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Latar belakang: Infeksi Saluraf Pernafasan Akut (ISPA) merupakan 'salah satu
penyebab kematian pada anak-di*“negara sed(;lng _be.rken]bang. I.éPA ini
menyebabkan 4/dari 15 juta kematianpada ariak®berusia disbawah 5 tahun pada
setiap _Iahunlnya. Penyakit ISPA mencakup 'penya_kit saluran“papas bagian atas
(ISPaA) gjian saluran napas bagian, bawah™(1SPbA) beserta a(.JIneksanya. ISPA
mengakibatkan kematian pada _ anak~" dalam jumlah kecil, tetapi dapat
m.egyebabkan kecacatan misalnya-otitis media yang merupakan ‘penyebab
Ketdlian, : s
Metdde:! Penelitian ini Deskriptif Analitik Désql‘n crossectionc;al yaitu suatu
p:enelitian analitik._dimana variabel, bebas-dan veriabel terikat di ambil daI;m
Wak_tu' 'yang hampir  bersamaan dengan uji analisis chie square:tenjfanig. Faktor —
Faktor'Yang Berhubungan  Dengan Kejadian ISPA pada Balita Di Wil'ayah 'Kerja
Puskesmas Kampung Laut Kecamatan Kuala Jambi Kabupaten Tanjung Jabung
Timur Provm5| Jambi. i
Hasil: diperoleh bahwa ada hulf.)angan y.ang bermakna antz.iramkepadatan hunian,
kebiasaan merokok dan pemberian imunisasi: dengan kejadian ISPA pada balita
dengan (p-value 0,01),%(0,00 ), dan ( 0,00).
Simpulan: Saran yang di sampaikan adalah hendaknya masyarakat membangun
rumah sehat yang dapat menjamin kesehatan semua anggota keluarganya
termasuk Balita. Menghindari tidur berdesakan dalam satu ruangan yang sempit
terutama bila terdapat balita. Menghilangkan kebiasaan merokok bila ada balita
terutama merokok didalam rumah yang ada balita.

Kata kunci: ISPA, Padatan hinian, Merokok, Imunisasi.



FACTORS RELATED TO THE INCIDENCE OF ARI IN TODDLERS IN
THE WORKING AREA OF THE KAMPUNG LAUT HEALTH CENTER,
KUALA JAMBI DISTRICT, EAST TANJUNG JABUNG REGENCY,
JAMBI PROVINCE.

Subang Aini Nasution?, Anita ' Natalia Rahman?, Devi Arista®, Nia Nurzia*
Faculty.of Health Sciences, University of Adiwangsa Jambi
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Background: Agute Respirator{/'_l nfectio'n__(AR_I) is one of the ®auses of death in
children in dev'eloping countries. This ARI.cau-ses 4 out of 15 million deaths in
children under 5 years old every year. ARl diseases‘include upper respiratory tract
disease (ARI) and lower respiratory-tract (I'SPbA) and their adnexa, ARIaA causes
death |n «children in small numbers, 'but can cause disability, such as otltls media
fhich i is the cause of deafness ;

Met‘hod . This research is descriptive analytical cross =sectional de5|gn which is an
analytlcal study;where the independent and, dependent variables are taken at
alrrps’t the same time.as the chie square analysis test about the*factors Telated to
the inc'idenge of ARI in children under five in the working area of tr]é Kamplng
Laut Health Center, Kuala Jamtzi District, Tanjung Regen'c.y. -E.ast Jabung Jambi

Province.

Results: The resultsishowedithat there was a; significant relationship between
occupancy densityysmoking-habits and immunization with the incidence of ARI
in children under five with (p=value 0.01), (0:00), and (0.00)..

Conclusion: The advice conveyed is that people should build healthy homes that
can ensure the health of all family members including toddlers. Avoid sleeping
crammed into a narrow room, especially if there are toddlers. Eliminate smoking

habits if there are toddlers, especially smoking in homes with toddlers..

Keywords: Keywords: ISPA, Hygiene solids, Smoking, Immunization.



1.

" penyebab

Pendahuluan

Saluran
Akut  (ISPA)
menyebabkan 4 dari 15 juta

Infeksi
Pernapasan

kematian pada anak berusia di

bawah 5 tahun pa'da setiap”

! ISPA

saluran

tahunnya. Penya_l_<itII

mencakup penya_lkit

&

ISPA adalah faktor

ekstrinsik dan

penyakit
intrinsik.Faktor
ekstrinsik terdiri dari ventilasi,
kepadatan hunian, jenis lantai,
luas jendela, letak dapur,
penggunanaan jenis bahan bakar

dan kepemilikan lubang asap.

a S'eaangkan_faktor_.intrinsik terdiri

napas bagi%m étas; .(IS'PaA)' ane™ =dari umur, jenis kelamin, status

saluran napas bagian.,bawah. s

(ISPbA)* beserta adneksanya?.

 Data,WHO 2008 yang di' update’
JuQi 2011 menyebutkan bahwa -

ISPA menempati‘peringkat ke 3
diari

10 penyebab . kematian

terpenting dunia_dengan-jumlah |

3,46 juta orang (6,1%). Kematian
akibat T:pneumonia

utama ISPA " di

'Indgnesja pada akhir-tahun 2000

sebanyak ‘lima kasus diantara
1000+ balita*_Ber
Riskesdas' tahun 2013 I_(.j-iketahui.
bahwa 25% penduduk_Indonesia
ISPA.Data Dinkes
Provinsi Tahun
2019terdapat lebih dari 63.554
kasus ISPA, dan di Kabupaten

Tanjung Jabung Timur sebanyak

Berdasarkan

mengalami

Jambi

2.739 Kasus. Faktor risiko yang

berhubungan dengan kejadian

T sebagai ..

,rimur.

gizi, status imunisasi, pemberian

“Lvitamin A pada saat nifas/ balita
= dan pemberianASl.

kerja
Laut

Wilaya.lh_
Puskesmas  Kampung
eida]_ah Kecamatan Kuala Jambi,
ber.a'da di sepanjang pantai timur
ka,b'upaten Tanjung

Mata .

Jabung
pencahari-an
sebahagian besar ada'l:ah petani
perkebunan_ ke_l_apa _dan k'elapa

sawit, nefayan, petani padi, kopi,

. buruh_dan pegawai megeri. Jenis

rumah yaﬁg beragam mulai dari
rumah permanen, semi permanen
dan tidak permanen. Tersebar
dan di
dalam kebun-kebun dan lahan
Masih
masyarakat yang menggunakan
bakar

disamping menggunakan kompor

dipermukiman padat
ada

pertaniannya.

kayu untuk  memasak



LAgustus

gas, serta rumah yang minim

jendela dan ventilasi.

Metode
Jenis
kuantitatif

penelitian
dengan' desain™
penelitian -analitik r[_lejggunAkarl

pendekatan

cross 4 sectional. ™

dilakukan

untuk memperoleh gambaran

Analisis  univariat
atas deskripsi karakteristik setiap

variabel  penelitian,  analisis
bivariat dengan menggunakan
Chi=Square

kepercayaan 95% (o = 0.05).

dengan  tingkat

=

Penelitian aiIaI;ukgr.x di* Wildyah “Sﬁ-lz_llgs'il dan Pembahasan

Kerja' Puskesmas Rawat.sInap. s

Kampung Laut
2021.

pada | Bulan
"Penelitian’

mc_ajnggunakan teknik: simple

random samplings Total subyek

séebanyak 345 .Orang. Jumlah ~
sampel penelitian sebanyak 100 |

responden.

Sampel

" diambil dengan. teknik random

'atau_ acak karena “dimaksudkan

tntuks menghindari _kerancuan
sehi.ngga taksiran [.)engaruh
faktor  “penelitian I_.t-erhadap.
variabel-hasil benar-ben-ar murni

pengaruh “faktor- penelitian itu

penelitian ..

3.1 Hasil :

L "%a. Analisis Univariat

" Analisis

T univariat dilakukan untuk

mengetahui  gambaran

variabel bebas
(Kepadatan 1 Hunian,
KebiasaanlMerokok, dan
Status  lnunisasi) d-an
variabe}:teri_kat'.(Kejadian

ISPAY pada’ Balita), Hasil

analisis univariat
_disajikan’ pada  Tabel
2.[5istribusi frekuensi

variabel penelitian:



Tabel 1. Distribusi frekuensi variabel penelitian

Variabel Frekuensi Pesentase
ISPA Pada Balita
Mengalami ISPA 38 47,5%
Tidak _Mengéllami ISPA 42 52,5%
Kepadatan I:!t_-llpia'n - _I-
~HunianPadat 52 ¥ 65%
Huhian Tidek Padat 28 35%
Kebia$aan Merokok g
/“Merokok i 534 " 66%
Tidak I\/Ierolzok 27 34%
Status Imunisasi b
Tidak Lengkap: + ».- 56 1 70%
Lengkz.ip F | 34 = 30%0r
Berdasarkan Tabel ‘1, . i

dnalisis univariat

menunjukkan  hasil

distribusi « frekuensi”

“ Blita.,_ yang  terkena

ISPA Sebanyak 38
Orang (47,5%) . pada

Kepadatan Hunian

sebagién besar_adalah

hunian padat 65%;
Kebiasaan  merokok
sebesar 66%, dan
sebagian  responden
status imunisasi tidak

lengkap sebesar 65%

b. Analisis Bjvariat

e

- - -
f Analms

bivariat™=" dilakukan

# untuk™® ~ mengetahui

hu buriganI antara

variabel bebas

(Kepadatan  Hunian,

Kebiasaan Merokok,

dan Status Imunisasi)

dengaan variabel

terikat

(Kejadian

ISPA pada Balita)

menggunakan chi-

square. Hasil analisis



bivariat yang
disajikan pada Tabel
3.Analisis Chi

SquareFaktor-faktor

yang
denggn kt_ajadiaﬁ ISPA

berhubungan

di  wilayah  kerja
Puskesmas Kampung
Laut Kabupaten
Tanjung Jabung
Timur Provinsi Jambi

Tahun 2021:

F 1 5 f
Tabel ", A_n.;ﬁ:is Chi 'Sq'uarb'l.:akt-;:r-fakto_r yang- berhubungan
dengan* Kejadian IS'P#-__p_I-il' \i/ilayah kerja*_Puskesmas
KampungQ,L.aut Kabupaten Tanjung Jabung Tlmur Provm3|
" Jambi Tatun Gt Y
Variabel | IS;DA Pada Balita", Total P-Value
V= Tidak |
! Ly .'. :%_I n %
Kepadat.aln Hunian 8 I : 0,001
HunianPadat < &34 | 425. 18 225 52
Hunian Tidak - i S VRN 28,
Padat . F-2
J et
Kebiasaan (. 0,001
Merokok: : A I
Merokok: 31 32_3,-7'5 2 w X5 53
- Tidak Merokok 7 _ga W W ooy 27
Status Imur_lisgs:i- ' 0,000
Tidak Lengkap 2+ k8,5 22" #7275 53
Lengkap 36 45 20 25 27
Hasil  analisis diketahui dari 38
hubungan responden yang
Kepadatan Hunian mengalami  ISPA,

dengan penggunaan

Kejadian ISPA

34 orang memiliki

rumah yang padat



el

diketahui

hunian sebesar
42,5%.p-value =

0,001 yang berarti

secara statistik
bermakna.
Hasil, -~analisis

hubungan -.:.,l f
Kebiasaan Merokok
de'nga.n
ISPA" pada Balita

, yang
ISPA,
31 Balita memiliki
g yang
merokok, ‘p-value =

responden

mengalami

orang tua

0,001 yang berarti

secara statistik
bermakna.

Hasil" - analisis
hubungan Status
I munisasi d(;ngan

Kejadian I_SPAI;[-Jada
Balita diketahui dari
38 “Balita yang
ISPA]
36 Balita dengan

mengalami

status imunisasi
tidak lengkap
mengalami  ISPA,
p-value = 0,000

dari [ 38

i Ke']aa'ié.n :

“dani_“kayu.

yang berarti secara

statistik bermakna.

3.2 Pembahasan
a. Kepadatan Hunian

Berdasarkan

data penelitian yang

telah L peneliti
kumpulkan, pada
' .umu_mnya . ‘rumah-
rumah’ di. wilayah
kerja Puskesmas

Kampung Laut terdiri
dari rumah permanen

yang
pasangan batu dan

terbuat = dari

sebagialn besar terd-_iri
semi
yang
sebagian besar terbuat

dari <rumah

ermanen’

Ukuran

rumah  yang  kecil

dengan rata-rata luas

kamar sebesar 2m x 3
m namun kebanyakan
terdiri  dari  rumah
dengan kamar yang
kecil dan sempit.Rata-
rata lebih dari 8 orang
dalam satu rumah.

Bahkan terdapat
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< Jambi

banyak rumah dengan
lebih dari dua kepala
keluarga dalam satu
rumah. Ada hubungan
antara kepadatan
hunie}n : Ejengan
kejadian ISIf_’A_-\II pada
balita " di,_ AWilayah
Kerja :
Kampung -Laut
Kecamatan  Kiala
Kat;upaten
Tanjung Jabung
Timur dengan nilaip-
value < .0,0E_S atau

0,01. Selain‘itu rumah

dengan . kepadatan
hunian yang * padat
lebih banyak
Balitanya yang
« mengalami ISPA
sebesar "= .

42 5%
dibandingkan __ yang

lain
Képadatan

hunian rumah “akan
meningkatkan  suhu
ruangan yang
disebabkan oleh
pengeluaran panas
badan yang akan

Puskesmas

" tergapat

kebiasaan

meningkatkan

kelembaban  akibat
uap air dari
pernapasan tersebut.
Dengan demikian,
semakin banyak
jumlah penghuni

rumah_maka semakin

cepat udara ruangan

_mengalamipencemara

n, gas atau 'bakteri

yang dapat
meng]g_angu kesehatan
(ISPA non
pneumonia).

Kebiasaan Merokok
IHasil
penelitian * dilapang.-an
didapatkan . n
memperlihatkan '
terdlaf hubungan
yang bermakna antara
merokok
dengan kejadian ISPA

pada balita di wilayah

kerja Puskesmas
Kampung Laut,
bahwa keluarga yang
merokok, secara
statistik balitanya
mempunyai
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kemungkinan terkena
ISPA 2 Kkali
dibandingkan dengan

lipat
balita dari keluarga
yang tidak merokok.
Selain _itu. dari
penelitian Iai_[l:gidapat L
bahwa episode ISPA
meningkat 2.kali Tipat
akibat® orang .ytua
merokok

- I-
4" Status Imunisasi

Berdasarkan
data dilapangan tidak
ada hub.u.ngan_ yang |
signifikan: antara #
status imunisasi
dengan kejadian 1ISPA

pada balita di wilayah

kerja Puskesmas
« Kampung Laut.
Penelitian=ini séjalan
dehgan I_.Flasil
penelitian Cz-itiyas
(2012), yang
menyatakan ada
hubungan yang
bermakna antara
status imunisasi

dengan kejadian ISPA

pada balita. Balita

LT

-

Ty

yang status
imunisasinya  tidak
lengkap memiliki

risiko 3,25 kali lebih
besar untuk menderita
ISPA
dengan balita dengan

dibandingkan

status, imunisasi

lengkap.

4. Kesimpulan dan Saran

LF=4.1. Simpulan

~ Kabupaten

Berdasarkan

penelitién yang telah

dilakukany di  Wilayah
Kerja Puskesmas
Kampung Laut

tentangFalftor-faktor
yang
dengan‘kejadian' ISPA di
wilayah Kerja Puskesmas
mpun Laut

ol

berhubungan

Kampung
Tanjung
Jabung Timur Provinsi
Tahun « 2021
didapatkan hasil:

Jambi

1. Rumah yang memiliki

kepadatan hunian,
Balitanya lebih
banyak  mengalami

ISPA sehingga faktor

kepadatan hunian



T

menjadi faktor dalam

terjadinya  kejadian
ISPA pada Balita,
secara statistik
bermakna..
.Rumgh : Ejengan
penghuni -.:.,l yang

merokaok«,. éalitanya

lebih .ban_yak"' vang

mengalami IQPA,
sehingga faktor
. merokok rﬁenjadi
faktor dalam

terjadinya*4SPA Pada
Balita, secara statistik

bermakna;

Balita yang “status
‘tidak-

imunisasinya
lengkap-lebih banyak

mengalami ISPA

~ 4 sehingga faktor status

imunisast=
faktor, .
terjadinya ISPA Pada

menjadi

dalam

Balita, Secara statistik

bermakna.

"~ kejadian

4.2. Saran
1. Bagi

Dinas
Kesehatan Kota
Kabupaten Tanjung
Jabung Timur

Bagi Dinas

Kesehatan

_KabuQ_aten Tanjung

Jabung Timur tetap

me!akukan "

pe Iay'an'an. Kesehatan
dan, dapat lebih
men.ir]gkatkan upaya
promosi  kesehatan
khususnya ‘mengenai.
ISPA 1

masyalrakat

kepada

ol

secaramenyeluruh

o =
agar . dapat

menurtnkan ‘angka

ISPA di
Kabupaten * Tanjung

' Jabung Timur.

Bagi Puskesmas
Kampung Laut

Bagi
Puskesmas Kampung

Lautdiharapkan tetap

memberikan
informasi dan
edukasi kepada

10
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masyarakat
mengenai faktor
penyebab terjadinya
ISPA

berkelanjutan

secara
agar

pengetahuan

|

Masyarakat__:-II f
bertambah_ '-tentang

per'lyeb.ab _dan*"Cara

pencegahan yang
dilakukan
seperti meng'hindari

tidur

harus

berdesakan
dalam satu ‘ruangan
yang ser.nbit terutama
bila terdapat balita,
menghilangkan
merokok
‘balita

kebiasaan

bila ada
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