
 Infeksi da n Transformasi Soroy Lardo*)    Penyakit infeksi merupakan penyakit yang berkelindan dari masa ke masa. Sejak awal abad pertama hingga saat ini tetap menjadi problematika dunia. Selama manusia menjalani kehidupan di bumi, penyakit infeksi tetap menjadi "primadona" yang mengancam kualitas hidup dan kematian pada manusia.  Pada awalnya, penyakit infeksi terkait dengan pola kehidupan yang sederhana, di mana lingkungan dan area kehidupan masih bersih dari polutan. Faktor perilaku dan ketidaktahuan dalam menjalani kehidupan yang serbatas-batas membuat pola kuman terlokalisasi. dan tidak menyebar luas.  Seiring dengan berjalannya waktu dan sejarah manusia, penyakit infeksi semakin berkembang dan sulit untuk dikendalikan Hal ini terkait dengan faktor lingkungan, mediator, dan penjamu (host) yang senantiasa berubah sesuai dengan tuntutan kehidupan. Pola kuman yang terlokalisasi yang disebabkan adanya perubahan iklim global, menyebar melewati batas negara.  Konteks penyakit infeksi saat ini terkait dengan berbagai interaksi sistem, yakni sistem internal dan sistem eksternal. Sistem internal adalah sistem tubuh dengan kemampuan degenerasi sel yang berdampak terhadap perubahan dan struktur sistem imunitas menghadapi intervensi kuman infeksi. Penyakit degeneratif yang menjadi komorbid saat ini, seperti diabetes, hipertensi, dan kondi-si usia lanjut menyebabkan penyakit in-feksi memiliki "power" baru.  Sedangkan, sistem ekstemal adalah kondisi lingkungan bahkan global yang mempengaruhi perilaku penyakit memiliki relasi asimetris dengan realitas yang ditimbulkannya. Hal ini ditunjukkan dengan munculnya strain baru virus khususnya influenza yang menakutkan penduduk dunia jika terjadi suatu out break, seperti H7N9.  Global warming (GW) atau pemanasan global merupakan isu penting saat ini. GW merupakan bagian dari peru-bahan iklim secara global, di mana terjadi peningkatan 
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suhu rata-rata permukaan bumi. Menurut International Panel on Climate Change (IPCC), kondisi ini  terjadi akibat peningkatan aktivitas gas rumah kaca sebagai kontributor peraa-nasan global.  Efek gas rumah kaca dihasilkan oleh pembakaran bahan bakar fosil pada kendaraan bermotor, pabrik-pabrik modern, peternakan, dan pembangkit listrik. Dampak yang timbul dari pemanasan global tersebut terjadinya perubahan cuaca regional, kontaminasi mikrobial, dan dampak terhadap kesehatan.  Menurut Suharyo Hadisaputro, beberapa faktor akan berkontribusi timbulnya penyakit infeksi, di antaranya, (1) kejadian sosial yang terkait dengan minimnya ekonomi, konflik antarpenduduk dan migrasi penduduk yang eksplosif, juga (2) masalah kesehatan terutama penggunaan antibiotik yang begitu luas dengan tidak memperhatikan rasionalisasi dan efek samping yang ditimbulkan.  Faktor lainnya adalah (3) proses produksi makanan, (4) perubahan perilaku seksual, penggunaan narkotika dan perilaku travelling, dan (5) perubahan lingkungan, seperti penggundulan hutan, perubahan ekosistem, banjir , kekeringan. Faktor berikutnya adalah (6) masalah infrastruktur kesehatan masyarakat, yaitu survaillans dan pengendalian penyakit infeksi yang terbatas, serta (7) perubah-an mikrobial.  Kondisi di atas menjembatani penyakit infeksi terkait dampak GW sebagai problema bangsa yang membutuhkan perhatian khusus. Terjadinya banjir, kebakaran hutan, kekeringan menyebabkan meningkatnya penyakit gangguan respirasi, kematian dini akibat penyakit paru dan jantung.  Dampak tidak langsung adalah terjadinya perubahan bionomik dari vektor nyamuk di mana dengan suhu meningkat dan kelembaban tertentu maka nyamilk akan lebih aktif melakukan perkawinan dan siklus hidup lebih pendek. Dengan begitu, densitas nyamuk akan meningkat dan jangkauan daerah operasinya lebih luas. Sehingga, benda berdampak terhadap ' tingkat infektivitas pada komunitas masyarakat.  Kita masih ingat dalam beberapa tahun lalu, Kota Jakarta sibuk dengan kasus leptorspirosis saat banjir, meningkatnya demam berdarah dengue yang menyebabkan kematian pada penderita. Saat itu, kebijakan yang diambil adalah menggalakkan partisipasi dan kebersamaan, baik dari institusi pemerintah bersama masyarakat, komunitas relawan masyarakat, maupun LSM.  Kejadian ini tentunya tidak semata diakibatkan oleh semata perubahan Namun, harus disikapi terdapatnya suatu kesenjangan aspek pencegahan penyakit dengan aspek lingkungan di satu sisi dan aspek perilaku masyarakat terhadap pelayanan kesehatan yang bertumpu terhadap pelayanan primer di puskesmas dan rumah sakit jika menderita suatu penyakit.  



Kekuatan masyarakat menghadapi penyakit infeksi hendaknya diupayakan melalui suatu transformasi sosial. Menurut Doyle, transformasi sosial dapat dikembangkan dari konsep paradigma Kuhn, yaitu paradigma fakta sosial di mana struktur dan institusi sosial memi-liki peranan penting dalam memainkan peran dalam pencegahan penyakit.  Dapat pula melalui pengembangan paradigma perilaku sosial dengan pendekatan objektif empiris realitas penyakit infeksi dan adanya suatu wabah penyakit infeksi sebagai diagram arus umpan balik di antara individu dan sistem sosial akibat 'perubahan penyakit infeksi dan sistem lingkungan. Sehingga, dapat dilakukan suatu penilaian, tindakan perbaikan secara sistem terhadap tujuan pemberdayan masyarakat untuk mengatasi penyakit infeksi.  Mengingat multifaktorialnya problema penyakit infeksi di negara kita, seperti kepadatan penduduk, vektor penyakit, faktor virulensi mikroorganisme penyebab dan perubahan iklim global maka diperlukan pendekatan partisipatif dalam penanggulangan penyakit infeksi. Menurut Nasronudin, diperlukan partisipaii berbagai pihak yang didukung sistem kondusif, strategi tepat dan realistis, penetapan skala prioritas dliengkapi sarana dan prasarana yang optimal. Untuk mengurangi tingkat mortalitas dan morbiditas, penyelesaian masalah kesehatan seyogianya bertumpu kepada sikap secara utuh melalui problem solving cycle yang dapat diterima masyarakat. Diharapkan dapat mengurangi tingkat penyakit infeksi sebagai transformasi bangsa terhadap kualitas SDM yang 'lebih baik.   *) Penulis adalah Kepala Divisi/Sub SMF Penyakit Tropik dan Infeksi Departemen Penyakit Dalam RSPAD Gatot Soebroto 


