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BAB I
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang
     Kejang demam  merupakan salah satu masalah yang sering terjadi pada anak. Kejang demam bukan suatu penyakit, tetapi gejala dari suatu penyakit atau beberapa penyakit yang merupakan manifestasi dari muatan listrik yang berlebihan dari sel-sel neuron otak oleh karna terganggu fungsinya, (Fida dan Maya 2012).
    WHO ( 2005) memperkirakan terdapat lebih dari 21,65 juta penderita kejang demam dan lebih dari 216 ribu diantaranya meninggal. Angka kejadian kejang demam bervariasi di berbagai negara. Daerah Eropa Barat dan Amerika tercatat 2-4% angka kejadian kejang demam pertahunnya. Sedangkan di India sebesar 5-10% dan Jepang 8,8%. Hampir 80% kasus   kejang sederhana sedangkan 20% kasus merupakan kejang demam kompleks, (Kakalang,Masloman, Manopo,2016). 
     Angka kejadian kejang demam di Asia dilaporkan lebih tinggi sekitar 80%-90% dari seluruh kejang demam sederhana,(Arifuddin, 2016). Di Indonesia terjadi 2-4% pada anak berumur 6 bulan hingga 5 tahun, (Pusponegoro, 2006).
     Ada beberapa faktor yang berhubungan dengan kejadian kejang demam diantaranya: umur, jenis kelamin, suhu saat kejang, riwayat kejang, dan lamanya demam. Faktor pemicu kejang demam yang utama adalah demam itu sendiri, yaitu kenaikan suhu 38ºC atau lebih, (IDAI, 2014). Demam yang dapat menimbulkan kejang bisa karena infeksi, contohnya infeksi pernafasan, gastroenteritis, saluran kemih, otitis media,infeksi virus dan demam setelah imunisasi, (Fauziah, 2012). Sekitar 33% anak dengan kejang demam pertama akan mengalami 1 kali rekuensi (kekambuhan), dan kira-kira 9% anak mengalami 3 kali atau lebih, (Rahayu, 2014)
     Kejang demam yang terjadi di RSUP Prof.DR.R.D. Kandow Manado periode Januari  20014 sampai Juni 2016, dari hasil penelitian terdapat 150 anak yang didiagnosa kejang demam,diagnosa paling sering di temukan pada usia 1 tahun sampai usia kurang dari 2 taahun berjumlah 41 anak (27%), jenis kelamin laki-laki berjumlah 99 anak (66%), suhu badan >38ºC berjumlah 76 anak (50,7%), adanya riwayat keluarga 104 anak (69,3%), penyakit yang mendasari infeksi saluran pernafasan berjumlah 68 anak (45,3%), kejang demam kompleks 91 anak (60,7%),berat badan lahir normal 135 anak (90%), status gizi normal 101 anak (67,3%), riwayat jenis persalinan spontan 127 anak (84,7%), dapat disimpulkan kejang demam paling sering terjadi pada anak laki-laki dan didiagnosa kejang demam kompleks, (Kakalang,Masloman, Manopo, 2016)
     Di Rumah Sakit Bumi waras menurut data rekam medis tahun 2016 sebanyak 122  anak kejang demam dan  dari bulan Januari sampai Desember 2017 terdapat 134 anak yang mengalami kejang demam, berdasarkan permasalahan diatas, maka peneliti termotivasi untuk melakukan penelitian mengenai faktor-faktor yang berhubungan kejadian kejang demam pada anak 
usia 0-5 tahun di ruang Kutilang Rumah Sakit Bumi Waras Bandar Lampung.
Kejang demam meskipun hanya berlangsung beberapa menit serangan kejang mungkin terasa sangat lama bagi orang tua yang menyaksikan, (Fida dan Maya 2012). Kejang demam dapat berulang yang dapat menimbulakan ketakutan dan kecemasan pada keluarga, (Arief,2015)

B. Rumusan Masalah
     Berdasarkan latar belakang diatas, peneliti ingin mengetahui faktor apa saja yang berhubungan dengan kejadian kejang demam pada anak usia 0-5 tahun di ruang Kutilang Rumah Sakit Bumi Waras Bandar Lampung.
C. Tujuan Penulisan 
1. Tujuan Umum 
     Diketahuinya faktor-faktor yang berhubungan dengan kejang demam pada anak usia 0-5 tahun  di ruang Kutilang Rumah Sakit Bumi Waras Bandar Lampung tahun 2017.
2. Tujuan Khusus
a. Diketahui distribusi frekuensi pasien kejang demam yang di rawat di ruang Kutilang Rumah Sakit Bumi Waras Bandar Lampung.
b. Diketahui distribusi frekuensi pasien  kajang demam  yang di rawat di ruang Kutilang Rumah Sakit Bumi Waras Bandar Lampung berdasarkan usia.
c. Diketahui  distribusi frekuensi pasien kejang demam yang dirawat di Ruang Kutilang Rumah Sakit Bumi Waras Bandar lampung berdasarkan jenis kelamin.
d. Diketahui  distribusi frekuensi pasien kejang demam yang dirawat di Ruang Kutilang Rumah Sakit Bumi Waras Bandar lampung berdasarkan suhu tubuh.
e. Diketahui hubungan usia dengan kejadian kejang demam pada anak di ruang Kutilang Rumah Sakit Bumi Waras Bandar Lampung.
f. Diketahui hubungan suhu tubuh dengan kejadian kejang demam pada anak di ruang Kutilang Bandar Lampung.
g. Diketahui hubungan jenis kelamin dengan kejadian kejang demam pada anak di ruang Kutilang Bandar Lampung
D. Manfaat Penelitian 
1. Manfaat Institusi
     Hasil penelitian ini di harapkan dapat memberikan informasi bagi sarana pelayanan kesehatan dan instansi kesehatan terkait dalam memberikan pelayanan kesehatan  khususnya yang berhubungan dengan kejang demam pada anak di ruang Kutilang Sakit Bumi Waras Bandar Lampung.
2. Manfaat  Bagi Peneliti
      Hasil penelitian ini di harapkan dapat memberikan pengetahuan dan pengalaman bagi peneliti dan dapat menjadi bahan kajian bagi peneliti berikutnya
3. Bagi Rumah Sakit
         Dapat dipakai sebagai masukan untuk meningkatkan pelayanan keperawatan di Rumah Sakit khususnya Rumah Sakit Bumi Waras dalam memberikan pelayanan pada anak yang mengalami kejang demam.
E. Ruang Lingkup
     Walaupun Kejang demam prognosanya baik, namun cukup menghawatirkan orang tua dan perlu penanganan yang tepat dan cepat, berdasarkan masalah tersebut maka peneliti mengambil judul faktor-faktor yang berhubungan dengan kejang demam pada anak 0-5 tahun di ruang Kutilang Rumah sakit Bumi Warah Bandar lampung. 
     Dalam penelitian ini Peneliti membatasi ruang lingkup penelitian yaitu: jenis penelitian kuantitatif, desain penelitian kuantitatif analitik (korelasi). Pokok penelitian ini adalah hubungan antara faktor usia, jenis kelamin dan suhu terhadap kejadian kejang demam. Sasaran penelitian ini adalah anak usia 0-5. Tempat penelitian dilaksanakan di ruang Kutilang Rumah Sakit Bumi Waras Bandar Lampung dan waku penelitian akan dilaksanakan bulan  Febuari 2017. 












