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Abstrak

Demam adalah keadaan suhu tubuh di atas normal sebagai akibat peningkatan pengatur suhu di hipotalamus,
dapat disebabkan karena inflamasi atau peradangan, efek samping obat tertentu, aktifitas fisik yang
berlebihan dan berada terlalu lama di lingkungan yang panas. Penanganan demam harus dilakukan sesegera
mungkin sehingga perlu bagi ibu untuk memahami penanganan demam. Tujuan penelitian untuk mengetahui
gambaran pengetahuan ibu dalam penanganan demam pada anak balita (1-5 tahun) di RSU Fajar Sari Rejo
Medan Polonia Tahun 2016. Jenis penelitian deskriptif korelasional dengan desain cross sectional dan
pengambilan sampel dengan tekhnik accidental sampling jumlah 39 responden, menggunakan instrumen
kuesioner. Hasil penelitian menunjukkan dari 7 responden yang berumur 36-40 tahun sebanyak 5 responden
(71,4%) berpengetahuan baik sedangkan pada kelompok umur 21-25 tahun, dari 8 responden hanya 3
responden (37,5%) yang berpengetahuan baik. Semakin bertambahnya umur seseorang akan terjadi
peningkatan pada aspek psikis dan psikologis akibat bertambahnya informasi dan pengalaman, semakin
matang dan dewasa. Dari 39 responden sebanyak 6 responden (100%) berpendidikan tinggi dan seluruhnya
berpengetahuan baik sedangkan 15 responden yang berpendidikan dasar, hanya 2 responden (13,3%)
berpengetahuan baik dan selebihnya (13 responden) berpengetahuan cukup. Seseorang yang tingkat
pendidikannya lebih tinggi biasanya akan mempunyai tingkat pengetahuan yang lebih tinggi dari orang yang
tingkat pendidikan formalnya lebih rendah. Dari 39 responden sebanyak 8 responden bekerja sebagai
Pegawai swasta dan 1 responden bekerja sebagai PNS, seluruhnya berpengetahuan baik sedangkan dari 21
responden yang bekerja sebagai IRT, sebanyak 14 responden (66,7%) berpengetahuan cukup. Pekerjaan
seseorang yang lebih berinteraksi dengan orang lain akan lebih banyak menerima informasi berupa
pengetahuan dan pengalaman. Hasil penelitian menunjukkan bahwa pengetahuan, tingkat pendidikan dan
pekerjaan ibu mempengaruhi pengetahuannya dalam penanganan demam pada balita.
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PENDAHULUAN

Demam adalah keadaan suhu tubuh di atas
normal sebagai akibat peningkatan pengatur suhu di
hipotalamus yang dipengaruhi oleh interleukin-1.
Batasan suhu normal pada anak tergantung dari cara
dan tempat pengukuran suhu. Pada pengukuran di
ketiak di atas 37,2°C, suhu pengukuran di anus di atas
38°C, suhu pengukuran di mulut di atas 37,5°C, suhu
pengukuran di telinga di atas 38°C (Sofwan R, 2010).

Anak usia dibawah lima tahun rentan terkena
infeksi yang akhirnya menyebabkan demam. Tingginya
suhu tubuh juga tidak bisa dijadikan indikasi keparahan
penyakit yang diderita anak sebab merupakan reaksi
yang terjadi pada tubuh saat melakukan perlawanan
terhadap infeksi. Demam dapat turun dengan
sendirinya dalam waktu 1-2 hari, sehingga tidak selalu
membutuhkan pengobatan.

Penyebab demam pada anak yaitu inflamasi atau
peradangan, efek samping obat tertentu, aktifitas fisik

yang berlebihan dan lama berada di lingkungan terlalu
panas. Cara penanganan demam pada anak dapat
dilakukan dengan memberikan obat antipiretik dengan
dosis yang tepat (Sofwan R, 2010). Ada banyak
golongan obat antipiretik seperti  parasetamol,
ibuprofen, aspirin, atau golongan AINS (Anti Inflamasi
Non-Steroid) lainnya (Sofwan R, 2010).

Angka kejadian demam di Amerika Serikat
tahun 2012 berkisar antara 0,8% sampai 1,2% setiap
1000 bayi per tahun, dari semua kejadian 1,5% per
bulan mengalami  kejang. Demam  meningkat
kejadiannya pada bayi kurang bulan dibandingkan bayi
cukup bulan (Khosire, 2012). Survei Kesehatan
Nasional (2011), menunjukkan angka kesakitan bayi
dan balita dikisaran 49,1% (0-1 tahun), dan 54,8%
balita (1-4 tahun). Umur 0-4 tahun ditemukan
prevalensi demam sebesar 33,4%, batuk 28,7%, nafas
cepat 17% dan diare 11,4% (Khosire, 2012). Badan
Pusat Statistik (2012), anak demam sebanyak 90.245
anak, tahun (2013) sebanyak 112.511 anak.
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Penanganan demam pada anak sangat
tergantung pada peran orang tua, terutama ibu. Demam
yang tidak segera ditangani dengan tepat akan sangat
berbahaya (Lubis MB, 2009). Ibu adalah bagian
integral rumah tangga yang dibutuhkan untuk merawat
anak secara terampil tetap sehat. Ibu yang memiliki
pengetahuan dan sikap yang baik tentang demam dapat
melakukan penanganan demam vyang terbaik bagi
anaknya (Notoatmodjo, 2003). Ismoedijanto (2013),
kurangnya informasi dan pengetahuan ibu dapat
menimbulkan kesalahan dalam penanganan demam
pada anak seperti menyelimuti anak saat demam
dengan selimut tebal. Survei Kesehatan Nasional 2013
melaporkan bahwa kematian pada anak akibat
kesalahan ibu dalam penangan demam adalah sebanyak
20 — 25%. Riandita (2012) meneliti tentang hubungan
antara tingkat pengetahuan ibu tentang demam dengan
pengelolaan demam pada anak di RSUP Dr. Kariadi
Semarang didapatkan hasil pengetahuan ibu dalam
pengelolaan demam pada anak dikategorikan baik
(50%) dan buruk (50%).

Survei pendahuluan oleh peneliti tanggal 14
Desember 2015 di RSU Fajar Sari Rejo Medan
Polonia, balita penderita demam pada bulan Juli-
Desember 2015 sebanyak 313 kunjungan anak. Data
yang didapatkan menimbulkan ketertarikan peneliti
untuk meneliti Gambaran Pengetahuan Ibu Dalam
Penanganan Demam Pada Anak Balita (1-5 tahun) di
RSU Fajar Sari Rejo Medan Polonia.

METODE

Penelitian deskriptif korelasional dengan desain
cross sectional. Penelitian dilaksanakan di Rumah Sakit
Umum Fajar Sari Rejo Medan Polonia. Pengambilan
sampel dengan tekhnik accidental sampling sebanyak 39
responden.

HASIL

Dari data yang dikumpulkan melalui kuesioner
diperoleh hasil berikut:

Tabel 4.1 Distribusi Frekuensi Responden
Berdasarkan  Pengetahuan  Tentang
Penanganan Demam Di RSU Fajar Sari
Rejo Medan Polonia Tahun 2016

Pengetahuan ibu f %
Baik 20 51.3
Cukup 19 48.7
Kurang baik 0 0
Total 39 100.0
Dari 39 responden 20 responden  (51,3%)

berpengetahuan baik dan 19
berpengetahuan cukup.

responden (48,7%)

Tabel 4.2 Distribusi Frekuensi Pengetahuan
Responden Berdasarkan Umur Tentang
Penanganan Demam Di RSU Fajar Sari
Rejo Medan Polonia Tahun 2016

Umur  Pengetahuan ibu Total %
(Thn) Baik % Cukup % Kurang %

21-25 3 375 5 625 O 0 8 20,5
26-30 9 60 6 40 0 0 15 385
3135 3 333 6 667 O 0 9 231
3640 5 714 2 286 O 0 7 17,9

Total 39 100

Dari 39 responden 15 responden yang berumur 26-
30 tahun sebanyak 9 responden (60%) berpengetahuan
baik, sebanyak 6 responden (40%) berpengetahuan cukup.
Dari 8 responden yang berumur 21- 25 tahun sebanyak 5
responden berpengetahuan cukup. Dari 9 responden yang
berumur 31-35 tahun sebanyak 6 responden (66,7%)
berpengetahuan cukup dan 7 responden yang berumur 36-
40 tahun sebanyak 2 responden (28,6%) berpengetahuan
cukup.

Tabel 4.3 Distribusi Frekuensi Pengetahuan
Responden Berdasarkan Tingkat
Pendidikan Tentang Penanganan

Demam Di RSU Fajar Sari Rejo Medan
Polonia Tahun 2016

2endidikan Pengetahuan ibu Total %
Baik % Cukup % Kurang %

Pendidikan 2 133 13 867 O 0 15 385
dasar
Pendidikan 12 66,7 6 333 0 0 18 46,2
menengah
Pendidikan 6 100 0 O 0 0 6 153
tinggi

Total 39 100
Dari 39 responden sebanyak 15 responden yang

berpendidikan dasar sebanyak 13 responden (86,7%)
berpengetahuan cukup dan 2 responden berpengetahun
baik. Dari 39 responden sebanyak 18 responden (46,2%)
berpendidikan menengah, dimana 12 responden (66,7%)

berpengetahuan baik dan 6 responden (33,3%)

berpengetahuan cukup.

Tabel 4.4 Distribusi  Frekuensi  Pengetahuan
Responden Berdasarkan Pekerjaan

Tentang Penanganan Demam Di RSU
Fajar Sari Rejo Medan Polonia Tahun

2016
Pekerjaan Pengetahuan ibu Total %
Baik % Cukup % Kurang %
IRT 7 333 14 667 O 0 21 538
Wiraswasta 444 5 556 9 231

4 0 0
Peg. swasta 8 100 0 0 0 0 8 205
PNS 1 100 0 0 0 0 1 2,7

Total 39 100

Dari 39 responden sebanyak 21 responden yang bekerja
sebagai IRT sebanyak 14 responden (66,7%)
berpengetahuan cukup dan 7 responden (33,3%)
berpengetahuan baik. Dari 9 responden yang bekerja
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sebagai wiraswasta sebanyak 5 responden (55,6%)
berpengetahuan cukup.

Tabel 4.5 Distribusi  Frekuensi  Pengetahuan
Responden Berdasarkan Sumber
Informasi Tentang Penanganan Demam
Di RSU Fajar Sari Rejo Medan Polonia

Tahun 2016

Sumber Pengetahuan ibu Total %
informasi  Baik % Cukup % Kurang %

Mediacetak 6 75 2 25 0 0 8 205
Media 2 50 2 50 0 0 4 103
elektronik

Petugas 12 444 15 556 0 0 27 692
kesehatan

Total 39 100

Dari 39 responden mayoritas (27 responden) memperoleh
informasi dari petugas kesehatan, 8 responden dari media
cetak dan 4 responden dari media elektronik. Dari 27
responden (69,2%) yang memperoleh informasi dari
petugas kesehatan, sebanyak 15 responden (55,6%)
berpengetahuan cukup dan 12 responden (44,4%)
berpengetahuan baik.

PEMBAHASAN

1. Pengetahuan Berdasarkan Umur
Umur adalah variabel yang selalu diperhatikan
didalam penyelidikan epidemiologi

seseorang maka pengetahuan yang dimiliki semakin
baik (Notoatmodjo,2010)

Dari hasil penelitian terhadap ibu yang
berkunjung ke RSU Fajar Sari Rejo Medan Polonia
diketahui bahwa dari 7 responden yang berumur 36-40
tahun sebanyak 5 responden (71,4%) berpengetahuan
baik sedangkan pada kelompok umur 21-25 tahun, dari
8 responden hanya 3 responden (37,5%) yang
berpengetahuan baik. Lanang, (2010) tentang gambaran
pengetahuan ibu tentang penanganan demam pada anak
di Puskesmas Langsat Pekan Baru, responden yang
berpengetahuan baik 40,2% memiliki umur lebih tua.
Semakin bertambahnya umur seseorang akan terjadi
peningkatan pada aspek psikis dan psikologis (mental)
akibat bertambahnya informasi dan pengalaman dalam
kehidupan sehari-hari. Pada aspek psikologis dan
mental taraf berfikir seseorang semakin matang dan
dewasa (Mubarak, 2012).

2. Pengetahuan Berdasarkan Pendidikan

Tingkat pendidikan mempunyai hubungan yang
erat dengan pengetahuan dan mempengaruhi persepsi
seseorang untuk lebih  menerima ide-ide baru.
Seseorang yang tingkat pendidikannya lebih tinggi
biasanya akan mempunyai tingkat pengetahuan yang
lebih tinggi dari orang yang tingkat pendidikan
formalnya lebih rendah (Notoatmodjo, 2010).

Dari 39 responden sebanyak 6 responden
(100%)  berpendidikan  tinggi dan  seluruhnya
berpengetahuan baik sedangkan 15 responden yang
berpendidikan dasar, hanya 2 responden (13,3%)

angka-angka ¢
kesakitan ataupun kematian dimana semakin tua umur =

berpengetahuan baik dan selebihnya (13 responden)
berpengetahuan cukup. Sesuai dengan penelitian
Riyandita, A (2012) tentang hubungan antara tingkat
pengetahuan ibu terhadap pengelolaan demam pada
anak di RSUD Kariadi Semarang yang mengatakan
bahwa dari 46 responden yang berpendidikan sedang-
tinggi, 20 responden (55,6%) memiliki pengetahuan
yang baik tentang pengelolaan demam. Dari data
penelitian di atas ditemukan kesesuaian antara teori
dengan hasil penelitian dimana semakin tinggi tingkat
pendidikan seseorang maka pengetahuannya semakin
baik.

3. Pengetahuan Berdasarkan Pekerjaan

Pekerjaan adalah suatu aktivitas atau kegiatan
yang dilakukan seseorang untuk memperoleh
penghasilan guna memenuhi kebutuhan  hidupnya
sehari-hari. Pekerjaan seseorang yang lebih berinteraksi
dengan orang lain akan lebih banyak menerima
informasi  berupa pengetahuan dan pengalaman
(Notoatmodjo, 2010).

Dari 39 responden sebanyak 8 responden
bekerja sebagai Pegawai swasta dan 1 responden
bekerja sebagai PNS, seluruhnya berpengetahuan baik
sedangkan dari 21 responden yang bekerja sebagai
IRT, sebanyak 14 responden (66,7%) berpengetahuan
cukup.

Pengetahuan Berdasarkan Sumber Informasi

Sumber informasi adalah segala sesuatu yang
menjadi perantara dalam penyampaian informasi,
merangsang pikiran dan kemampuan. Semakin banyak
seseorang mendapatkan informasi dan sebagai sumber
maka pengetahuannya semakin luas (Notoadmodjo,
2010). Hasil penelitian terhadap ibu yang berkunjung
ke RSU Fajar Sari Rejo Medan Polonia diketahui
bahwa dari 8 responden yang memperoleh informasi
dari media cetak sebanyak 2 responden (25%), dari 4
responden yang memperoleh informasi dari media
elektronik sebanyak 2 responden (50%)
berpengetahuan cukup dan dari 27 responden yang
memperoleh informasi dari petugas kesehatan sebanyak
15 responden (55,6%) berpengetahuan cukup. Dari
hasil penelitian di atas diperoleh bahwa responden yang
mendapat  informasi  dari  petugas  kesehatan
berpengetahuan lebih baik. Hal ini terjadi karena
informasi atau penjelasan dari petugas kesehatan lebih
mudah dipahami oleh responden.

KESIMPULAN

1. Responden dengan tingkat pengetahuan cukup
ditemukan pada kelompok umur 31-35 tahun
sebanyak 6 responden (66,7%)

2. Responden dengan tingkat pengetahuan cukup
memiliki tingkat pendidikan dasar sebanyak 13
responden (86,7%)

3. Responden dengan tingkat pengetahuan cukup
bekerja sebagai IRT  sebanyak 14 responden
(66,7%).
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4. Responden dengan tingkat pengetahuan cukup
memperoleh informasi tentang penanganan demam
dari petugas kesehatan sebanyak 15 responden
(55,6%).

SARAN

1. Bagi ibu-ibu agar lebih giat dalam mengikuti
penyuluhan kesehatan yang diselenggarakan oleh
petugas kesehatan terutama penyuluhan kesehatan
tentang penanganan demam.

2. Kepada petugas kesehatan di RSU Fajar Sari Rejo
Medan Polonia agar memberikan penyuluhan
tentang penanganan demam dengan menggunakan
metode dan media yang bervariasi.
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