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Salah satu masalah kesehatan yang dihadapi negara sedang berkembang termasuk Indonesia adalah masalah
kesehatan pada golongan anak bawah limatahun (balita). Pada golongan anak balitaini angka kematian dan
kesakitan masih tinggi. Hal ini menunjukkan bahwa dergjat kesehatan masih rendah. Di negara-negara maju
atau industri angka kematian bayi (0-1 tahun) rata-rata 5/1000/tahun, sedangkan di negara-negara sedang
berkembang rata-rata 50/1000/tahun (Morley, 1879:1). Di Indonesia khususnya, pada tahun 1983 angka
kematian bayi masih sekitar 90,3/1000/tahun (Depkes RI, 1987: 30), sedangkan angka kematian anak balita
(1-5 tahun) masih sekitar 40/1000/tahun (Ditjen P2MPLP Depkes RI, 1984:20).

Pada tahun 2000 ditargetkan angka kematian bayi dapat ditekan menjadi 40/1000/tahun, dan angka kematian
balita menjadi 20/1000/tahun (SKN Depkes RI, 1982:19). Jumlah angka kematian yang masih tinggi
tersebut di atas tidak merata disetiap daerah di Indonesia. Di propinsi Jawa Barat pada tahun 1980 angka
kematian bayi 129/1000/tahun, di propinsi Sulawesi Utara 83/1000/tahun. Daerah yang paling tinggi angka
kematian bayi adalah propinst NTB yaitu 187/1000/tahun, sedangkan yang paling rendah adalah Y ogyakarta
(Adhyatma, 1986 ; Munir, 1986:5).

Tingginya angka kematian bayi dan balita tersebut terutama disebabkan oleh tingginya prevalensi penyakit
diare, infeks saluran pernapasan (ISP), penyakit menular dan gangguan gizi (Munir, 1986:5 ; Morley,
1979:1). Dari jenis penyakit di atas, penyebab angka kematian paling tinggi adalah penyakit diare, kurang
lebih 25 % (Morley, 1979:203). Khususnya angka kesakitan penyakit diare yaitu 200-400/1000/ tahun.
Angka kesakitan penyakit diare tersebut bila dibandingkan dengan jumlah penduduk Indonesia sekarang ini,
maka rata-rata dalam setahun dapat ditemukan kurang lebih 40 juta kejadian penyakit diare/tahun. Dari 40
juta penderitadiareini, yang, meninggal kurang lebih 350.000/tahun jen P2MPLP Depkes RI, 1984:21).
Untuk penyakit campak, diperkirakan 90 % dari semua anak pernah terserang. Angka kematian yang
disebabkan penyakit campak ini kurang lebih 4,7 % dari jumlah bayi dan balitayang ada (Morley, 1979:
254), sedangkan penyakit malnutrisi menunjukkan bahwa kurang lebih 25 % dari semua kelahiran bayi,
berat badannya di bawah 2,5 kg, sehingga menyebabkan tingginya angka kematian perinatal dan neonatal
(Morley, 1979:190).

Untuk menanggulangi masal ah kesehatan tersebut di atas beberapa program telah diterapkan seperti
pembangunan sarana kesehatan (puskesmas, klinik, rumah sakit), penyediaan obat-obatan, tenaga medis
(dokter, bidan, paramedik) dan lain-lain. Dari program-program tersebut masih banyak yang belum
mencapal sasaran yang diharapkan karena adanya berbagai hambatan. Hambatan atau kegagal an tersebut
sebagaimana yang dikemukakan Foster karena dalam perencanaan dan pelaksanaan program kurang
memperhatikan dengan saksama karateristik-karateristik sosial, budaya dan psikologis dari kelompok yang
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menjadi sasaran atau recipient (Kalangie, 1987: 207). Hal ini menunjukkan bahwa faktor sosia budaya
masyarakat perlu diperhatikan dalam penyusunan dan pelaksanaan program. Namun demikian bukan berarti
bahwa bagi pelaksana program (provider) tidak terdapat masalah, seperti juga yang dikemukakan oleh
Foster dalam kutipan tersebut di atas.

Daam inovas kesehatan banyak kesulitan yang dihadapi terutama pada masyarakat tradisional. Pada
masyarakat ini, sistem medis tradisional telah lama tertanam dalam kognisi mereka sehingga sulit menerima
sistem medis baru (modern). Penerimaan dan perubahan unsur-unsur sistem medis baru dapat terjadi secara
perlahan-lahan dan memerlukan waktu yang relatif lama melalui program komunikasi terencana.



