan nilai parameter 𝛽2 

berubah-ubah. Perubahan parameter 𝛽2  akan menyebabkan perubahan nilai  
𝑅₀. Hal ini disajikan pada Tabel 6. 

 

Tabel 6 Hasil simulasi perubahan nilai parameter 𝛽2 

Nilai Parameter 𝛽2 𝑅₀ Titik Kestabilan 

0.1 1.0693 (2.2066, 0.0499, 0.0848, 0.1411, 1.2984) 

0.05 0.9848 (2.2885, 0, 0, 0, 1.1207) 

0.025 0.9449 (2.2885, 0, 0, 0, 1.1207) 

 

Berdasarkan Tabel 6 dapat dilihat bahwa nilai 𝑅₀  berubah seiring dengan 

berubahnya nilai 𝛽. Ketika nilai  𝛽2 = 0.1 akan menghasilkan 𝑅₀ = 1.0693 dan masih 

dalam kondisi endemik. Kemudian  𝛽2  diturunkan sebesar 50% dari nilai awal, 

sehingga dihasilkan  𝛽2 = 0.05 . Dari 𝛽2  tersebut didapatkan 𝑅₀ = 0.9848 . Setelah 

diturunkan sebesar 75% menjadi  𝛽2 = 0.025, dihasilkan 𝑅₀ = 0.9449. Kedua 𝛽2 

tersebut menghasilkan 𝑅₀ kurang dari satu,. Dari data tersebut dapat dilihat bahwa 

nilai 𝑅₀  akan menurun ketika nilai 𝛽2 diturunkan. Berikut akan ditampilkan 

dinamika populasi ketika  𝛽1 = 0.1 dan  𝛽1 = 0.01 pada Gambar 6 dan Gambar 7. 



 

 

 MILANG, Vol. 18, No. 2, pp. 115-127 125 

 

Gambar 6 Dinamika Populasi dengan variasi nilai 𝛽2 = 0.1 saat 𝑅₀ > 1 

 

Gambar 7 Dinamika Populasi dengan variasi nilai 𝛽2 = 0.025 saat 𝑅₀ < 1 

 

Gambar 6 menampilkan dinamika populasi pada saat 2 = 0.1  . Nilai 𝑅₀  yang 

dimiliki lebih dari 1 sehingga menyebabkan populasi dalam keadaan endemik.. 

Sedangkan pada Gambar 7 menampilkan dinamika populasi pada saat 𝛽2 = 0.025 yang 

memiliki nilai 𝑅₀ kurang dari 1 sehingga menyebabkan populasi dalam keadaan bebas 

penyakit. Pada gambar tersebut ditunjukkan bahwa perubahan pada nilai parameter 𝛽2 

akan mempengaruhi dinamika populasi pada masing-masing populasi. Jika laju sel rentan 

oleh sel terinfeksi (𝛽2) semakin kecil maka jumlah populasi sel rentan akan meningkat. 

Sedangkan populasi lainnya akan menurun. Maka untuk membuat populasi yang bebas 

dari penyakit diperlukan untuk menurunkan laju transmisi sel rentan oleh sel terinfeksi 

(𝛽2). 

  

5 Simpulan dan Saran 

Penelitian ini merupakan analisis model matematika penyebaran virus chikungunya 

dengan dua cara transmisi dan immunitas humoral. Model ini menghasilkan 2 titik tetap 

yaitu titik tetap bebas penyakit dan titik tetap endemik. Model tersebut menggambarkan 

kestabilan penyebaran penyakit bersifat global. Pada saat bilangan reproduksi dasar 

kurang dari satu (𝑅0 < 1) maka terjadi titik tetap bebas penyakit, sedangkan pada saat 

bilangan reproduksi dasar lebih dari satu (𝑅0 > 1)  maka akan menjadi titik tetap 

endemik. 

Berdasarkan analisis sensitivitas yang dilakukan, parameter 𝛽1 (laju transmisi sel 

rentan oleh sel virus) memiliki pengaruh yang cukup signifikan terhadap bilangan 

reproduksi dasar (𝑅0) dan memiliki indeks bernilai negatif. Sehingga jika nilai parameter 

dinaikkan, maka nilai 𝑅0 juga akan naik. Selanjutnya, parameter 𝛽2 (laju transmisi sel 

rentan oleh sel terinfeksi) memiliki indeks sensitivitas yang rendah dan bernilai negatif. 

Sehingga untuk merubah nilai 𝑅0, diperlukan perubahan nilai parameter 𝛽2 yang cukup 

besar. Parameter 𝜂  (laju produksi alami antibodi) memiliki indeks sensitivitas yang 
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rendah dan bernilai positif, namun nilainya lebih besar daripada nilai indeks sensitivitas 

𝛽2. 

Simulasi numerik yang dilakukan menunjukkan bahwa, dengan melakukan 

perlakuan yang membuat nilai parameter 𝛽1 (laju transmisi sel rentan oleh sel virus)  

semakin besar, maka jumlah populasi sel rentan akan menurun dan jumlah sel terinfeksi 

akan semakin banyak. Begitupun sebaliknya. Pada parameter 𝛽2  didapatkan bahwa 

semakin kecil nilai parameter 𝛽2  akan membuat jumlah populasi sel terinfeksi akan 

menurun dan sel rentan semakin banyak. Sehingga dibutuhkan upaya untuk menurunkan 

nilai parameter 𝛽2  (laju transmisi sel rentan oleh sel terinfeksi) agar menghasilkan 

kondisi bebas penyakit. Dari simulasi numerik parameter 𝜂 yang dilakukan menunjukkan 

bahwa dengan meningkatkan parameter 𝜂 (laju produksi alami antibodi) maka jumlah sel 

terinfeksi akan semakin menurun dan sel rentan akan meningkat. Sehingga untuk 

menghasilkan kondisi bebas penyakit diperlukan upaya untuk menurunkan nilai 

parameter 𝛽1 (laju transmisi sel rentan oleh sel virus), menurunkan nilai parameter 𝛽2 

(laju transmisi sel rentan oleh sel terinfeksi), dan menaikkan parameter 𝜂 (laju produksi 

alami antibodi). 
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