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ABSTRAK

Tujuan dalam penelitian untuk mengetahui faktor-faktor yang berhubungan dengan
kejadian ISPA pada balita.Penelitian ini mengunakan survey analitik dengan pendekatan Cross
Sectional Study. Besar sampel dalam penelitian ini sebanyak 90 responden yang diperoleh dengan
metode Purposive Sampling dan diuji dengan menggunakan uji Fisher’s Exact Test. Berdasarkan
analisis data dapat disimpulkan bahwa ada hubungan antara ISPA dengan pengetahuan ibu
(p=0,000), ISPA dengan status ekonomi (p=0,001) dan ISPA dengan ventilasi (p=0,000).
Disarankan kepada petugas kesehatan agar dilakukannya penyuluhan mengenai pengetahuan
terhadap ibu balita tentang bagaimana cara mencegah terjadinya ISPA.

Kata kunci : ISPA, pengetahuan ibu, status ekonomi, dan ventilasi

ABSTRACT

The purpose of the study to determine the factors associated with the incidence of ARI in
infants. This research uses analytical survey with Cross Sectional Study approach. Sample size in
this study as many as 90 respondents obtained by Purposive Sampling method and tested by
using Fisher's Exact Test. Based on data analysis, it can be concluded that there is a relationship
between ISPA with maternal knowledge (p = 0,000), ISPA with economic status (p = 0,001) and
ISPA with ventilation (p = 0,000). Suggested to health officer to do counseling about knowledge
to mother of balita about how to prevent the occurrence of ISPA.
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PENDAHULUAN

ISPA adalah saluran pernapasan akut
yang merupakan penyebab utama morbiditas
mortalitas  di

dan dunia yang dapat

menimbulkan berbagai penyakit tanpa
gejala, infeksi ringan sampai penyakit yang
parah dan mematikan.Hampir empat juta
orang meninggal akibat ISPA setiap tahun,
98% disebabkan

pernafasan bawah. Kejadian ISPA pada bayi,

olen infeksi saluran
anak dan orang lanjut usia tergolong tinggi
terutama di negara-negara yang pendapatan
ISPA  juga

merupakan salah satu penyakit yang banyak

rendah dan  menengah.

pada rawat inap di sarana pelayanan
kesehatan terutama pada bagian perawatan
anak.’

Penyakit Infeksi Saluran Pernapasan
Akut (ISPA) merupakan salah satu masalah
kesehatan utama di Indonesia. Kematian
akibat pneumonia yang sebagai penyebab
utama ISPA di Indonesia mencapai lima
kasus di antara 1.000 bayi/balita meninggal
tiap tahun dan 12.500 korban per bulan atau
416 kasus sehari atau 17 anak per jam atau
seorang bayi tiap lima menit. Oleh karena itu
Direktural Jenderal Pemberantasan Penyakit

Menular dan Penyehatan Lingkungan (P2
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ISPA)
penanggulangan penyakit ISPA pada anak.

lebih  memfokuskan pada upaya

Infeksi Saluran Pernapasan Akut
(ISPA) adalah  proses infeksi  akut
berlangsung selama 14 hari, yang
disebabkan oleh mikroorganisme yang

menyerang salah satu bagian saluran napas,
mulai dari hidung (saluran atas) hingga
alveoli (saluran bawah), termasuk jaringan
adneksanya, seperti sinus, rongga telinga
tengah dan pleura. 2

Pengetahuan ibu tentang penyakit
ISPA adalah modal utama terbentuknya
kebiasaan yang baik untuk kesehatan anak.
Pengetahuan atau kognitif merupakan
domain penting untuk terbentuknya tindakan
ibu yang

memiliki pengetahuan yang baik tentang

seseorang (overt behavior),
ISPA akan membawa dampak positif bagi
kesehatan anak karena resiko kejadian ISPA
pada anak dapat dieliminasi seminimal
mungkin.?

Aktifitas lebih

dilakukan di dalam rumah seperti bermain

balita sering

bersama anggota keluarga, sedangkan

lingkungan dalam rumah dapat
menyebabkan ISPA pada balita (Lindawati
disitasi oleh Fillacano, 2012).Salah satu

faktor lingkungan fisik rumah yang dapat
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menyebabkan ISPA vyaitu keberadaan
ventilasi rumah. Berdasarkan Peraturan
Mentri Kesehatan No.

1077/MENKES/PER/V/2011, setiap rumah
wajib memiliki ventilasi minimal 10 % dari
luas rumah. Ventilasi pada rumah yang tidak
memenuhi syarat berisiko terserang ISPA
5,125 kali besar dibandingkan dengan rumah

dengan ventilasi yang memenuhi syarat.*

Berdasarkan  data  dari  Profil
Kesehatan Indonesia tahun 2010, ISPA
termasuk salah satu dari 10 penyakit

terbanyak pada balita rawat jalan di rumah
Daftar (DTD)
menunjukkan bahwa ada 291.356 kasus
ISPA balita, pada laki- laki
147.410 kasus dan perempuan 143.946
kasus. Untuk pasien rawat inap laki-laki

sakit. Tabulasi Dasar

berjumlah

berjumlah 9.737 kasus dan perempuan 8.181
yang meninggal ada 589 balita
3,29%
kunjungan rawat jalan sebanyak 433.354

kasus,

dengan presentase dan pada
kasus. °

Provinsi Sulawesi Barat khususnya
di Kabupaten Majene jumlah penderita ISPA
pada balita di seluruh Puskesmas Kabupaten
Majene pada tahun 2015 berjumlah 11.833
balita, tahun 2016

berjumlah 6.101 balita, dan pada tahun 2017

kemudian menurun
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dari bulan Januari-april berjumlah 1.823
balita. Masyarakat yang banyak terkena
ISPA adalah balita dan anak-anak. Begitu
juga dengan kasus penderita ISPA di
Wilayah Kerja Puskesmas Tammero’do
tahun 2015 mencapai 125 balita, kemudian
meningkat pada tahun 2016 berjumlah 270
balita, dan dari bulan Januari-April tahun
2017 berjumlah 59 penderita ISPA pada

balita.

METODE PENELITIAN

Jenis penelitian yang digunakan
adalah survey analitik dengan pendekatan
“cross sectional study” yaitu suatu survei
analitik yang mencakup hubungan antara
faktor risiko (paparan).Jenis penelitian ini
digunakan untuk mengetahui faktor — faktor
yang berhubungan dengan kejadian ISPA
pada balita di wilayah kerja Puskesmas
Tammero’do

Tamme’rodo Kecamatan

Kabupaten Majene. Penelitian ini
dilaksanakan mulai tanggal 03 Februari — 20
April 2017. populasi dalam penelitian ini
adalah semua balita yang ada di wilayah
kerja Puskesmas Tammero’do sebanyak 112
balita dan sampel sebanyak 90 penderita
ISPA di  Wilayah

Kerja  Puskesmas

Tammero’do. Dengan tehnik pengambilan
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sampel dilakukan secara non random (non
melalui
Data

probability) tehnik  Purposive

Sampling. primer diperoleh

dikumpulkan melalui wawancara secara
ibu  balita

kerumah

langsung  dengan dengan

berkunjung masing-masing
responden dan data sekunder diperoleh dari
Puskesmas Tammero’do Kecamatan
Tammero’do Kabupaten Majene adalah data
penderita ISPA pada balita bulan Januari —

April tahun 2017

HASIL DAN PEMBAHASAN

Hasil penelitian menunjukkan bahwa
dari 90 responden yang diteliti, sebanyak 62
(68,9%) yang
memilikipengetahuan rendah terdapat 48
orang (53,3%) yang menderita ISPA dan 14
orang (15,6%) yang tidak menderita ISPA
yang
sebanyak 28 orang

orang responden

sedangkan  responden memiliki
pengetahuan tinggi
(31,1%), diantaranya yang menderita ISPA
sebanyak 11 orang (12,2%) dan 17 orang
(18,9%) yang tidak menderita ISPA.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa
dari 90 responden yang diteliti diperoleh
sebanyak 46 responden (51,1%) yang

memiliki ventilasi yang tidak memadai

terdapat 43 orang (47,8%) yang menderita
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ISPA dan 3 orang (3,3%) yang tidak
menderita ISPA sedangkan responden yang
memiliki ventilasi memadai sebanyak 44
(48,9%) di antaranya yang
menderita ISPA sebanyak 16 orang (17,8%)
dan 28 orang (31,1%) yang tidak menderita.

responden

Hasil penelitian menunjukkan bahwa
dari 90 responden yang diteliti diperoleh
sebanyak 72 orang (80,0%) responden yang
memiliki status ekonomi rendah terdapat 53
orang (58,9%) yang menderita ISPA dan 19
orang (21,1%) yang tidak menderita ISPA
sedangkan responden yang memiliki status
ekonomi tinggi sebanyak 18 orang (20,0%)
di antaranya yang menderita ISPA sebanyak
6 orang (6,7%) dan 12 orang (13,3%) yang
ISPAHasil
menunjukkan bahwa dari 90 responden yang

tidak menderita penelitian
diteliti diperoleh sebanyak 46 responden
(51,1%) yang memiliki ventilasi yang tidak
memadai terdapat 43 orang (47,8%) yang
menderita ISPA dan 3 orang (3,3%) yang
tidak menderita ISPA sedangkan responden
yang memiliki ventilasi memadai sebanyak
44 responden (48,9%) di antaranya yang
menderita ISPA sebanyak 16 orang (17,8%)
dan 28 orang (31,1%) yang tidak menderita
ISPA
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KESIMPULAN

Ada hubungan antara pegetahuan ibu
ISPA pada balita di
Wilayah Kerja Puskesmas

dengan kejadian
Tammerodo
Kecamatan Tammerodo Kabupaten Majene
Tahun 2017 dengan nilai p=0,000 dengan
taraf signifikan (p< o)), Ada hubungan antara
status ekonomi dengan kejadian ISPA pada
balita di Wilayah

Kecamatan

Kerja  Puskesmas

Tammerodo Tammerodo
Kabupaten Majene Tahun 2017 dengan nilai
p=0,001 dengan taraf signifikan (p< o)), Ada
hubungan antara status ekonomi dengan
kejadian ISPA pada balita di Wilayah Kerja
Puskesmas Tammerodo Kecamatan
Tammerodo Kabupaten Majene Tahun 2017

dengan nilai p=0,001 dengan taraf signifikan
(p< ).
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LAMPIRAN

Pengetahuan

Status Ekonomi

Ventilasi

Kejadian ISPA

Gambar 1. Kerangka Konsep

Tabel 1. Distribusi Responden Berdasarkan Tingkat Pengetahuan Keluarga di Wilayah Kerja

Puskesmas Tammerodo Kec. Tammerodo Kab. Majene

No Tingkat Pengetahuan N %
1. Tinggi 28 31,3
2. Rendah 62 68,9
TOTAL 90 100
Sumber : Data Primer, 2017

Tabel 2. Distribusi Responden Berdasarkan Status Ekonomi di Wilayah Kerja Puskesmas
Tammerodo Kec. Tammerodo Kab. Majene

No Status Ekonomi N %
1 Tinggi 18 20
2 Rendah 72 80
TOTAL 90 100
Sumber Data : Data Primer, 2017

128




Jurnal liImiah Manusia dan Kesehatan

Tabel 3. Responden Berdasarkan Ventilasi di Wilayah Kerja Puskesmas Tammerodo Kec.
Tammerodo Kab. Majene

No Ventilai N %
1 Memenuhi 44 51,1
2 Tidak Memenuhi 46 48,9

TOTAL 90 100

Sumber Data : Data Primer, 2017

Tabel 4. Distribusi Responden Berdasarkan Status Ekonomi di Wilayah Kerja Puskesmas
Tammerodo Kec. Tammerodo Kab. Majene

No Status Diagnosa Dokter TOTAL P
Ekonomi ISPA Tidak ISPA
n % n % N %
1 Tinggi 6 6,7 12 13,3 18 80 0,001
2 Rendah 53 58,9 19 21,1 72 20
TOTAL 59 65,6 31 34,4 90 100

Sumber Data : Data Primer, 2017

Tabel 5. Distribusi Responden Berdasarkan Ventilasi di Wilayah Kerja Puskesmas
Tammerodo Kec. Tammerodo Kab. Majene

No Ventilasi Diagnosa Dokter TOTAL P
ISPA Tidak ISPA
n % n % N %
1 Memadai 16 17,8 28 31,1 44 48,9 0,000
2 Tidak 43 47,8 3 33 46 51,1
Memadai
TOTAL 59 65,6 31 34,4 90 100

Sumber Data : Data Primer, 2017
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Tabel 6. Distribusi Responden Berdasarkan Tingkat Pengetahuan Keluarga di Wilayah Kerja
Puskesmas Tammerodo Kec. Tammerodo Kab. Majene

No Pengetahuan Diagnosa Dokter TOTAL P
ISPA Tidak ISPA
n % n % %
1 Tinggi 11 12,2 17 18,9 28 31,1 0,000
2 Rendah 48 53,3 14 15,6 62 68,9
TOTAL 59 656 |31 34,4 90 100

Sumber Data : Data Primer, 2017
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