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ABSTRAK

Latar Belakang : Kejang demam merupakan jenis penyakit neurologis yang paling umum dialami
oleh anak usia 6 bulan sampai 5 tahun, dimana suhu tubuh meningkat secara tiba-tiba melebihi 38°C
dan menjadi faktor pemicu terjadinya kejang. Tindakan awal penatalaksanaan kejang demam pada
anak sangat bergantung pada peran orang tua terutama ibu. Pengetahuan dan kesadaran orang tua
mengenai kejang demam sangat penting untuk mencegah terjadinya kejang demam pada anak.
Tujuan : Adapun tujuan dari penelitian ini adalah Untuk mengetahui Hubungan Pengetahuan Orang
tua Dengan Kejadian Kejang Demam di Ruang Ade Irma Suryani RSUD Sekarwangi Sukabumi.
Metode Penelitian : Penelitian ini merupakan jenis penelitian kuantitatif dengan desain studi cross-
sectional. Jumlah responden sebanyak 13 orang dengan teknik total sampling. Pengumpulan data
dilakukan dengan menggunakan kuesioner. Data yang diperoleh diolah secara statistik dengan
menggunakan uji Chi-Square.

Hasil : Berdasarkan hasil analisa diperoleh bahwa dari 13 responden penelitian, usia responden
sebagian besar berada pada kelompok usia 25-30 tahun (30,8%). Dengan karakteristik tingkat
pendidikan sebagian besar berpendidikan menengah atas yaitu 38,5%. Hasil penelitian juga
menunjukan sebanyak 15,4% responden berpengetahuan baik, 38,5% responden berpengetahuan
cukup, dan 46,2% responden berpengetahuan kurang, sebanyak 76,9% anak mengalami kejadian
kejang demam pertama.

Kesimpulan : Terdapat hubungan yang bermakna antara pengetahuan orang tua denga kejadian
kejang demam pada anak (p value < 0,05).

Kata Kunci : Pengetahuan, Kejang Demam, Demam anak
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1. PENDAHULUAN

Anak-anak merupakan calon penerus cita-cita bangsa, sehingga baik pemerintah
maupun orang tua harus memperhatikan pertumbuhan dan perkembangan mereka.
Sehat dalam keperawatan anak mengacu pada rentang sehat sakit. Jika anak
mengalami sakit maka dapat berdampak pada perkembangan intelektual, spiritual,
psikologis dan fisiknya. Oleh karena itu, seorang anak harus berada dalam kondisi
kesejahteraan fisik, mental, dan sosial yang optimal sepanjang hidup mereka untuk
mengalami pertumbuhan dan perkembangan terbaik untuk usia mereka (Mulyani,
2020).

Selama masa pertumbuhan, terkadang anak mengalami sakit. Anak yang jatuh
sakit biasanya menunjukkan beberapa gejala, termasuk demam. Satu dari beberapa
penyakit yang diakibatkan suatu infeksi yang sering muncul pada sejumlah penyakit
salah satunya yaitu demam (Haryani, Adimayanti, & Astuti, 2018). Demam
merupakan sebutan untuk mengartikan peningkatan suhu tubuh yang diakibatkan dari
proses infeksi yang terjadi di dalam tubuh. Demam dicirikan oleh suhu tubuh yang
meningkat lebih dari normal. Salah satu penyebab utama kejang demam adalah
demam. Kejang dapat dipicu oleh demam tinggi. Kejang adalah hasil dari perubahan
fungsi otak yang terjadi secara tiba-tiba dan sementara akibat aktivitas neuron yang
tidak normal dan pelepasan listrik yang berlebihan di otak, sehingga menyebabkan
munculnya serangan kejang (Namira & Seizure, 2022). Demam dianggap sebagai
kondisi berbahaya bagi kesehatan anak apabila tidak segera diatasi, karena bisa
mengakibatkan hipertermi, dehidrasi, pingsan, dan kerusakan pada sistem syaraf pusat
yang berisiko menyebabkan kejang demam (Sulubara, 2021).

Kejang demam merupakan penyakit gangguan saraf yang biasa terjadi pada masa
kanak-kanak, khususnya pada anak usia 6 bulan hingga 5 tahun, ketika suhu naik di
atas 38° C. Salah satu infeksi jaringan ekstrakranial yang dapat menyebabkan kejang
demam adalah otitis media akut, bronchitis, dan tonsilitis. Selain kenaikan suhu tubuh
yang tinggi, potensi penyebab kejang lainnya adalah penyakit meningitis, tumor,
cedera kepala, benjolan, dan kelainan keseimbangan elektrolit. Kejang demam
menjadi salah satu penyakit yang cukup banyak ditemukan didunia. (Resti, Indriati, &
Arneliwati, 2020).

Prevalensi angka insidensi kejang demam secara global sekitar 2 -5%. Lebih dari
21,65 juta anak di seluruh dunia mengalami mengalami kejang (WHO) dalam
penelitian (Solikah & Waluyo, 2020). Di Amerika 1,5 juta anak-anak antara usia 6 dan
36 bulan menderita kejang demam. Di tahun 2016, frekuensi kejang demam di Asia
meningkat menjadi 9,9% dari 8,3%. Di Eropa, kejadian pada tahun yang sama adalah
antara 2% dan 4%. Dominasi ini berubah di negara-negara lain dan berkisar antara 5
hingga 10% di Jepang, 14% di India, 8,8% di Guam, 0,35% di Hong Kong, dan 0,5
hingga 11,5% di Tiongkok. (Wahyuni et al., 2023). Menurut data UNICEF setiap
tahunnya sekitar 12 juta anak meninggal dunia akibat kejang demam. Sedangkan
menurut WHO tercatat lebih dari 216 ribu anak meninggal disebabkan kejang demam
(Arifuddin Adhar, 2016)

Kementerian Kesehatan Republik Indonesia melaporkan ada 14.252 kasus kejang
demam pada tahun 2019 ( Kemenkes RI, 2019). Pada tahun 2021, jumlah pasien
kejang demam di Provinsi Jawa Barat sebanyak 2.220 untuk usia 0 -1 tahun dan 5.696
untuk usia 1-4 tahun (Rahmadiyanti, 2021).

Pada tahun 2019 prevalensi kejadian penyakit infeksi yang disertai demam di

Jurnal llmu Kebidanan, Keperawatan, dan Kesehatan Lingkungan (JIK3)
Vol 13. No 1; Juni 2023, Hal 77 - 87 Page 78



Kabupaten Sukabumi mencapai 9965 kasus (Open Data Jabar, 2019). Berlandaskan
data yang diperoleh dari Rekam Medik di Ruang Ade Irma Suryani RSUD Sekarwangi
Sukabumi Tahun 2024 terdapat data penderita kejang demam tahun 2024 periode
Januari-April sebanyak 58 penderita kejang demam.

Pengaruh kejang demam cukup membahayakan bagi anak, karena ketika kejang
berlangsung lebih dari 5 menit akan berpotensi membahayakan karena dapat merusak
sel-sel otak disebabkan oleh kurangnya oksigen (Chomaria, 2015). Kejang yang
terjadi secara berkepanjangan bisa menyebabkan penurunan fungsi otak, gangguan
syaraf, dan keterlambatan pertumbuhan pada anak seperti keterlambatan pada
motorik, proses berfikir, dan proses bicara anak. Maka dari itu penanganan dan
pencegahan pada anak yang mengalami kejang merupakan hal yang sangat penting
untuk mencegah terjadinya komplikasi. (Sirait et al., 2021).

Tindakan awal dalam penatalaksanaan kejang demam sangat bertumpu pada orang
tua terutama ibu pada anak. Ibu adalah unsur utama dari keluarga yang memberikan
kasih sayang dan kesabaran guna mengasuh anak-anaknya dengan kompeten (Sudibyo
et al., 2020). Kesadaran dan pengetahuan ibu sangat penting tentang kejang demam
pada anak agar terjadinya kejang demam dapat dicegah. Penelitian Parmar
mendapakan hasil bahwa dari 140 orangtua yang memiliki anak dengan riwayat kejang
demam terdapat 59,3% yang tidak memahami dan 20% orangtua yang paham terkait
suhu tubuh normal. Mayoritas orang tua tidak tahu apa yang dapat mereka lakukan
untuk mencegah kejang (Aprilia & Kusnanto, 2022).

Berdasarkan Penelitian terdahulu yang dilakukan oleh (Aulia R, 2019) dengan
penelitian berjudul hubungan tingkat pengetahuan dan sikap ibu tentang demam
dengan penatalaksanaan demam pada anak di puskesmas harapan raya pekanbaru
diperoleh hasil pebelitian terdapat hubungan pengetahuan dengan sikap orang tua
terhadap kejadian kejang demam anak dengan hasil uji Chi-Square di dapat (p = 0,002
< 0,05 dan pengetahuan dengan sikap (p = 0,000 < 0,05).

Studi Pendahuluan dilakukan dengan cara wawancara kepada 5 Orangtua pasien
anak dengan masalah kejang demam di ruang Ade Irma Suryani RSUD Sekarwangi
Sukabumi dan didapatkan hasil semua orang tua kurang mengetahui tentang penyakit
kejang demam seperti definisi, penyebab, tanda gejala dan masih salah dalam upaya
penanganan atau tindakan yang dilakukan ketika anak mengalami kejang demam di
rumah, mereka mengatakan segera membawa anak mereka menuju rumah sakit
dengan kondisi panik dan cemas.

2. METODOLOGI PENELITIAN
Jenis rancangan penelitian yang dipergunakan pada penelitian ini adalah
kuantitatif dengan menggunakan pendekatan cross-sectional. Penelitian ini
dilakasankan pada bulan mei — juni 2024 dengan jumlah responden 30 responden

3. HASIL PENELITIAN
Hasil penelitian yang berjudul “hubungan yang bermakna antara pengetahuan
orang tua denga kejadian kejang demam pada anak”, diperoleh dari kuesioner yang
diberikan kepada 30 orang responden.
A. Analisa Univariat
Tujuan analisis univariat adalah untuk mendeskripsikan ciri-ciri responden atau
ciri-ciri variabel penelitian
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1. Pengetahuan

Tabel 5.1 Distribusi Frekuensi Berdasarkan Tingkat Pengetahuan Tentang
Kejang Demam di ruang Ade Irma Suryani
RSUD Sekarwangi Sukabumi

Pengetahuan Kejang Demam Frekuensi Presentase (%0)
Baik 5 16,7%
Cukup 11 36,7%
Kurang 14 46,6%
Jumlah 13 100,0%

Tabel 5.1 Menunjukan bahwa orang tua yang mempunyai pengetahuan
kurang sebanyak 14 orang (46,6%), serta Kkarakteristik tingkat
pengetahuan responden paling sedikit adalah pengetahuan baik sebanyak
5 orang (16,7%).

2. Kejang demam

Tabel 5.2 Distribusi Frekuensi Berdasarkan Kejadian Kejang Demam di
ruang Ade Irma Suryani RSUD Sekarwangi Sukabumi

Kejadian Kejang Demam Frekuensi Presentase (%0)
Kejang Demam Pertama 22 73,3%
Kejang Demam Berulang 8 26,7%
Jumlah 30 100,0%

Tabel 5.2 Menunjukan bahwa sebagian besar anak yang dirawat di rumah sakit
mengalami kejang demam pertama sebanyak 10 orang (73,3%)

B. Analisa Bivariat
Analisa Bivariat digunakan untuk melihat hubungan antara variabel independen
dan dependen. Dari hasil penelitian diperoleh persentasi Hubungan Tingkat Pengetahuan
Dengan Kejadian Kejang Demam pada anak di ruang ade irma suryani RSUD Sekarawangi,
dapat dilihat dalam tabel di bawah ini:
Tabel 5.3 Hubungan Tingkat Pengetahuan Dengan Kejadian Kejang
Demam pada anak di ruang ade irma suryani RSUD Sekarawangi

Kejadian Kejang Demam

Kejang Kejang Total Koefisien P
Pertama Berulang Korelasi ~ Value
(n)
Tingkat Baik 1 4 5 0,629 0,014
Pengetahuan Cukup 10 1 11
Kejang Demam  Kurang 11 3 14
Jumlah 22 8 30

Hasil uji statistik yang telah dilaksanakan degan mempergunakan uji Chi-Square
pada tabel 5.3 diperoleh hasil p value = 0,014 (<0,05). Sehingga dapat dikatakan
bahwa Ha diterima Ho ditolak, yang bermakna bahwa ada hubunga signifikan antara
tingkat pengetahuan dengan kejadian kejang demam pada anak. Selain itu, nilai r
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korelasi sebesar 0,629 dan dapat diartikan bahwa hubungan tingkat pengetahuan
dengan kejadian kejang demam tergolong kuat dengan arah korelasi positif yang
mengindikasi arah hubungan yang searah, yaitu semakin meningkatnya pengetahuan
orang tua, maka setiap orang tua akan lebih memahami mengenai kejang demam
pada anak. Hasil tersebut dapat diambil kesimpulan bahwa terdapat hubungan
bermakna antara tingkat pengetahuan orang tua dengan kejadian kejang demam pada
anak

4. PEMBAHASAN
A. Analisa Univariat
1. Tingkat Pengetahuan

Berdasarkan hasil penelitian bahwa hampir setengah dari responden
berpengetahuan kurang ksebanyak 46,6%.

Menurut Notoatmodjo (2014) menyatakan pengetahuan merupakan hasil
mengetahui melalui panca indera (mata, hidung, telinga, dan lain sebagainya)
yang dimiliki seseorang terhadap suatu objek yang dipengaruhi intensitas
persepsi dan perhatian saat penginderaan sampai menciptakan pengetahuan.
Pengetahuan dipengaruhi oleh faktor umur, pengalaman, pendidikan dan
informasi yang didapat. Orang tua dengan pendidikan baik dan memahami
cara memberikan penanganan pertama untuk mengatasi serta mencegah
munculya kejang sebelum anak dibawa ke rumah sakit (Evis dan Zahroh,
2018).

Pengetahuan orang tua yang semakin tinggi terkait dengan penyakit
kejang demam makan kejadian kejang demam pada anak akan semakin
rendah. Orang tua yang pernah memperoleh informasi mengeni penyakit serta
cara penatalaksanaan yang benar dari tenaga kesehatan dapat meminimalisir
munculnya komplikasi pada anak (Gandhi et al., 2014).

Dari hasil penelitian pada tingkat pengetahuan responden mengenai kejang
demam di ruang Ade Irma Suryani RSUD Sekarwangi Sukabumi, bisa ditarik
kesimpulan bahwa pendidikan dan usia orang tua memiliki pengaruh tinggi
pada tingkat pengetahuan terkait terjadinya kejang demam pada anak.
Semakin tinggi pendidikan seseorang, maka akan semakin baik pula
pengetahuan orang tersebut dalam menangani kejang demam. Selain itu, usia
juga berpengaruh besar terhadap pengetahuan, semakin bertambahnya usia
seseorang maka tingkat pengetahuannya juga akan semakin meningkat.

2. Kejadian Kejang Demam

Dari hasil penelitian didapatkan sebagian besar responden yang
datang ke rumah sakit dengan anak yang mengalami kejang demam pertama
kali sebanyak 73,3%

Kejang demam merupakan kejang umum yang biasanya terjadi pada
anak usia 6 bulan sampai 5 tahun, yang terjadi akibat demam lebih dari 38°C,
pemicu lain terjadinya kejang yang diketahui yaitu seperti
ketidakseimbangan elektrolit, hipoglikemia, atau penyalahgunaan zat, dan
riwayat kejang afebris (Sawires, Buttery, dan Fahey, 2021).

Faktor risiko terjadinya kejang demam primer (pertama) tampaknya
mencakup gangguan neurologis yang ada, adanya infeksi virus, riwayat
kejang demam dalam keluarga, keterlambatan perkembangan, penurunan
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kadar seng dan zat besi serum, serta stres ibu (Sawires, Buttery, dan Fahey,
2021).

Sedangkan faktor risiko terjadinya kejang demam berulang pada
anak diantaranya yaitu usia saat kejang pertama yang lebih muda, durasi
demam yang singkat sebelum timbulnya kejang pertama, suhu saat
timbulnya kejang demam yang lebih rendah, dan riwayat kejang demam
dalam keluarga (Kumar et al., 2019).

B. Analisa Bivariat

Berdasarkan hasil uji statistik menggunakan Uji Chi-Square didapatkan
hubungan yang signifikan antara tingkat pengetahuan dengan kejadian kejang
demam pada anak dengan nilai Asymp.Sig = 0,014 (<0,05). Hal tersebut
menunjukan bahwa semakin banyak informasi atau pengetahuan yang didapat
dari setiap orang tua maka akan semakin lebih paham mengenai kejang demam
pada anak.

Berdasarkan hasil tabulasi silang, bisa ditarik kesimpulan bahwa responden
yang berpengetahuan baik itu dikarenakan mempunyai anak dengan insidensi
kejang demam berulang, yang membuat orang tua mempunyai pengalaman dan
pengetahuan yang lebih baik dibandingkan dengan responden yang memiliki
anak dengan insidensi kejang demam pertama kali.

Hal ini sejalan dengan penelitian Tarunajati (2016) jika hubungan antara
tingkat pengetahuan tentang kejang demam dengan upaya penanganan kejang
demam pada anak memiliki eratan yang kuat dikarenakan terdapat faktor-faktor
yang ikut mempengaruhi, seperti faktor emosional, media massa, kebudayaan,
orang lain yang berpengaruh, serta pengalaman.

Hal ini juga selaras dengan penelitian terdahulu oleh Adrianus dan Tavip
(2018) yang memperoleh hasil penelitin terdapat hubungan antara pengetahuan
ibu dengan penatalaksanaan kejang demam pada anak di Posyandu Anggrek
RW 05 Tlogomas Wilayah Kerja Puskesmas Dinoyo Kota Malang.

Peran orangtua memiliki pengaruh terhadap penanganan kejang demam
pada anak. Orang tua yang berpengetahuan baik mengenai kejang demam dapat
memberikan pengelolaan terbaik bagi anak dan tindakan yang harus segera di
lakukan jika anak mengalami kejang demam berulang (Hartini dan Pertiwi,
2015).

Pengetahuan mengenai kejang demam dan upaya penanganan merupakan
dua hal yang penting bagi orang tua ketika berhadapan dengan anak kejang
demam. Pengetahuan adalah suatu fakta atau informasi yang diperoleh setiap
individu setelah melakukan proses belajar atau bisa juga dimaknai sebagai
informasi yang didapat melalui serangkaian pengamatan, dan tindakan
penanganan adalah suatu langkah awal (pertolongan pertama) yang dilakukan
seseorang (Budi, Munzaemah, & Listyaini, 2021).

Semakin baik pengetahuan orang tua tentang kejang demam, maka kejadian
kejang demam akan berkurang dan upaya penanganan orang tua dalam
mengatasi kejang demam juga akan semakin baik.

Berdasarkan data tingkat pengetahuan orang tua dengan kejadian kejang
demam pada anak di ruang Ade Irma Suryani RSUD Sekarwangi Sukabumi
yang peneliti peroleh terdapat hubungan antara tingkat pengetahuan dengan
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kejadian kejang demam pada anak.

5. SIMPULAN
Berdasarkan hasil penelitian, dapat di simpulkan bahwa:

1. Hampir setengah dari responden memiliki tingkat pengetahuan kurang sebanyak
46,2%

2. Senagian besar responden memiliki anak dengan kejang demam pertama
sebanyak 76,9%

3. Terdapat hubungan yang signifikan antara tingkat pengetahuan dengan kejadian
kejang demam pada anak dengan nilai Asymp.Sig = 0,014.

6. SARAN
a. Bagi Institusi Pendidikan
Diharapkan dapat menambah data rujukan literasi dan melengkapi data yang
ada sebelumnya, mengembangkan penelitian-penelitian terkait intervensi kejang
demam sehingga anak yang mengalami kejang demam dapat berkurang.
b. Bagi Peneliti Selanjutnya
Diharapkan dapat menjadi sumber informasi bagi peneliti selanjutnya
mengenai tingkat pengetahuan, dan kejadian kejang demam pada anak. Selain
itu diharapkan kepada peneliti selanjutnya dapat menggunakan metode lain
seperti eksperimen sehingga hasil yang di dapatkan akan lebih bermanfaat bagi
peneliti yang lainnya.
c. Bagi Rumah Sakit
Diharapkan dapat meningkatkan proses penyuluhan atau inovasi baru dalam
promosi kesehatan, memberikan lebih banyak informasi tentang kejang demam,
melakukan pendidikan kesehatan mengenai kejang demam, mengadakan
webinar khusus tentang kejang demam, memberikan selembaran/leaflet tentang
kejang demam, sehingga bisa meningkatkan pengetahuan orang tua tentang
kejang demam pada anak.
d. Bagi Responden
Diharapkan responden dapat menyadari pentingnya pengetahuan tentang
kejang demam, lebih aktif mencari tau informasi mengenai kejang demam
dengan mengikuti penyuluhan, webinar, melalui kader, dan lain-lain.
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