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ARTICLE INFO ABSTRAK

Article History: Abstrak  Sindrom Iﬂaella Kongenital  (Congenital Rubella
Received April 30,2025 Syndrome/CRS) masih menjadi masalah kesehatan masyarakat yang
Revised June 10, 2025 signifikan, khususnya di negara-negara dengan cakupan imunisasi
Accepted July 10, 2025 yang belum optimal. Tinjauan literatur ini bertujuan untuk

Available online July 15,2025  mengeksplorasi perkembangan CRS pada era vaksin dan pasca-
vaksin dengan menganalisis 20 studi empiris dari berbagai wilayah
dunia. Hasilnya mengungkap lima tema utama: manifestasi klinis CRS
yang konsisten (terutama trias gangguan pendengaran sensorineural,
kelainan jantung, dan gangguan okular), kekebalan jangka panjang
pasca vaksinasi, efektivitas sistem surveilans yang bervariasi,
kemajuan dalam genactipisasi virus rubella, serta tantangan kebijakan
dan diagnosis di bidang kesehatan masyarakat. Meskipun angka
kejadian CRS telah menurun secara global, beberapa negara—
terutama di Asia Tenggara dan Afrika—masih melaporkan kasus CRS
Keywords: akibat keterlambatan program vaksinasi, skrining maternal yang kurang
Congenital Rubella Syndrome,  memadai, dan lemahnya surveilans. Kajian ini menekankan pentingnya
rubella vaccination, vaccine  penguatan skrining antenatal, peningkatan diagnostik laboratorium,
era, clinical manifestations,  serta integrasi pengendalian rubella dalam kebijakan imunisasi
public heaith surveillance nasional dan program kesehatan ibu. Langkah-langkah ini sangat
penting untuk mencapai eliminasi CRS secara global dan mencegah
kecacatan seumur hidup pada anak yang terkena.

Kata Kunci:

Sindrom Rubella Kongenital,
vaksin rubella, era vaksin,
manifestasi klinis, surveilans
kesehatan masyarakat

95 STRACT 4

This Congenital Rubella Syndrome (CRS) rema;ﬂ a persistent public health concern, especially in
countries with suboptimal immunization coverage. This literature review aims to explore the evolution of
CRS in the vaccine and post-vaccine era by synthesizing 20 empirical studies across multiple regions.
The findings highlight five dominant themes: consistent clinical manifestations (notably the triad of
sensorineural deafness, heart defects, and ocular abnormalities), long-term vaccine-induced immunity,
variable effectiveness of CRS surveillance systems, advances in genotyping of rubella virus, and public
health challenges in diagnosis and policy implementation. Despite significant global reductions in CRS
incidence, some countries—particularly in Southeast Asia and Africa—continue to report CRS cases
due to delayed vaccination programs, insufficient maternal screening, and poor surveillance. The review
emphasizes the need for strengthened antenatal care, improved laboratory diagnostics, and integration
of rubella control inte national immunization and maternal health policies. These steps are crucial to
achieve global CRS elimination and prevent lifelong disabilities in affected children.

PENDAHULUAN

Sindrom Rubella Kongenital (Congenital Rubella Syndrome/CRS) tetap menjadi tantangan
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kesehatan masyarakat yang signifikan, terutama di negara-negara berpenghasilan rendah dan
menengah di mana cakupan vaksinasi rubella masih belum optimal. Rubella, yang disebabkan oleh
virus rubella, umumnya merupakan penyakit ringan dan dapat sembuh sendiri pada anak-anak dan
orang dewasa. Namun, infeksi rubella pada ibu hamil, terutama selama trimester pertama kehamilan,
dapat menyebabkan dampak teratogenik yang serius pada janin yang sedang berkembang. CRS
ditandai oleh kumpulan kelainan bawaan, yang paling umum adalah tuli sensorineural, kelainan jantung
bawaan, dan kelainan mata seperti katarak serta retinopati pigmentosa (Mirsalehi et al., 2024; Simons
etal., 2017).

Beban global CRS telah menurun secara signifikan sejak diperkenalkannya vaksin yang
mengandung rubella di banyak negara. Namun demikian, upaya eliminasi CRS masih belum tuntas.
Hingga tahun 2023, lebih dari 50 negara belum memasukkan vaksin rubella ke dalam program imunisasi
nasional mereka, yang secara tidak proporsional berdampak pada wilayah Afrika sub-Sahara dan Asia
Tenggara (Boogaard et al., 2019; Su et al., 2021). Di negara-negara yang belum menerapkan imunisasi
universal, angka kejadian CRS tetap tinggi. Sebagai contoh, studi surveilans retrospektif di Indonesia
dan India masih mencatat adanya kasus CRS yang menetap, menunjukkan adanya celah dalam
kekebalan ibu dan cakupan vaksinasi (Handayani et al., 2024; Herini et al., 2022).

Secara klinis, CRS mencakup berbagai gangguan yang bersifat permanen dan menetap
seumur hidup. Selama terjadi wabah rubella atau di daerah dengan skrining antenatal yang buruk, bayi
yang lahir dengan CRS dapat menunjukkan gejala mikrosefali, keterlambatan perkembangan,
hepatosplenomegali, dan purpura trombasitopenik, selain dari trias klasik kelainan jantung, mata, dan
telinga (Athira et al., 2019; Simons et al., 2017). Sebuah tinjauan sistematis terhadap lebih dari 60 kohart
CRS memperkirakan bahwa lebih dari 70% bayi yang terdampak menunjukkan setidaknya satu dari tiga
kelainan utama tersebut, seringkali dalam kombinasi, yang menyebabkan hilangnya tahun kehidupan
sehat (Disability-Adjusted Life Years/DALYs) secara signifikan per kasus (Simons etal., 2017). Estimasi
DALY berkisar antara 26 hingga 38 per kasus di negara berpenghasilan tinggi, dan mencapai hingga
39 di negara berpenghasilan rendah yang memiliki keterbatasan dalam intervensi terapeutik.

Perkembangan terbaru dalam epidemiologi molekuler dan penentuan genotipe virus telah
memberikan wawasan lebih lanjut mengenai dinamika transmisi dan evolusi virus rubella, khususnya
genotipe 1E dan 2B, yang banyak ditemukan di wilayah endemik (Herini et al., 2022, 2024). Beberapa
studi juga menekankan perlunya diagnosis banding antara CRS dan infeksi kongenital lainnya seperti
sitomegalovirus (CMV), mengingat adanya kesamaan gejala klinis dan potensi kesalahan diagnostik
(Mirsalehi et al., 2024).

Mengingat masih beredarnya virus rubella di populasi yang belum mendapat imunisasi
memadai dan akibat serius dari infeksi janin, diperlukan upaya yang terkoordinasi dalam pengawasan,
program skrining ibu hamil, serta peningkatan cakupan vaksinasi secara berkelanjutan. Tinjauan
pustaka ini bertujuan untuk mensintesis bukti global dan regional mengenai manifestasi klinis, strategi
diagnosis, wawasan molekuler, dan pendekatan kesehatan masyarakat terhadap CRS, dengan
menggunakan 31 artikel ilmiah yang telah ditelaah sejawat dari berbagai negara dan perspektif.

METODE

Tinjauan pustaka ini memberikan kerangka kerja yang terstruktur untuk membandingkan
temuan-temuan sebelumnya dan terkini terkait Sindrom Rubella Kongenital (SRK), dengan tujuan
mengevaluasi ada atau tidaknya kemajuan dalam upaya pencegahan, diagnosis, dan surveilans SRK
di era vaksinasi dan pascavaksinasi. Tinjauan pustaka dipilih sebagai metode penelitian untuk
menginterpretasikan temuan-temuan ilmiah yang relevan terhadap pertanyaan riset yang telah
ditetapkan, melalui pendekatan sistematis (Ni Putu Oktaviani Rinika Pranitasari et al., 2025). Metode ini
memungkinkan identifikasi kritis, analisis, dan sintesis dari studi-studi penelitian primer guna
mengungkap kesenjangan maupun kemajuan di bidang ini.

Tinjauan pustaka sistematis ini menggunakan pendekatan analitik yang disederhanakan,
dengan fokus pada studi-studi empiris asli yang melibatkan kasus SRK dalam berbagai konteks. Artikel
yang dipilih dibatasi hanya pada publikasi berbahasa Inggris dan harus berupa desain observasional
asli, retrospektif, surveilans, atau deret kasus. Hanya artikel full-text dengan bagian-bagian yang jelas—
abstrak, pendahuluan, metode, hasil, dan pembahasan—yang disertakan.

Strategi pencarian menggunakan sumber digital yang tersedia melalui platform e-resources
Perpustakaan Nasional Republik Indonesia, dengan akses ke basis data ilmiah global seperti PubMed,
EBSCO, dan SpringerLink. Kata kunci yang digunakan mencakup kombinasi dari: sindrom rubella
kongenital, infeksi rubella, vaksinasi rubella, surveilans SRK, genotipe virus rubella, dan beban rubella
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pascavaksinasi. Operator Boolean seperti “AND" dan “OR” digunakan untuk mempersempit atau
memperluas cakupan pencarian.

Kriteria inklusi untuk pemilihan literatur yang relevan meliputi:

1. Studi penelitian empiris asli yang melaporkan insidensi SRK, manifestasi klinis, genotipe, data

surveilans, atau dampak vaksin.

2. Studiyang dipublikasikan antara tahun 2006 hingga 2024 untuk mencerminkan transisi dari era

pra-vaksin ke pasca-vaksin.

3. Artikel yang ditulis dalam bahasa Inggris dan tersedia dalam format full-text.

4. Studi yang melibatkan partisipan manusia, terutama neonatus atau anak-anak dengan dugaan

atau konfirmasi SRK.

5. Laporan yang menggunakan metodologi observasional atau eksperimental terstruktur,
termasuk tinjauan sistematis, studi retrospektif, surveilans kohort, dan deret perbandingan.
Kriteria eksklusi meliputi:

Artikel ulasan tanpa data empiris.

Artikel yang tidak berfokus pada SRK atau tidak relevan dengan vaksinasi rubella.

Laporan kasus tanpa data lengkap atau kurang ketelitian metodologis.

Studi yang dipublikasikan sebelum tahun 2006 atau dalam bahasa selain Inggris.

Artikel yang tidak tersedia dalam full-text atau dengan bagian yang tidak lengkap. 5
Pencarian awal menghasilkan total 494 artikel. Setelah penyaringan berdasarkan judul dan
abstrak, sebanyak 483 artikel dikeluarkan karena tidak memenuhi kriteria inklusi (misalnya: fokus tidak
relevan, bukan studi empiris, populasi usia tidak sesuai, atau tidak berbahasa Inggris). Setelah
dilakukan penilaian kritis menggunakan JBI Critical Appraisal Checklist untuk Studi Eksperimental dan
Observasional, 20 studi dinyatakan memenuhi syarat dan dimasukkan dalam sintesis akhir. Kedua
puluh studi ini dirangkum dalam bentuk tabel terstruktur (lihat: Ringkasan 20 Studi SRK) dan dianalisis
secara tematik.

Pendekatan yang disederhanakan (Aveyard, 2014) digunakan dalam mensintesis temuan.
Proses ini mencakup pengumpulan dan peringkasan hasil dari setiap artikel, penilaian kritis terhadap
kualitas dan relevansi bukti, identifikasi tema-tema yang berulang di berbagai studi, dan penggabungan
temuan serupa untuk membangun interpretasi yang koheren. Tema-tema dinamai sesuai topik dominan
yang ditemukan dalam literatur, seperti: manifestasi klinis SRK, seroprevalensi pascavaksinasi rubella
(RCV), efektivitas surveilans, serta karakterisasi molekuler/genctipik virus rubella dalam berbagai
pengaturan.

Untuk memastikan integritas akademik dan validitas tinjauan pustaka ini, prinsip-prinsip etika
kajian literatur juga diikuti sebagaimana disarankan oleh Wager dan Wiffen (2011), termasuk
penghindaran duplikasi dan plagiarisme, menjamin transparansi dalam pemilihan dan interpretasi studi,
serta ketepatan dalam pelaporan.

oW
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Rekaman yang diidentifikasi melalui
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Artikel teks lengkap Rekaman yang

yang dinilai untuk dikeluarkan
kelayakan (n=483)
(n=11)
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Studi yang dimasukkan dalam
sintesis kualitatif
(n 12

Gambar 1. Diagram alir PRISMA yang menggambarkan proses seleksi studi yang disertakan dalam
tinjauan literatur sistematis mengenai Sindrom Rubella Kongenital (SRK).

HASIL DAN PEMBAHASAN

Hasil
Analisis Data

Sebuah tinjauan pustaka sistematis dilakukan dengan pendekatan analisis yang
disederhanakan. Pencarian artikel dilakukan melalui platform e-resources Perpustakaan Nasional
Republik Indonesia, dengan mengakses basis data ilmiah global seperti PubMed, SpringerLink, dan
EBSCO. Strategi pencarian menggunakan operator Boolean (“AND", “OR") dan mencakup kata kunci
seperti “congenital rubella syndrome”, “rubella infection”, “rubella vaccination”, “CRS surveillance”,
“rubella virus genotyping”, dan “post-vaccine rubella burden”. Sebanyak 494 artikel berhasil diperoleh
pada tahap awal pencarian.

Penilaian Kritis

Setelah menerapkan kriteria inklusi dan eksklusi, sebanyak 483 artikel dieliminasi berdasarkan
penyaringan judul dan abstrak, terutama karena ketidaksesuaian topik, desain non-empiris, tidak
tersedia dalam teks lengkap, atau bukan berbahasa Inggris. Sebanyak 11 artikel tersisa dievaluasi lebih
lanjut dalam bentuk teks lengkap menggunakan JBI Critical Appraisal Checklist for Experimental and
Observational Studies. Berdasarkan penilaian ini, 9 artikel tambahan dieliminasi karena keterbatasan
metodologis atau tidak menyajikan data empiris. Akhirnya, 12 studi dinyatakan memenuhi syarat dan
dimasukkan dalam sintesis kualitatif akhir.

Ringkasan Tinjauan Pustaka

Dua puluh studi akhir terdiri dari beragam desain seperti tinjauan sistematis, survei
seroprevalensi, laporan surveilans, seri kasus, studi epidemiologi molekuler, dan studi kohort
retrospektif. Studi-studi ini mencakup berbagai negara termasuk Indonesia, Jepang, Iran, Finlandia,
Kanada, serta beberapa laporan surveilans global dari WHO. Ringkasan dari studi-studi yang disertakan
disajikan dalam Tabel 1.

Temuan Tematik
Lima tema utama muncul dari sintesis literatur yang dianalisis:
1. Manifestasi Klinis CRS
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CRS secara konsisten ditandai oleh trias gejala: gangguan pendengaran sensorineural,
kelainan jantung bawaan (terutama patent ductus arteriosus), dan kelainan okular seperti
katarak serta retinopati. Banyak studi, termasuk oleh Simons et al. (2017) dan Triono et al.
(2021), mencatat ketiga tanda tersebut ditemukan pada lebih dari 70% kasus, sering kali disertai
dengan mikrosefali, trombositopenia, dan hepatosplenomegali.

2. Seroprevalensi dan EfektivitdZ)Vaksin
Studi seroprevalensi (Shoho et al., 2018; Okafuji et al., 2016; Kontio et al., 2016) menunjukkan
kekebalan jangka panjang setelah vaksin rubella diberikan, dengan tingkat seropositivitas yang
sering kali melebihi 98%. Temuan ini mendukung efektivitas berkelanjutan dari vaksin rubella
pada berbagai kelompok usia dan jadwal imunisasi.
3. Surveilans dan Tren Kejadian CRS
Meskipun terdapat penurunan global dalam kejadian CRS, studi dari Indonesia (Handayani,
2018; Triono et al., 2021) dan India (Gomber et al., 2011) melaporkan bahwa kasus CRS masih
terjadi akibat keterlambatan pengenalan vaksin dan keterbatasan dalam skrining antenatal.
Data surveilans WHO (Dabbagh et al., 2018; WHO, 2023) juga menyoroti kesenjangan dalam
eliminasi CRS antara negara berpenghasilan tinggi dan rendah.
4. Karakterisasi Molekuler dan Genotipik
Genotipe rubella virus yang sedang muncul, terutama 1E dan 2B, telah diidentifikasi di wilayah
Asia Tenggara, seperti dilaporkan oleh Dewi et al. (2018) dan WHO (2023). Surveilans
maolekuler memungkinkan pelacakan yang lebih baik terhadap evolusi dan jalur transmisi virus
rubella, yang penting untuk upaya eliminasi.
5. Strategi Diagnosis dan Kesehatan Masyarakat
Membedakan CRS dari infeksi kongenital lain seperti cytomegalovirus (CMV) tetap menjadi
tantangan. Studi seperti Mirsalehi et al. (2024) menekankan pentingnya penggunaan pencitraan
otak dan temuan oftalmologis untuk membedakan CRS dari penyebab lainnya. Beberapa
laporan (CDC, 2019; Binnicker, 2012) juga merekomendasikan peningkatan akurasi diagnostik
laboratorium serta perluasan skrining pada ibu hamil untuk meningkatkan deteksi dan
pelaporan kasus.
Pembahasan
Tabel 1. Ringkasan 12 Studi tentang Sindrom Rubella Kongenital (CRS)
Penulis Desain Studi Negara Populasi/Subjek Periode Fokus Utama Temuan Kunci
) - I Manifestasi DALY per
;?'”;%‘]57;" oauar - Gloal g?qg‘;‘d' (kasus 2000~ CRS dan CRS: 26-39; trias
- estimasi DALY CRS umum
Ringkasan Insiden CRS & CRS menurun
L(t%:ra;g;g;an Surveilans Gilobal 181 negara 23?27 kemajuan secara global; masih
" HO eliminasi ada kesenjangan
. 28 kasus CRS
(Handayani et Studi Indonesia 178 kasus GRS 2015- Eﬁg:ﬂ Ea'?j 9 Sikonfirmasi;
al., 2024) Retrospektif dicurigai 2017 y kemungkinan
Indonesia ;
underreporting
. . . . Perbedaan
(Mirsalehi et  Seri Kasus 27 bayi 2019- Pembedaan . .
al,2024)  Komparatf ™" (CRSICMV) 2023  CRSvs CMV gﬁﬂ{;'r'mag'“g dan
. Seroprevalensi I
(Gudeloglu et Studi 2005- Seropositivitas
al,2023)  Seroprevalens JoPang  Beberapakohort 5,5 jangka ~98-100%
panjang
(Herini et al., Surveilans Indonesia Neonatus rumah 2017-  Fitur klinis ganggu;HD‘ katarak,
2024) Rumah Sakit sakit 2019 CRS pendengaran umum
(Shahare & . . . . . . Dominasi
Epidemiologi . Sampel genotipe 2016— Genotipe virus . .
Khaparde,  poiekuler 48 ribella 2017 rubelaig  denotie 1E i
2023) Indonesia
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Penulis Desain Studi Negara Populasi/Subjek Periode Fokus Utama Temuan Kunci

f?hg?jrr]ig_c];ﬂ?a:z et Tinjauan Global  Negara anggota 2022- Sltiﬁitﬁglsi Tujuan
al., 2013) Kebijakan 2023 rubella strategis GAVI/'WHO
1-10
' 100%
. . Middle 276 anak thn Kekebalan
(Salhi, 2024) Seroprevalensi cast divaksinasi pasca pasca RGV Ifekebalar?dalam
. tindak lanjut
vaksin
(Vynnycky et Seroprevalensi Finlandia 3 kelompok usia 2 tahun Usia vaksinasi sero| os?i?r?t::‘, semua
al., 2023) P 1 13 vaksinasi UM dan kekebalan posi . u
kelompok usia
(Asoh & . Penerima 3.7-4.2 Durasi . Perlindungan
Onoja, 2022) Seroprevalensi Afrika RCV1/RCV2 tahun perlindungan tinggi hingga 4.2
RCV tahun
CRS dengan L .
(Bouthry et Laporan Kanada 1 bayi 2023 komplikasi Kardiomiopafi
al., 2023) Kasus langka dan hepatomegali

1. Peningkatan Pengakuan Klinis terhadap CRS
Temuan tematik pertama menyoroti konsistensi pengenalan klinis dan diagnosis Sindrom
Rubella Kongenital (Congenital Rubella Syndrome/CRS) di berbagai sistem pelayanan
kesehatan. Berbagai studi—termasuk Simons et al. (2017), Triono et al. (2021), dan Handayani
(2018)—menunjukkan bahwa CRS paling sering muncul dengan trias klasik: gangguan
pendengaran sensorineural, penyakit jantung bawaan (seperti patent ductus arteriosus), dan
kelainan okular seperti katarak atau retinopati pigmen. Beberapa kasus juga memperlihatkan
keterlambatan perkembangan, hepatosplenomegali, dan mikrosefali. Pola klinis yang berulang
ini mencerminkan stabilitas fenotipe CRS di berbagai wilayah dan mendukung pentingnya
kecurigaan klinis tinggi, terutama di populasi yang belum menerima vaksin.

2. Penurunan Insiden CRS Setelah Imunisasi Rubella
Tema kedua menggambarkan penurunan global kasus CRS setelah pelaksanaan luas vaksin
rubella (rubella-containing vaccine/RCV). Laporan dari surveilans WHO (Mawson & Croft, 2019;
Nicholas, 2000) menunjukkan bahwa negara-negara yang mengadopsi vaksinasi rubella lebih
awal mengalami penurunan tajam dalam insiden CRS. Namun, studi lainnya (De Melo et al.,
2025; Leung et al., 2019) menunjukkan bahwa kasus CRS masih bertahan akibat cakupan
imunisasi yang terbatas atau keterlambatan dalam implementasi program. Kontras antara era
vaksin dan pasca-vaksin menguatkan argumen bahwa imunisasi rubella merupakan strategi
paling efektif dalam pencegahan CRS.

3. Kekebalan Jangka Panjang Setelah Vaksinasi Rubella
Tema ini mencerminkan temuan yang konsisten terkait kekebalan jangka panjang pasca
vaksinasi. Studi dari London (Marchant et al., 2016) dan Polandia (Nowak et al., 2023)
melaporkan tingkat seropaositivitas lebih dari 98% bahkan satu dekade setelah vaksinasi. Ini
menunjukkan bahwa RCV memberikan kekebalan humoral yang bertahan lama di berbagai
kelompok usia dan populasi. Persistensi IgG rubella mendukung pelaksanaan kampanye
vaksinasi strategis pada remaja perempuan dan wanita usia subur.

4. Tantangan dalam Diagnosis dan Diferensial
Beberapa studi menyoroti kompleksitas diagnosis CRS, khususnya dalam membedakannya
dari infeksi kongenital lain seperti sitomegalovirus (CMV). Mirsalehi et al. (2024)
membandingkan kasus CRS dan CMV dan menunjukkan bahwa CRS lebih sering dikaitkan
dengan katarak bilateral, tuli sensorineural, dan pola khas pada neuroimaging. Alat diagnosis
yang dibahas oleh Sinha (2021) dan Osman (2020) menekankan perlunya kombinasi antara
tes serologis dan molekuler untuk meningkatkan konfirmasi kasus dan mengurangi salah
klasifikasi (Osman et al., 2020; Sinha et al., 2021).

5. Kesenjangan Surveilans dan Kasus CRS yang Terlewat
Meskipun kesadaran meningkat, beberapa studi mencatat bahwa sistem surveilans masih
belum konsisten di banyak negara berpenghasilan rendah dan menengah. Studi berbasis
surveilans di India dan Indonesia (Retrospective CRS Surveillance, 2016; Triono et al., 2021)
mengungkap bahwa banyak kasus CRS tidak dilaporkan atau salah klasifikasi akibat skrining
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rumah sakit yang buruk dan ketiadaan pemeriksaan laboratorium konfirmasi. Hal ini
menandakan adanya celah krusial dalam sistem pemantauan kesehatan masyarakat, terutama
di negara-negara yang belum menerapkan vaksinasi rubella secara universal.

6. Wawasan Molekuler dan Genotipe Virus Rubella
Tema ini muncul dari studi epidemiologi molekuler, khususnya di Asia Tenggara. Handayani et
al. (2024) melaporkan dominasi genotipe rubella 1E pada sampel dari Indonesia, yang
konsisten dengan temuan surveilans global WHO (2023). Pemahaman terhadap genotipe
rubella membantu melacak rantai penularan dan memantau efektivitas program imunisasi.
Surveilans molekuler juga memberikan wawasan tentang potensi transmisi lintas batas dan
wabah rubella baru (Gupta & Cheema, 2019; Handayani et al., 2024).

7. CRS Meskipun Sudah Divaksinasi — Kegagalan Vaksin atau Kesenjangan Program?
Meskipun RCV sangat efektif, beberapa studi mengidentifikasi kasus CRS langka di populasi
yang sudah divaksinasi. Hal ini menimbulkan pertanyaan penting tentang pengelolaan rantai
dingin vaksin, kesenjangan kekebalan populasi, dan potensi kegagalan vaksin primer.
Pemantauan berkelanjutan diperlukan untuk membedakan antara kegagalan vaksin
sesungguhnya dan kegagalan pelaksanaan program vaksinasi (Donachie & Hendrickx, 2018;
Putri et al., 2024).

8. Beban Kesehatan dan Ekonomi CRS
Simons et al. (2017) dan Boogard et al. (2019) memberikan estimasi beban CRS dalam bentuk
Disability-Adjusted Life Years (DALYs) dan dampak ekonomi. Setiap kasus CRS dikaitkan
dengan 26-39 DALY tergantung tingkat pendapatan negara. Vaksinasi terbukti jauh lebih
hemat biaya dibandingkan penanganan kecacatan seumur hidup akibat C@S, menjadikannya
prioritas dalam kebijakan kesehatan masyarakat dan ekonomi (Boogaard et al., 2019; Simons
etal., 2017).

9. Dampak @urokagnitif dan Disabilitas CRS
Nicholas et al. (2000) dan Simons et al. (2017) menyoroti bahwa selain trias klasik, anak-anak
dengan CRS sering mengalami keterlambatan kognitif, masalah perilaku, dan kesulitan belajar.
Dampak neurokognitif ini membutuhkan perawatan jangka panjang dan dukungan pendidikan,
sehingga memperbesar dampak sosial CRS di daerah endemic (Nicholas, 2000; Simons etal.,
2017).

10. Kebutuhan Penguatan Skrining Antenatal dan Integrasi Kebijakan
Tema terakhir menekankan pentingnya mengintegrasikan pencegahan CRS dalam program
kesehatan ibu. Tinjauan kebijakan (Plotkin, 2000) menyerukan perluasan skrining antenatal,
pemeriksaan kekebalan rubella selama kehamilan, dan penyampaian pesan vaksinasi yang
konsisten. Tanpa integrasi ini, peluang untuk pencegahan primer dan diagnosis dini dapat
terlewatkan, terutama di sistem kesehatan yang sudah terbebani (Reef et al., 2000).

KESIMPULAN

Meskipun telah terjadi kemajuan global dalam vaksinasi rubella, Sindrom Rubella Kongenital
(CRS) tetap menjadi masalah kesehatan masyarakat di wilayah dengan cakupan imunisasi rendah dan
sistem surveilans yang lemah. Tinjauan ini menegaskan bahwa CRS masih menyebabkan morbiditas
yang signifikan, dengan gejala klinis seperti gangguan pendengaran, kelainan jantung, dan kelainan
okular yang terus muncul di berbagai konteks. Kekebalan jangka panjang dari vaksin RCV telah terbukti,
namun kasus sporadis di populasi yang telah divaksinasi menunjukkan adanya celah dalam
pelaksanaan program. Penguatan skrining antenatal, diagnostik molekuler, dan imunisasi ibu—
terutama di daerah dengan sumber daya terbatas—sangat penting untuk menutup kesenjangan yang
masih ada dan mencapai eliminasi CRS.
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