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ABSTRACT

Influenza is a viral infection of the mucous membranes, nose, sinuses and respiratory tract large. Under-five mortality rate (IMR) in South Sumatra is higher than the national figure of 42 per 1000 live births. The purpose of this study is to determine hubungann toddler age and immunization status with the incidence of influenza in health center Basuki Rahmat Palembang in 2011, this study used survey methods of analytic approach "Cross Sectional". The population in this study were all mothers who bring young children with influenza symptoms seeking treatment at health centers Basuki Rahmat Palembang, sampling conducted in non-random techniques "Accidental Sampling" can be as many as 30 respondents. The research was conducted on 13 June to 24 June 2011. From the analysis of data showed the respondents who experienced influenza at (53.3%) while respondents are not influenza at (46.7%). Respondents who are at high risk for age (66.7%) and low-risk age (33.3%) and respondents with incomplete immunization status sebesr (56.7%) while those for incomplete immunization status (43.3%). From the results of Chi-Square test found no significant relationship between age of a toddler with the incidence of influenza in which the p value (0.001) and no significant relationship between the incidence of influenza immunization status where p Value = 0.001. Based on the results of the study researchers recommend to improve its performance in conducting health services and in an effort to reduce the incidence of influenza in infants.
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ABSTRAK

Influenza merupakan suatu infeksi virus pada selaput lendir, hidung, sinus dan saluran nafas besar. Angka kematian balita (AKB) di Sumsel lebih tinggi dibandingkan Angka Nasional yaitu 42 per 1000 kelahiran hidup. Tujuan penelitian ini yaitu untuk mengetahui hubungann umur balita dan status imunisasi dengan kejadian influenza di Puskesmas Basuki Rahmat Palembang Tahun 2011, penelitian ini menggunakan metode survei analitik dengan pendekatan ”Cross Sectional”. Populasi dalam penelitian ini adalah semua ibu yang membawa balita dengan gejala influenza yang berobat di Puskesmas Basuki Rahmat Palembang, pengambilan sampel dilakukan secara non random dengan teknik ” Accidental Sampling” didapatkan sebanyak 30 responden. Penelitian ini dilakukan pada tanggal 13 Juni – 24 Juni Tahun 2011. Dari hasil analisa data menunjukkan responden yang mengalami influenza sebesar (53,3%) sedangkan responden yang tidak influenza sebesar (46,7%). Responden umur yang beresiko tinggi sebesar (66,7%) dan umur yang resiko rendah (33,3%) dan responden dengan status imunisasi lengkap sebesr (56,7%) sedangkan yang status imunisasi tidak lengkap sebesar (43,3%). Dari hasil uji Chi-Square didapatkan ada hubungan bermakna antara umur balita dengan kejadian influenza dimana     p value (0,001) dan ada hubungan bermakna antara status imunisasi dengan kejadian influenza dimana p Value = 0,001. Berdasarkan hasil penelitian peneliti menyarankan untuk meningkatkan kinerjanya dalam melakukan pelayanan kesehatan serta dalam upaya menurunkan angka kejadian influenza pada balita.
Kata Kunci 
: Kejadian Influenza

PENDAHULUAN


Influenza atau disebut juga flu merupakan penyakit akut yang umum terjadi pada semua orang. Penyakit ini sangat mudah menular melalui saluran pernafasan, orang yang daya tahan tubuhnya lemah lebih berisiko terkena influenza dan akan lebih parah pada mereka yang mempunyai penyakit kronis. Influenza bersifat epidemis, biasanya pada musim dingin atau musin hujan.
Menurut World Health Organization (WHO) memperkirakan sedikitnya setiap tahun 3-5 juta orang di dunia terjangkit virus influenza yang mengakibatkan 250 ribu-500 ribu orang meninggal dunia.  Pemberian vaksin influenza terutama di tujukan pada anak-anak, orang dengan usia lanjut dengan penyakit kronik. Namun tidak menutup kemungkinan bagi orang dewasa yang telah memiliki imunitas tubuh cukup kuat untuk melakukan vaksinasi. Hal itulah yang mendorong di lakukannya kajian tentang imunisasi influenza bagi anak dan dewasa, sebagaimana himpunan kepada negara belum memiliki kebijakan nasional imunisasi influenza tentang pengaruh epidemi influenza terhadap perekonomian sebagai dasar kebijakan pencegahan influenza.

Di Amerika Serikat penyakit influenza merupakan penyakit yang menular dan dapat menyebabkan epidemik maupun pandemik. Di negara subtropis angka kejadian influenza meningkat bahkan dapat menyebabkan kejadian luar biasa hampir setiap musim dingin tiba influenza menyebabkan ± 20.000 kematian pertahun kelompok penderita tertinggi terjadi pada anak-anak. Di Jepang pelaksanaan program imunisasi influenza pada anak sekolah mencegah 37.000-49.000 kematian pertahun atau sekitar 1 kematian untuk setiap 420 anak yang imunisasi program tersebut juga mengurangi angka tranmisi infeksi dalam masyarakat.
Di Indonesia penyakit influenza banyak terjadi pada anak usia 0-4 tahun angka rawat inap rumah sakit adalah 1:1000 anak sehat dan 1: 2000 anak dengan penyakit dasar. Angka rawat inap rumah sakit pada bayi sama dengan orang usia > 65 tahun.rata – rata rawat inap akibat influenza adalah 114.000 pertahun, 50% pasien usia < 65 tahun. Tingginya resiko komplikasi, rawat inap rumah sakit dan kematian yang terjadi pada usia >65 tahun. Anak – anak kecil dan orang dengan penyakit dasar inilah yang mendorong Advisory Committee on Immunization Practices (ACIP), terakhir pada tahun 2002 menyusun rekomendasi mengenai imunisasi influenza.
Di Sumatera Selatan kematian balita pada penyakit influenza tahun 2009 turun drastis menjadi 53 per 1000 kelahiran atau turun 25% selama 10 tahun atau rata – rata turun 2,5% per tahun. Angka Kematian Balita (AKB) di Sumsel lebih tinggi dibandingkan angka nasional yaitu 42 per 1000 kelahiran hidup. Menurut target MAGS angka kematian balita diharapkan turun menjadi 23 per 1000 kelahiran hidup. Kematian bayi di Sumatera Selatan tahun 2010 adalah 4 per 1000 kelahiran hidup. 

Faktor – faktor yang meningkatkan kejadian influenza antara lain faktor anak umur balita dan status imunisasi. Faktor- faktor ibu kondisi status kesehatan dan pekerjaan, faktor lingkungan pencemaran udara, kepadatan hunian rumah.
Menurut Prof Samsuridjal memperkirakan 40 ribu kematian pertahun sebanyak 20.640 kematian diantaranya dapat dicegah dengan penggunaan vaksin .vaksin  tersebut antara lain vaksin tetanus, influenza, hepatitis A dan B, Tifoid, MMR. Diberikan untuk mencegah resiko penularan bagi usia lanjut perlu diberikan vaksin pneumonikokus dan influenza. Pada vaksin hepatitis B dengan perkiraan tingkat kematian 5.000 pertahun.90 % dapat dicegah dengan vaksin. Tetanus difteri meski perkiraan kematian kurang dari 25 pertahun namun efektivitas vaksin bisa mencapai 99 %.

Berdasarkan data dari Puskesmas Basuki Rahmat Palembang Tahun 2010, kunjungan balita mencapai 1.346 orang dan angka kejadian influenza yaitu 105 responden (7,8%) sedangkan pada penelitian tanggal 20 – 25 Juni 2011, kunjungan balita sebanyak 30 orang dan yang mengalami influenza  16 orang (53,3%). 


Berdasarkan data tersebut diatas maka penulis tertarik untuk melakukan penelitian mengenai “Hubungan Umur Balita dan Status Imunisasi pada balita dengan kejadian influenza di puskesmas Basuki Rahmat Palembang tahun 2011“.
METODE PENELITIAN


Penelitian ini menggunakan metode survey analitik dengan pendekatan Cross Sectional, yaitu peneliti berusaha mengukur atau mengumpulkan variabel sebab atau resiko (independent) dan variabel akibat (dependen) akan dikumpulkan dalam waktu yang bersamaan.

Populasi dalam penelitian ini adalah semua ibu yang membawa balita dengan gejala influenza yang berobat di Puskesmas Basuki Rahmat Palembang Tahun 2011. Pengambilan sampel dilakukan secara non random dengan tehnik Accidental Sampling dan responden dalam penelitian ini adalah ibu yang membawa balita ke Puskesmas Basuki Rahmat Palembang pada bulan Mei – Juni Tahun 2011.

Tehnik pengumpulan data dalam penelitian ini yang meliputi data primer diperoleh dari wawancara dengan cara menanyakan langsung kepada responden tentang hal-hal yang berhubungan dengan umur balita dan status imunisasi di Puskesmas Basukio Rahmat Palembang Tahun 2011 sedangkan data sekunder diperoleh dari KMS dan Check List.


Analisis ini dilakukan untuk melihat hubungan antara variabel independen (umur balita dan status imunisasi) dengan variabel dependen (kejadian influenza pada balita) uji statistik Chi-Square dilakukan melalui komputerisasi dengan tingkat kemaknaan α = 0,05
HASIL PENELITIAN
1. Analisis Univariat
 Analisis ini dilakukan untuk mengetahui distribusi frekuensi dan presentase dari variabel independen (umur balita dan status imunisasi) dan variabel dependen (kejadian influenza). Data ini disajikan dalam bentuk tabel dan teks.
a. Umur Balita
Dalam penelitian ini umur balita dikelompokkan menjadi 2 kategori yaitu umur balita tinggi (bila > 5 tahun) dan umur balita rendah (bila ≤ 5 tahun), untuk lebih jelasnya dapat dilihat pada tabel 1.
Tabel 1
 Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Umur Balita di Puskesmas Basuki Rahmat Palembang Tahun 2011
	No
	Umur Balita
	N
	%

	1.
	Tinggi 
	20
	66,7

	2.
	Rendah
	10
	33,3

	Jumlah
	30
	100


Dari tabel 1 di atas dapat dilihat bahwa jumlah responden dengan umur balita tinggi sebanyak 20 responden (66,7%) dan umur balita rendah sebanyak10 responden (33,3%).
b. Status Imunisasi
Dalam penelitian ini status imunisasi dikelompokkan menjadi 2 kategori yaitu lengkap (jika semua imunisasi yang diprogramkan pemerintah telah diperoleh sesuai dengan umur) dan tidak lengkap (jika semua imunisasi yang diprogramkan pemerintah belum diperoleh tidak sesuai dengan umur). Untuk lebih jelasknya dapat dilihat pada tabel 2.
Tabel 2
Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan   Status    Imunisasi    di Puskesmas Basuki Rahmat  Palembang Tahun 2011
	No
	Status Imunisasi
	N
	%

	1.
	Lengkap
	17
	56,7

	2.
	Tidak Lengkap
	13
	43,3

	Jumlah
	30
	100


Dari tabel 2 diatas dapat dilihat bahwa jumlah responden dengan status imunisasi lengkap sebanyak 17 responden (56,7%) dan status imunisasi tidak lengkap sebanyak 13 responden (43,3%).
c.    Kejadian Influenza
Dalam penelitian ini kejadian influenza dikelompokkan menjadi 2 kategori yaitu influenza (jika penyakit yang telah didiagnosa oleh dokter dan tidak inflenza (jika penyakit yang tidak didiagnosa oleh dokter), untuk lebih jelasnya dapat dilihat pada tabel  3 dibawah ini.
Tabel 3

Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan   Kejadian Influenza di Puskesmas Basuki Rahmat  Palembang Tahun 2011
	No
	Kejadian Influenza
	N
	%

	1.
	Influenza
	16
	53,3

	2.
	Tidak Influenza
	14
	46,7

	Jumlah
	30
	100


Dari tabel 3 di atas dapat dilihat bahwa jumlah responden dengan kejadian influenza sebanyak 16 responden (53,3%) dan tidak influenza sebanyak 14 responden (46,7%).
2. Analisis Bivariat

Analisis ini dilakukan untuk mengetahui tingkat ketepatan hubungan antara variabel independen (umur balita dan status imunisasi) dengan variabel dependen (kejadian influenza). Uji statistik yang digunakan adalah uji Chi-Square dengan batas kemaknaan P value ( =  0,05. Bila P value ( 0,05 berarti hubungan bermakna (signifikan) dan bila P value > 0,05 berarti hubungan tidak bermakna.

a. Hubungan Umur Balita dengan Kejadian Influenza
Penelitian ini dilakukan pada 30 responden dimana umur balita dikelompokkan menjadi 2 kategori yaitu umur balita tinggi (bila > 5 tahun) dan umur balita rendah (bila ≤ 5 tahun), sedangkan kejadian influenza dikelompokkan menjadi 2 kategori yaitu influenza (Jika penyakit yang telah didiagnosa oleh dokter) dan Tidak Influenza (Jika penyakit yang tidak diagnosa oleh dokter),  untuk lebih jelasnya dapat dilihat pada tabel 4.

Tabel 4

Distribusi Hubungan Umur Balita dengan Kejadian Influenza di Puskesmas Basuki Rahmat Palembang Tahun 2011
	No
	Umur Balita
	Kejadian Influenza
	Jumlah
	P value

	
	
	Influenza
	Tidak

Influenza
	
	

	
	
	n
	%
	n
	%
	N
	%
	

	1.

2.
	Tinggi

Rendah
	15

1
	75,0

10,0
	5

9
	25,0

90,0
	20

10
	100,0

100,0
	0,001

	
	Jumlah
	16
	53,3
	14
	46,7
	30
	100,0
	


Berdasarkan tabel 4 di atas proporsi umur balita tinggi mengalami kejadian influenza yaitu 15 responden (75,0%) dibandingkan dengan umur balita rendah yaitu 1 responden (10,0%).
Berdasarkan uji Chi-Square didapatkan nilai P value = 0,001 lebih kecil dari ( = 0,05 hal ini menunjukkan bahwa ada hubungan bermakna antara umur balita dengan kejadian influenza, sehingga hipotesis yang menyatakan bahwa ada hubungan yang bermakna antara umur balita dengan kejadian influenza terbukti secarastatistik.
b. Hubungan Status Imunisasi dengan Kejadian  Influenza.    
Penelitian ini dilakukan pada 30 responden dimana status imunisasi dikelompokkan menjadi 2 kategori yaitu lengkap (Jika semua imunisasi yang di programkan pemerintah telah diperoleh sesuai dengan umur) dan tidak lengkap (jika semua imunisasi yang diprogramkan pemerintah belum diperoleh tidak sesuai dengan umur), sedangkan kejadian influenza dikelompokkan menjadi 2 kategori yaitu influenza (Jika penyakit yang telah didiagnosa oleh dokter) dan Tidak Influenza (Jika penyakit yang tidak diagnosa oleh dokter),  untuk lebih jelasnya dapat dilihat pada tabel 5.
Tabel 5

Distribusi Hubungan Status Imunisasi dengan Kejadian Influenza di Puskesmas Basuki Rahmat Palembang

Tahun 2011

	No
	Status Imunisasi
	Kejadian Influenza
	Jumlah
	P value

	
	
	Influenza
	Tidak

Influenza
	
	

	
	
	n
	%
	n
	%
	N
	%
	

	1.

2.
	Lengkap

Tidak lengkap
	14

2
	82,4

15,4
	3

11
	17,6

84,6
	17

13
	100,0

100,0
	0,001

	
	Jumlah
	16
	53,3
	14
	46,7
	20
	100,0
	


Berdasarkan tabel 5.6 di atas proporsi status imunisasi lengkap mengalami kejadian influenza yaitu 14 responden (82,4%) dan status imunisasi tidak lengkap yaitu 2 responden (15,4%). 

Berdasarkan uji Chi-Square didapatkan nilai p Value = 0,001 lebih kecil dari ( = 0,05 hal ini menunjukkan bahwa ada hubungan bermakna antara status imunisasi dengan kejadian influenza, sehingga hipotesis yang menyatakan bahwa ada hubungan yang bermakna antara status imunisasi dengan kejadian influenza terbukti secara statistik.
PEMBAHASAN


Pada bab ini akan dibahas hasil penelitian dengan cara membahas temuan hasil penelitian orang lain dan ditunjang teori-teori para ahli yang telah diuraikan sebelumnya. Penelitian ini dilakukan di Puskesmas Basuki Rahmat pada tanggal 13 Juni – 24 Juni Tahun 2011. Responden dalam penelitian ini berjumlah 30 orang yaitu semua ibu yang membawa balita yang datang ke Ruang Manajement Terpadu Balita Sakit (MTBS) Puskesmas Basuki Rahmat Palembang. Adapun variabel independen dalam penelitian ini adalah umur balita dan status imunisasi, sedangkan variabel dependen adalah kejadian influenza. 
1. Kejadian Influenza

Pada penelitian ini, kejadian influenza dikelompokkan menjadi 2 kategori yaitu influenza ( jika penyakit yang telah didiagnosa oleh dokter) dan tidak influenza ( jika penyakit yang tidak didiagnosa oleh dokter). Penelitian ini dilakukan di Puskesmas Basuki Rahmat Palembang Tahun 2011 didapatkan bahwa jumlah responden dengan kejadian influenza sebanyak 16 responden (53,3%) dan tidak influenza sebanyak 14 responden (467%).


Masih tingginya angka kejadian influenza di Puskesmas Basuki Rahmat Palembang mungkin dikarenakan menurunnya daya tahan tubuh penderita akibat infeksi bakteri, virus dan jamur yang dapat melewati sistem pertahanan tubuh, akibatnya terjadi infeksi saluran pernafasan akut yang menyebabkan timbulnya penyakit influenza.

a. Hubungan Umur Balita dengan Kejadian Influenza

    Dari hasil analisis univariat berupa tabel distribusi frekuensi didapatkan jumlah responden dengan umur balita tinggi sebanyak 20 responden (66,7%) dan umur balita rendah sebanyak10 responden (33,3%). Hasil Bivariat menunjukkan bahwa proporsi umur balita tinggi mengalami kejadian influenza yaitu 15 responden (75,0%) dibandingkan dengan umur balita rendah yaitu 1 responden (10,0%) yang mengalami influenza, ini berarti bahwa responden yang masuk dalam kelompok umur resiko tinggi mempunyai persentase lebih besar mengalami influenza dibandingkan dengan responden yang masuk dalam kelompok umur resiko rendah. 

Berdasarkan uji Chi-Square didapatkan nilai P value = 0,001 lebih kecil dari ( = 0,05 hal ini menunjukkan bahwa ada hubungan bermakna antara umur balita dengan kejadian influenza, sehingga hipotesis yang menyatakan bahwa ada hubungan yang bermakna antara umur balita dengan kejadian influenza terbukti secara statistik. 

Faktor resiko yang kuat untuk influenza adalah umur balita yang kena sakit serius dari flu cenderung balita dibawah lima tahun pada saat yang sama beberapa strain flu tampaknya target kaum muda dan sehat biasanya orang dengan masalah kesehatan kronis yang membuat mereka rentan terhadap flu (Qiqi, 2010).
b. Hubungan Status Imunisasi dengan Kejadian Influenza

Dari hasil analisis univariat berupa tabel distribusi frekuensi didapatkan jumlah responden dengan status imunisasi lengkap sebanyak 17 responden (56,7%) dan status imunisasi tidak lengkap sebanyak 13 responden (43,3%). Hasil analisis bivairat menunjukkan bahwa proporsi status imunisasi lengkap mengalami kejadian influenza yaitu 14 responden (82,4%) dan status imunisasi tidak lengkap yaitu 12 responden (15,4%). 
Berdasarkanuji Chi-Square didapatkan nilai P value = 0,001 lebih kecil dari ( = 0,05 hal ini menunjukkan bahwa ada hubungan bermakna antara status imunisasi dengan kejadian influenza, sehingga hipotesis yang menyatakan bahwa ada hubungan yang bermakna antara status imunisasi dengan kejadian influenza terbukti secara statistik. 
Imunisasi biasanya lebih fokus diberikan kepada anak – anak karena sistem kekebalan tubuh mereka masih belum sebaik orang dewasa sehingga rentan terhadap serangan penyakit berbahaya, imunisasi tidak cukup hanya dilakukan satu kali, tetapi harus dilakukan secara bertahap dan lengkap terhadap berbagai penyakit yang sangat membahayakan kesehatan dan hidup anak (Toksoid, 2009).  

Penyebab kematian terbesar adalah infeksi influenza, pencegahan adalah suatu cara perlindungan terhadap infeksi yang paling efektif dan jauh lebih murah dari pada mengobati.untuk mengurangi faktor yang meningkatkan influenza diupayakan imunisasi lengkap yang efektif 80% kematian influenza dapat dicegah (Uswa, 2010).

KESIMPULAN

Berdasarkan pembahasan yang dilakukan pada bab sebelumnya penulis menarik kesimpulan yang berkaitan dengan hubungan umur balita dan status imunisasi dengan kejadian influenza pada balita di Puskesmas Basuki Rahmat Palembang Tahun 2011. 

1. Distribusi frekuensi responden dengan umur balita tinggi yaitu 20 responden (66,7%) dan umur balita rendah 10 responden (33,3%).

2. Distribusi frekuensi responden dengan status imunisasi lengkap yaitu 17 responden (56,7%) dan status imunisasi tidak lengkap yaitu 13 responden (43,3%). 

3. Distribusi frekuensi responden dengan kejadian influenza yaitu 16 responden (53,3%) dan tidak influenza yaitu 14 responden (46,7%). 

4. Ada hubungan yang bermakna antara umur balita dengan kejadian influenza di Puskesmas Basuki Rahmat Palembang Tahun 2011 dimana p Value = 0,001 lebih kecil dari α = 0,05. Sehingga hipotesis yang menyatakan bahwa ada hubungan yang bermakna antara umur balita dengan kejadian influenza terbukti secara statistik. 
5. Ada hubungan yang bermakna antara status imunisasi dengan kejadian influenza di Puskesmas Basuki Rahmat Palembang Tahun 2011 dimana p Value = 0,001 lebih kecil dari α = 0,05. Sehingga hipotesis yang menyatakan bahwa ada hubungan yang bermakna antara status imunisasi dengan kejadian influenza terbukti secara statistik. 
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