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Abstract 

Measles remains a major global health issue, including in Indonesia, with more than 10,600 cases 

reported in 2023 and approximately 3,400 cases until August 2025. Although most cases are self-

limiting, neurological complications such as encephalitis and Subacute Sclerosing Panencephalitis 

(SSPE) remain significant causes of morbidity and mortality in children. This review summarizes recent 

evidence on the clinical characteristics, diagnostic approaches, and management of measles 

encephalitis in children. A literature search was conducted using Publish or Perish with the query 

“measles encephalitis” AND (child OR children OR pediatric) across Scopus, PubMed, Semantic Scholar, 

and Google Scholar, covering the period 2015–2025. Selection followed PRISMA guidelines through 

identification, screening, eligibility, and inclusion. Of 157 articles identified, 12 met the criteria. Case 

reports comprised 69.2%. Diagnosis was most frequently based on cerebrospinal fluid (CSF) analysis 

and electroencephalography (EEG) (≥70%), followed by reverse transcriptase polymerase chain reaction 

(RT-PCR) (46.1%) and histopathology (15.4%). Acute encephalitis was described in 84.6% of articles with 

nearly 50% mortality. SSPE was reported in 53.8% with progressive and fatal outcomes. Cases in 

immunocompromised children and neonates (15.4% each) showed more aggressive progression. Only 

two articles discussed therapeutic interventions with inconsistent outcomes. Measles encephalitis in 

children remains a critical challenge due to high mortality and limited therapeutic options. This review 

summarizes the latest evidence on the clinical and diagnostic spectrum of measles encephalitis and 

highlights the urgent need for research on diagnostic biomarkers and innovative therapies in the future. 

 

Keywords: Children, Encephalitis, Measles, Neurological Complications, Subacute Sclerosing 

Panencephalitis (SSPE) 

 

Abstrak 

Campak masih menjadi masalah kesehatan global, termasuk di Indonesia, dengan lebih dari 10.600 

kasus pada 2023 dan sekitar 3.400 kasus hingga Agustus 2025. Meskipun sebagian besar kasus bersifat 

self-limiting, komplikasi neurologis seperti ensefalitis dan Subacute Sclerosing Panencephalitis (SSPE) 

tetap menjadi penyebab utama morbiditas dan mortalitas pada anak. Kajian ini meninjau bukti terkini 

mengenai karakteristik klinis, diagnosis, dan penatalaksanaan ensefalitis akibat campak pada anak 
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melalui kajian sistematis literatur. Pencarian artikel dilakukan menggunakan aplikasi Publish or Perish 

dengan query “measles encephalitis” AND (child OR children OR pediatric) pada basis data Scopus, 

PubMed, Semantic Scholar, dan Google Scholar, mencakup periode 2015–2025. Seleksi mengikuti 

pedoman PRISMA melalui tahap identifikasi, penyaringan, penilaian kelayakan, dan inklusi. Dari 157 

artikel yang teridentifikasi, 12 artikel memenuhi kriteria. Sebagian besar (69,2%) berupa laporan kasus. 

Diagnosis paling sering dilakukan melalui analisis Cerebrospinal Fluid (CSF) dan Electroencephalography 

(EEG) (≥70%), diikuti Reverse Transcriptase Polymerase Chain Reaction (RT-PCR) (46,1%) dan 

histopatologi (15,4%). Ensefalitis akut dilaporkan pada 84,6% artikel dengan mortalitas sekitar 50%. SSPE 

ditemukan pada 53,8% artikel dengan perjalanan progresif dan fatal. Kasus pada anak 

imunokompromais dan neonatus (15,4% masing-masing) menunjukkan perjalanan lebih agresif. Hanya 

dua artikel melaporkan intervensi terapi dengan hasil tidak konsisten. Ensefalitis akibat campak pada 

anak tetap menjadi tantangan serius dengan mortalitas tinggi dan keterbatasan terapi. Kajian ini 

merangkum bukti terkini mengenai spektrum klinis dan diagnostik ensefalitis campak serta menegaskan 

urgensi penelitian untuk biomarker dan terapi inovatif di masa depan 

 

Kata kunci:  Anak, Campak, Encefalitis, Komplikasi Neurologis, Subacute Sclerosing Panencephalitis 

(SSPE) 

 

PENDAHULUAN 

Campak masih menjadi masalah kesehatan masyarakat global meskipun vaksin 

efektif telah tersedia lebih dari lima dekade. Sebelum imunisasi meluas, campak 

menyebabkan jutaan kematian tiap tahun, dan meski vaksinasi berhasil menurunkan angka 

kejadian secara signifikan, satu dekade terakhir terjadi kembali peningkatan kasus di 

berbagai negara. Faktor utamanya adalah rendahnya cakupan imunisasi, kesenjangan 

layanan kesehatan, serta meningkatnya keraguan terhadap vaksin (Crowcroft et al. 2024; 

Piccirilli et al. 2015; Tahir et al. 2024; Tesovic and Maric 2018). 

Indonesia menghadapi tantangan serupa. Data terbaru menunjukkan ribuan kasus 

campak masih terjadi setiap tahun. Walaupun sebagian besar bersifat ringan dan self-

limiting, komplikasi berat tetap menjadi ancaman, terutama pada anak yang belum 

divaksinasi atau dengan kondisi imunokompromais. Komplikasi dapat meliputi pneumonia, 

diare berat, dan malnutrisi, tetapi yang paling mengkhawatirkan adalah gangguan 

neurologis karena berkaitan langsung dengan tingginya morbiditas dan mortalitas jangka 

panjang (Jain and Aulakh 2022; Kemenkes RI 2025). 

Komplikasi neurologis akibat campak mencakup ensefalitis akut maupun kondisi 

kronis seperti Subacute Sclerosing Panencephalitis (SSPE). Ensefalitis akut dapat terjadi pada 

fase infeksi primer dengan variasi gejala, sedangkan SSPE muncul beberapa tahun setelah 

infeksi awal dan hampir selalu berakhir fatal. Walaupun insidensinya rendah, dampak 

komplikasi ini sangat berat terhadap kualitas hidup dan beban sistem kesehatan. (Magurano 

et al. 2017). 

Sejumlah ulasan literatur telah membahas hubungan campak dan komplikasi 

neurologis, namun bukti yang ada masih terfragmentasi, banyak berupa laporan kasus 

dengan manifestasi atipikal, seperti ensefalitis tanpa ruam khas atau SSPE dengan latensi 

singkat. Kondisi ini menunjukkan bahwa karakteristik klinis komplikasi neurologis akibat 

campak dapat bervariasi luas dan belum sepenuhnya teridentifikasi secara sistematis. 

http://creativecommons.org/licenses/by-nc-sa/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-sa/4.0/


  

Norlaila Sofia, dkk, Neurological Complications of Measles 3 

 
This work is licensed under a Creative Commons Attribution-NonCommercial-ShareAlike 4.0 International License. 

 

Volume 02, No. 2, Desember 2025, (Hal. 01-13) 

 Fenomena ini menunjukkan perlunya kajian yang lebih komprehensif untuk memahami 

spektrum klinis komplikasi neurologis campak. 

Sejumlah tinjauan sebelumnya telah membahas hubungan antara campak dan 

komplikasi neurologis. Bonthius et al. (2023) melalui tinjauan naratif menguraikan 

mekanisme patogenesis ensefalitis campak dan SSPE secara mendalam (Bonthius 2023), 

namun kajian tersebut tidak disusun sebagai tinjauan sistematis dan belum memetakan 

variasi manifestasi klinis berdasarkan kelompok usia dan populasi rentan. Jain dan Aulakh 

(2022) meninjau komplikasi neurologis campak dengan fokus pada ensefalitis, tetapi 

pembahasannya terbatas pada spektrum akut dan tidak mengintegrasikan implikasi 

pencegahan melalui vaksinasi (Jain and Aulakh 2022). Sementara itu, Magurano et al. (2017) 

lebih menitikberatkan pada aspek virologi dan epidemiologi SSPE, dengan keterbatasan 

pada pembahasan manifestasi klinis atipikal dan konteks pelayanan kesehatan di negara 

berkembang (Magurano et al. 2017). 

Selain keterbatasan fokus, sebagian besar tinjauan sebelumnya belum 

mengintegrasikan secara komprehensif aspek karakteristik klinis, patogenesis, pendekatan 

diagnosis, serta implikasi pencegahan dalam satu kerangka analisis. Di samping itu, bukti 

yang tersedia hingga saat ini masih didominasi oleh laporan kasus dan seri kasus dengan 

manifestasi klinis yang tidak selalu mengikuti pola klasik, seperti ensefalitis tanpa ruam khas 

atau SSPE dengan masa latensi singkat, yang belum disintesis secara sistematis. 

Perkembangan bukti ilmiah dalam beberapa tahun terakhir, termasuk laporan kasus 

baru, studi observasional, serta pembaruan kebijakan imunisasi, menunjukkan adanya 

perluasan spektrum klinis komplikasi neurologis campak yang belum sepenuhnya 

terakomodasi dalam tinjauan sebelumnya. Hal ini menegaskan adanya kesenjangan 

pengetahuan terkait pemetaan spektrum klinis, identifikasi kelompok populasi berisiko, 

serta implikasi klinis dan preventif dari komplikasi neurologis akibat campak. 

Berdasarkan kesenjangan tersebut, tinjauan sistematis ini disusun untuk memberikan 

sintesis terkini dan komprehensif mengenai komplikasi neurologis akibat campak pada anak. 

Tinjauan ini mengintegrasikan bukti terbaru pasca-2023, mengelompokkan komplikasi 

neurologis dalam kerangka akut dan kronis (SSPE), mengkaji manifestasi pada populasi 

rentan, serta menyoroti implikasi klinis dan peran vaksinasi sebagai strategi pencegahan. 

Dengan demikian, penelitian ini diharapkan dapat memberikan dasar ilmiah yang lebih kuat 

bagi penguatan kebijakan dan praktik kesehatan anak di Indonesia. 

METODE 

Penelusuran artikel dilakukan menggunakan aplikasi Publish or Perish dengan query 

“measles encephalitis” AND (child OR children OR pediatric) pada basis data Scopus, 

PubMed, dan Semantic Scholar, serta Google Scholar untuk pelengkap. Strategi pencarian 

dirancang untuk mencakup spektrum komplikasi neurologis akibat campak secara lebih 

komprehensif dengan menggunakan kombinasi kata kunci berikut: “measles” AND 

(“neurological complications” OR “encephalitis” OR “subacute sclerosing panencephalitis” 

OR SSPE) AND (child OR children OR pediatric). Pencarian dibatasi pada artikel yang 

dipublikasikan dalam periode 2015–2025 dan dilakukan pada 25 September 2025. Proses 

pencarian dan pelaporan hasil mengikuti pedoman Preferred Reporting Items for Systematic 

Reviews and Meta-Analyses (PRISMA).  
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 Kriteria Inklusi dan Eksklusi 

Kriteria inklusi meliputi: (1) artikel penelitian primer dengan desain laporan kasus, seri 

kasus, cross-sectional, atau case-control; (2) populasi anak (usia <18 tahun) dengan 

komplikasi neurologis akibat infeksi campak; (3) artikel yang melaporkan data klinis, 

diagnosis, dan/atau luaran pasien; serta (4) artikel tersedia dalam teks lengkap dan 

dipublikasikan dalam bahasa Inggris. 

Kriteria eksklusi meliputi artikel tinjauan (review articles), editorial, komentar, dan 

surat kepada editor; studi dengan populasi dewasa atau tanpa pemisahan data anak; artikel 

tanpa akses teks lengkap; serta publikasi yang tidak relevan dengan komplikasi neurologis 

akibat campak. 

 

Proses Seleksi Studi 

Dari total 157 artikel yang diidentifikasi melalui pencarian awal, 101 artikel 

dikeluarkan pada tahap skrining judul dan abstrak karena tidak relevan dengan topik 

penelitian, merupakan artikel tinjauan, melibatkan populasi dewasa, atau tidak membahas 

komplikasi neurologis akibat campak. Sebanyak 57 artikel berasal dari tiga basis data utama 

dan selanjutnya disaring untuk menghilangkan duplikasi serta artikel tanpa teks lengkap. 

Setelah proses seleksi penuh, 12 artikel memenuhi kriteria inklusi dan dianalisis lebih lanjut.  

Proses seleksi studi ditampilkan dalam diagram alur PRISMA (Gambar 1). 

 

 
Gambar 1. Flowchart PRISMA 

Penilaian Kualitas Studi 

Penilaian kualitas metodologis studi dilakukan menggunakan Joanna Briggs Institute 

(JBI) Critical Appraisal Checklist, yang disesuaikan dengan desain masing-masing penelitian 

(laporan kasus, seri kasus, cross-sectional, atau case-control). Penilaian dilakukan secara 

independen oleh dua penulis (NS dan NA). Setiap item pada daftar periksa diberi skor “Ya”, 
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 “Tidak”, atau “Tidak Jelas”, dan kualitas metodologis dinilai berdasarkan proporsi jawaban 

“Ya”. Ketidaksesuaian penilaian diselesaikan melalui diskusi untuk mencapai konsensus. 

Ekstraksi dan Analisis Data 

Artikel yang lolos tahap akhir seleksi diekstraksi secara independen oleh dua penulis 

(NS dan NA) menggunakan lembar ekstraksi data terstruktur berbasis Microsoft Excel. Data 

yang diekstraksi meliputi identitas penelitian, desain studi, karakteristik populasi dan pasien, 

manifestasi klinis, metode diagnosis, intervensi (jika ada), serta hasil utama terkait komplikasi 

neurologis akibat campak. 

Data dianalisis menggunakan sintesis naratif, yang dipilih karena heterogenitas 

desain studi, variasi karakteristik klinis, perbedaan pendekatan diagnostik, serta luaran yang 

dilaporkan, sehingga tidak memungkinkan dilakukan meta-analisis kuantitatif. Sintesis 

naratif memungkinkan integrasi temuan secara sistematis dan kontekstual untuk 

menggambarkan spektrum komplikasi neurologis campak pada anak secara komprehensif. 

HASIL 

Penilaian kualitas artikel menggunakan Joanna Briggs Institute (JBI) Critical Appraisal 

Checklist ditampilkan pada Tabel 1. Sebagian besar artikel memiliki kualitas metodologis 

baik (≥75%), meskipun mayoritas berupa laporan kasus dengan keterbatasan generalisasi. 

Meskipun demikian, studi-studi tersebut tetap memberikan bukti penting mengenai 

karakteristik klinis, patogenesis, diagnosis, dan penanganan komplikasi neurologis akibat 

campak pada anak di berbagai konteks geografis, termasuk Asia, Eropa Timur, dan Amerika 

Utara. 

Tabel 1. Penilaian Kualitas Artikel dengan JBI Critical Appraisal Checklist 

No 
Penulis, Tahun 

& Negara 
Jenis Studi 

Skor 

(Ya/Total) 
Persentase Kualitas Keterangan 

1 Bembeyeva et 

al., 2024, Rusia 

Case series (6 

pasien SSPE) 

7/10 70% Baik Laporan sistematis, data 

klinis & diagnostik 

lengkap (EEG, MRI, CSF). 

Kelemahan: tidak ada 

follow-up jangka panjang. 

2 Bednarova, J. 

Stourac, P. 

Krbkova, L., 

2025, Rusia 

Case report (1 

remaja, 

meningoensefalitis) 

6/8 75% Baik Laporan detail riwayat 

klinis, imaging, 

laboratorium. Kelemahan: 

diskusi singkat, tidak 

eksplorasi alternatif 

diagnosis lebih luas. 

3 Ene et al., 

2023, USA 

Observasional 

longitudinal (pasien 

HIV dengan SMME) 

7/11 73% Sedang–

Baik 

Populasi cukup besar (36 

pasien), ada data virologis 

dan neuropatologi. 

Kelemahan: bias seleksi 

tinggi, tidak ada analisis 

multivariat. 

4 Lytvyn et al., 

2020, Ukraina 

Case report (anak 

dengan leukemia + 

MIBE) 

7/8 88% Baik Laporan lengkap: klinis, 

MRI, laboratorium, 

diagnosis banding. 

Kelemahan: intervensi 
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No 

Penulis, Tahun 

& Negara 
Jenis Studi 

Skor 

(Ya/Total) 
Persentase Kualitas Keterangan 

terbatas & tidak ada data 

jangka panjang. 

5 Costales et al., 

2022, USA 

Case report (anak 

imunokompromais, 

vaksin-associated 

encephalitis) 

7/8 75% Baik Dokumentasi detail 

molekuler & genomik, 

kekuatan unik. 

Kelemahan: 1 pasien saja, 

generalisasi terbatas. 

 6 Liu et al., 2017, 

China 

Case report (SSPE 

pada anak) 

6/8 88% Baik Laporan detail klinis, MRI, 

EEG, serologi. Ada 

intervensi. Kelemahan: 

follow-up pasien tidak 

lengkap. 

7 Mehta et al., 

2020, China 

Studi simulasi 

pendidikan 

(simulasi kasus 

ensefalitis primer) 

6/9 70% Sedang–

Baik 

Desain sistematis, rubrik 

penilaian jelas. 

Kelemahan: peserta 

terbatas, tidak ada 

validasi eksternal hasil. 

8 Zeng et al., 

2016, China 

Observasional 

retrospektif (12 

kasus ensefalitis 

tanpa ruam) 

7/10 73% Baik Dokumentasi klinis, 

serologi, PCR, genotyping 

lengkap. Kelemahan: 

sampel kecil, tidak ada 

kontrol pesmbanding. 

9 Mishra et al., 

2020, India 

Case report (SSPE 

atypical toddler) 

7/8 88% Baik Diagnosis ditegakkan 

dengan EEG, MRI, 

serologi. Menarik karena 

latensi sangat singkat. 

Kelemahan: laporan 

tunggal, keterbatasan 

generalisasi. 

10 Garg et al., 

2017, India 

Case report (SSPE 

fulminan 

menyerupai 

ensefalitis akut) 

7/8 67% Baik Laporan rinci klinis, MRI, 

CSF, serologi. Kelemahan: 

PCR negatif sehingga 

diagnosis hanya 

berdasarkan bukti klinis 

dan imunologi, tidak ada 

follow-up jangka panjang. 

11 John et al., 

2016, India 

Case report (Acute 

measles 

encephalitis/ 

postinfectious 

encephalomyelitis) 

6/8 70% Baik Data klinis, MRI, CSF 

lengkap. Ada analisis 

imunologis. Kelemahan: 1 

pasien saja, generalisasi 

terbatas, keterbatasan 

dalam validasi 

patogenesis. 
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No 

Penulis, Tahun 

& Negara 
Jenis Studi 

Skor 

(Ya/Total) 
Persentase Kualitas Keterangan 

12 Sharma et al., 

2023 

Case report 

(Measles & 

komplikasi 

neonatal) 

7/8 88% Baik Laporan klinis detail 

neonatus, investigasi 

laboratorium, outcome 

positif. Kelemahan: single 

case, potensi bias 

publikasi, tidak ada tindak 

lanjut jangka panjang. 

Keterangan Kategori kualitas : 

- Baik = ≥75% 

- Sedang = 60–74% 

- Kurang = <60% 

 

Sintesis data dari 12 artikel disusun berdasarkan empat subtema utama sebagaimana 

dirumuskan dalam tujuan penelitian, yaitu: (1) komplikasi neurologis akut, (2) komplikasi 

kronis SSPE, (3) campak pada populasi rentan, dan (4) pencegahan melalui vaksinasi. Di 

dalam setiap subtema tersebut, temuan dianalisis secara sistematis berdasarkan empat 

aspek utama, yaitu karakteristik klinis, patogenesis, pendekatan diagnosis, serta penanganan 

dan pencegahan. 

Komplikasi Neurologis Akut Campak 

Sebanyak 6 artikel (50%) melaporkan komplikasi neurologis akut akibat campak 

dengan manifestasi klinis yang beragam. Laporan kasus dari Rusia oleh Bednarova et al. 

(2025) menggambarkan meningoensefalitis pada remaja dengan perjalanan klinis akut dan 

keterlibatan sistem saraf pusat yang menonjol (Bednarova, Stourac, and Krbkova 2025). Studi 

dari Amerika Serikat oleh Costales et al. (2022) melaporkan ensefalitis pada anak 

imunokompromais dengan temuan molekuler yang mendukung keterlibatan virus (Costales 

et al. 2022). 

Kasus dari India yang dilaporkan oleh John et al. (2016) menunjukkan ensefalitis akut 

pasca-infeksi dengan gambaran klinis yang sulit dibedakan dari ensefalomielitis pascainfeksi 

lainnya (John, Choubey, and Debnath 2016). Studi retrospektif di Tiongkok oleh Zeng et al. 

(2016) menyoroti ensefalitis campak tanpa ruam khas, yang menyebabkan keterlambatan 

diagnosis (Zeng et al. 2016). Selain itu, Mehta et al. (2020) melalui studi simulasi pendidikan 

di Tiongkok menekankan pentingnya kesiapan klinis tenaga kesehatan dalam mengenali 

ensefalitis campak secara dini (Mehta, Reynolds, and Yee 2020). Pada populasi 

imunokompromais, studi longitudinal di Amerika Serikat oleh Ene et al. (2023) menunjukkan 

bahwa komplikasi neurologis akut dapat berkembang lebih cepat dan dengan luaran yang 

lebih buruk (Ene et al. 2023). 

Subacute Sclerosing Panencephalitis (SSPE) sebagai Komplikasi Kronis Campak 

SSPE merupakan salah satu komplikasi kronis paling serius dari infeksi campak, 

ditandai dengan proses neurodegeneratif progresif yang umumnya muncul beberapa tahun 

setelah infeksi primer. Sebanyak 4 dari 12 artikel (33,33%) membahas komplikasi kronis 

berupa SSPE. Laporan-laporan ini berasal dari Rusia, Tiongkok, dan India, menunjukkan 

http://creativecommons.org/licenses/by-nc-sa/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-sa/4.0/


  

Norlaila Sofia, dkk, Neurological Complications of Measles 8 

 
This work is licensed under a Creative Commons Attribution-NonCommercial-ShareAlike 4.0 International License. 

 

Volume 02, No. 2, Desember 2025, (Hal. 01-13) 

 bahwa SSPE masih ditemukan di wilayah dengan cakupan imunisasi yang belum optimal 

atau terdapat kantong populasi rentan. 

Studi dari Rusia oleh Bembeyeva et al. (2024) melaporkan serangkaian kasus SSPE 

dengan gambaran klinis progresif yang khas, disertai temuan elektroensefalografi dan 

pencitraan otak yang konsisten dengan proses neurodegenerative (Bembeyeva et al. 2024). 

Laporan kasus dari Tiongkok oleh Liu et al. (2017) menggambarkan SSPE pada anak dengan 

perjalanan penyakit bertahap, menegaskan pola klasik SSPE yang berkembang perlahan 

setelah periode laten pascainfeksi campak (Liu et al. 2017). 

Sebaliknya, laporan dari India oleh Garg et al. (2017) menunjukkan bentuk SSPE 

fulminan yang menyerupai ensefalitis akut, termasuk pada anak dengan kondisi 

imunokompromais, sehingga menyulitkan diagnosis pada tahap awal (Garg et al. 2017). 

Temuan ini diperkuat oleh Mishra et al. (2020) yang melaporkan kasus SSPE dengan masa 

latensi sangat singkat, berbeda dari gambaran klasik yang biasanya muncul bertahun-tahun 

setelah infeksi primer (Mishra et al. 2020). Variasi ini menegaskan bahwa spektrum klinis 

SSPE dapat sangat luas, mulai dari bentuk klasik hingga manifestasi cepat progresif, yang 

memiliki implikasi penting terhadap kewaspadaan klinis dan pendekatan diagnosis. 

Campak pada Populasi Rentan (Imunokompromais & Neonatus) 

Sebanyak 2 artikel (16,67%) menyoroti komplikasi berat campak pada populasi 

rentan. Studi longitudinal dari Amerika Serikat oleh Ene et al. (2023) melaporkan komplikasi 

neurologis pada anak dengan HIV dengan perjalanan penyakit lebih cepat progresif (Ene et 

al. 2023). Laporan kasus dari Ukraina oleh Lytvyn et al. (2020) menggambarkan ensefalitis 

pada anak dengan leukemia dengan luaran klinis yang buruk (Lytvyn et al. 2020). 

Selain itu, kasus pada neonatus menunjukkan bahwa tanpa perlindungan antibodi 

maternal yang adekuat, infeksi campak dapat menyebabkan komplikasi serius seperti 

pneumonia, ensefalitis, dan dehidrasi. Temuan ini menegaskan pentingnya perlindungan 

tidak langsung melalui herd immunity bagi kelompok yang belum memenuhi syarat 

imunisasi rutin. 

Pencegahan dan Vaksinasi 

Sebanyak 3 artikel (25%) menegaskan efektivitas vaksinasi dalam mencegah infeksi 

campak maupun komplikasi neurologisnya, termasuk SSPE. Studi dari Amerika Serikat oleh 

Costales et al. (2022) menunjukkan bahwa vaksinasi berperan penting dalam mencegah 

ensefalitis campak, bahkan pada populasi dengan kondisi imun yang rentan . Laporan dari 

Tiongkok oleh Liu et al. (2017) menegaskan bahwa kejadian SSPE berkaitan erat dengan 

riwayat infeksi campak pada anak yang tidak memperoleh perlindungan imunisasi adekuat 

(Costales et al. 2022; Liu et al. 2017). 

Selain itu, bukti dari berbagai konteks menunjukkan bahwa penolakan vaksin, 

keterbatasan akses layanan, dan kesenjangan distribusi masih menjadi hambatan utama 

dalam upaya pencegahan (Sharma et al. 2023). Oleh karena itu, vaksinasi ulang (booster) 

dan edukasi kesehatan masyarakat direkomendasikan untuk mempertahankan imunitas 

populasi. Secara keseluruhan, temuan ini menunjukkan bahwa meskipun berbagai terapi 

suportif dan imunomodulator telah dicoba, pencegahan primer melalui imunisasi tetap 
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 merupakan strategi paling efektif untuk menurunkan beban komplikasi neurologis akibat 

campak. 

DISKUSI 

Tinjauan sistematis ini bertujuan untuk menyintesis bukti terkini mengenai komplikasi 

neurologis akibat campak pada anak, dengan fokus pada karakteristik klinis, patogenesis, 

pendekatan diagnosis, serta penanganan dan pencegahan. Berdasarkan sintesis data, empat 

domain utama diidentifikasi, yaitu komplikasi neurologis akut, komplikasi kronis berupa 

Subacute Sclerosing Panencephalitis (SSPE), manifestasi pada populasi rentan, serta peran 

vaksinasi sebagai strategi pencegahan. 

Hasil tinjauan menunjukkan bahwa komplikasi neurologis akut merupakan 

manifestasi serius campak yang dapat terjadi melalui invasi langsung virus maupun 

mekanisme imun-mediated, bahkan pada kasus tanpa deteksi virus aktif dalam cairan 

serebrospinal. Temuan ini sejalan dengan laporan sebelumnya yang menekankan peran 

respons imun dalam patogenesis ensefalitis campak serta kompleksitas mekanisme 

neurologis yang terlibat (Jain and Aulakh 2022; Morrison et al. 2020). Variasi manifestasi 

klinis dan keterlambatan diagnosis, khususnya pada kasus tanpa ruam khas, juga telah 

dilaporkan dalam studi observasional dan tinjauan sebelumnya (Crowcroft et al. 2024; Zeng 

et al. 2016). Sintesis ini memperkuat ulasan oleh Bonthius et al. (2023) yang menyoroti bahwa 

ensefalitis campak sering kali sulit dikenali secara dini dan berkontribusi terhadap tingginya 

morbiditas neurologis. 

SSPE muncul sebagai komplikasi kronis paling fatal dengan spektrum klinis yang luas, 

mulai dari bentuk klasik dengan perjalanan lambat hingga varian fulminan dengan 

progresivitas cepat. Temuan ini konsisten dengan laporan sebelumnya yang 

menggambarkan SSPE sebagai proses neurodegeneratif akibat persistensi virus campak di 

sistem saraf pusat (Magurano et al. 2017; Pergam et al. 2019). Tinjauan ini menegaskan 

bahwa SSPE tidak selalu mengikuti pola laten bertahun-tahun setelah infeksi primer, 

sebagaimana juga dicatat dalam tinjauan (Bonthius 2023). Variasi ini memiliki implikasi klinis 

penting karena bentuk atipikal dapat menyerupai ensefalitis akut dan menyebabkan 

keterlambatan diagnosis serta penatalaksanaan yang tepat. 

Pada populasi rentan, khususnya anak dengan kondisi imunokompromais dan 

neonatus, komplikasi neurologis campak menunjukkan perjalanan klinis yang lebih berat 

dan sulit ditangani. Literatur sebelumnya menunjukkan bahwa gangguan sistem imun 

meningkatkan risiko invasi virus ke sistem saraf pusat dan memperburuk luaran klinis (Baba 

et al. 2012; Sindhu et al. 2019). Temuan dalam tinjauan ini menguatkan pandangan bahwa 

kejadian campak dengan komplikasi neurologis pada kelompok ini merupakan indikator 

lemahnya perlindungan populasi dan ketimpangan akses layanan kesehatan. Dalam konteks 

ini, Bonthius et al. (2023) juga menekankan bahwa kelompok rentan sering kali mengalami 

luaran terburuk akibat keterlambatan diagnosis dan keterbatasan pilihan terapi (Bonthius 

2023). 

Seluruh domain temuan secara konsisten menunjukkan bahwa vaksinasi merupakan 

strategi pencegahan paling efektif untuk menurunkan insidensi campak dan komplikasi 

neurologisnya. Hal ini sejalan dengan berbagai laporan yang menegaskan bahwa 

pencegahan primer melalui imunisasi jauh lebih efektif dibandingkan pendekatan 

terapeutik, mengingat belum tersedianya terapi kuratif untuk komplikasi neurologis campak 
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 (Tahir et al. 2024; Zeljkovic and Gallagher 2025). Sejalan dengan sintesis Bonthius et al. 

(2023), tinjauan ini menegaskan bahwa penguatan cakupan imunisasi dan deteksi dini kasus 

merupakan kunci utama dalam menurunkan beban neurologis campak pada anak (Bonthius 

2023). 

IMPLIKASI 

Kajian ini menunjukkan bahwa komplikasi neurologis akibat campak masih menjadi 

tantangan klinis dengan diagnosis sulit dan terapi yang belum optimal. Penelitian ke depan 

perlu diarahkan pada beberapa bidang utama. Pertama, studi prospektif berskala besar 

diperlukan untuk mengidentifikasi biomarker diagnostik yang lebih sensitif dan spesifik, 

termasuk pemanfaatan teknik molekuler serta neuroimaging canggih. Hal ini penting untuk 

mempercepat deteksi dini ensefalitis campak. Kedua, riset mengenai terapi inovatif perlu 

ditingkatkan, baik melalui uji klinis antivirus baru, kombinasi imunomodulator, maupun 

pendekatan berbasis terapi gen, karena intervensi saat ini masih terbatas efektivitasnya. 

Selain itu, studi epidemiologi molekuler penting untuk memantau variasi genotipe virus 

campak dan hubungannya dengan perjalanan klinis maupun risiko komplikasi kronis seperti 

SSPE. Kelompok rentan, seperti neonatus dan pasien imunokompromais, memerlukan 

perhatian khusus melalui penelitian yang mengevaluasi strategi pencegahan serta tata 

laksana yang aman dan kontekstual. Di samping itu, riset lintas disiplin mengenai 

determinan sosial, keraguan terhadap vaksin, dan hambatan implementasi imunisasi tetap 

relevan agar strategi pencegahan dapat berjalan efektif di tingkat populasi. 

Dengan demikian, arah penelitian masa depan sebaiknya mencakup aspek klinis, 

biomedis, sosial, dan kebijakan kesehatan. Pendekatan komprehensif ini diharapkan dapat 

mempercepat eliminasi campak sekaligus menurunkan beban komplikasi neurologisnya. 

KESIMPULAN 

Kajian ini menegaskan bahwa campak masih menjadi ancaman serius bagi kesehatan 

anak di Indonesia melalui komplikasi neurologis akut maupun kronis, termasuk ensefalitis 

dan Subacute Sclerosing Panencephalitis (SSPE). Variasi manifestasi klinis, kemungkinan 

kasus tanpa ruam khas, serta keterbatasan pilihan terapi menyebabkan diagnosis sering 

terlambat dan luaran neurologis yang buruk, terutama pada neonatus dan anak dengan 

kondisi imunokompromais. 

Temuan tinjauan ini relevan bagi Indonesia mengingat masih ditemukannya 

kesenjangan cakupan imunisasi, kejadian luar biasa campak di beberapa wilayah, serta 

tantangan akses layanan kesehatan yang tidak merata. Oleh karena itu, vaksinasi campak 

tetap menjadi strategi paling efektif untuk mencegah infeksi dan komplikasi neurologisnya, 

sekaligus melindungi kelompok rentan yang belum atau tidak dapat menerima imunisasi. 

Secara keseluruhan, hasil kajian ini memberikan dasar ilmiah bagi penguatan 

kebijakan imunisasi nasional, peningkatan kewaspadaan klinis terhadap spektrum 

neurologis campak, serta integrasi upaya pencegahan dan deteksi dini dalam layanan 

kesehatan ibu dan anak di Indonesia.  
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