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ABSTRAK 

FAKTOR-FAKTOR YANG BERHUBUNGAN DENGAN KASUS 

CAMPAK TERKONFIRMASI HASIL LABORATORIUM  

USIA 0-5 TAHUN DI WILAYAH KOTA ADMINISTRASI  

JAKARTA UTARA TAHUN 2025 

 

 

Aulia Ikrar Oka Rinanda, Retno Widowati, Vivi Silawati 

 

Latar Belakang: Campak merupakan penyakit menular dengan daya tular tinggi 

yang masih menjadi masalah kesehatan, khususnya pada anak usia 0–5 tahun. 

Berbagai faktor mempengaruhi peningkatan kasus termasuk di wilayah perkotaan 

padat seperti Jakarta Utara. 

Tujuan: Penelitian ini bertujuan menganalisis faktor-faktor yang berhubungan 

dengan kejadian campak terkonfirmasi hasil laboratorium pada anak usia 0–5 tahun 

di Wilayah Kota Administrasi Jakarta Utara Tahun 2025. 

Metodologi: Penelitian menggunakan desain kuantitatif cross-sectional dengan 

data sekunder formulir C1 campak. Populasi penelitian adalah seluruh anak usia 0–

5 tahun yang tercatat sebagai kasus suspek campak, dengan jumlah sampel 300 

responden (total sampling). Analisis dilakukan menggunakan uji Chi-Square serta 

Odds Ratio dengan tingkat kemaknaan α=0,05. 

Hasil Penelitian: Ditemukan 48,7% positif terkonfirmasi campak dilihat dari hasil 

IgM; 81,3% kelompok usia balita (>1–5 tahun); 65,7% tinggal di lingkungan padat 

penduduk; serta 66,2% memiliki riwayat kontak erat dengan pasien teridentifikasi 

campak. Seluruh responden mendapatkan vitamin A; 51,3% mengalami gejala 

utama berupa demam, ruam, dan ≤ 2 gejala penyerta yang bervariasi (batuk, pilek, 

mata merah, dan gejala lain). Analisis bivariat menunjukkan adanya hubungan yang 

signifikan antara riwayat kontak erat (p=0,001), gejala klinis (p=0,000), usia 

(p=0,014), dan kepadatan tempat tinggal (p=0,019) dengan kejadian campak 

terkonfirmasi hasil laboratorium. Anak dengan faktor-faktor tersebut memiliki 

probabilitas kejadian campak terkonfirmasi yang lebih tinggi. Status pemberian 

vitamin A tidak dapat dianalisis karena seluruh responden telah menerima vitamin 

A. 

Simpulan: Terdapat hubungan yang signifikan antara riwayat kontak erat, usia, 

gejala klinis, pemberian vitamin A, serta kepadatan tempat tinggal terhadap 

kejadian campak terkonfirmasi pada anak usia 0–5.  

Saran: Penguatan imunisasi campak/MR, pelacakan kontak erat, dan kewaspadaan 

klinis pada anak balita di wilayah padat penduduk perlu ditingkatkan untuk 

menekan kejadian campak terkonfirmasi. 

 

Kata Kunci: Anak Usia 0–5 Tahun, Campak, Faktor Risiko, Hasil Laboratorium 

Kepustakaan: 48 pustaka (2006–2025) 
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ABSTRACT 

FACTORS ASSOCIATED WITH LABORATORY-CONFIRMED  

MEASLES CASES AMONG CHILDREN AGED 0–5 YEARS  

IN THE ADMINISTRATIVE CITY OF NORTH JAKARTA, 

2025 

 

 

Aulia Ikrar Oka Rinanda, Retno Widowati, Vivi Silawati 

 

Background: Measles is a highly contagious infectious disease that remains a 

public health problem, particularly among children aged 0–5 years. Various factors 

contribute to the increase in cases, including in densely populated urban areas such 

as North Jakarta. 

Objective: This study aimed to analyze factors associated with laboratory-

confirmed measles cases among children aged 0–5 years in the Administrative City 

of North Jakarta in 2025. 

Methodology: This study employed a quantitative cross-sectional design using 

secondary data from the C1 measles reporting forms. The study population included 

all children aged 0–5 years recorded as suspected measles cases, with a total sample 

of 300 respondents (total sampling). Data were analyzed using univariate and 

bivariate analyses with the Chi-Square test and Odds Ratio at a significance level 

of α = 0.05. 

Results: The findings showed that 48.7% were laboratory-confirmed measles cases 

based on IgM results; 81.3% were toddlers (>1–5 years); 65.7% lived in densely 

populated areas; and 66.2% had a history of close contact with identified measles 

patients. All respondents received vitamin A; 51.3% experienced main symptoms 

of fever, rash, and ≤2 accompanying symptoms (cough, runny nose, red eyes, or 

other symptoms). Bivariate analysis demonstrated significant associations between 

history of close contact (p = 0.001), clinical symptoms (p = 0.000), age (p = 0.014), 

and residential density (p = 0.019) with laboratory-confirmed measles cases. 

Children with these factors had a higher probability of laboratory-confirmed 

measles. Vitamin A supplementation status could not be analyzed because all 

respondents had received vitamin A. 

Conclusion: There were significant associations between close contact history, age, 

clinical symptoms, vitamin A supplementation, and residential density with 

laboratory-confirmed measles among children aged 0–5 years. 

Recommendation: Strengthening measles/MR immunization, conducting close 

contact tracing, and increasing clinical vigilance among toddlers in densely 

populated areas are necessary to reduce laboratory-confirmed measles cases. 

 

Keywords: Children Aged 0–5 Years, Measles, Risk Factors, Laboratory Results 

References: 48 references (2006–2025) 
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