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FAKTOR YANG BERHUBUNGAN DENGAN RISIKO KEJADIAN ISPA 

PADA BALITA DI WILAYAH KERJA PUSKESMAS GAMPING II 

SLEMAN 

Lisa Yuliana1, Dewi Ariyani Wulandari2, Novita Sekarwati3 

INTISARI 

Latar Belakang: Infeksi Saluran Pernafasan Akut (ISPA) adalah infeksi akut yang 

melibatkan organ saluran pernafasan bagian atas dan saluran pernafasan bagian 

bawah. ISPA merupakan penyakit menular yang disebabkan oleh virus, bakteri 

maupun jamur. Gejala yang dirasakan berupa rasa panas, kering, dan gatal dalam 

hidung yang kemudian diikuti bersin terus menerus. 

 

Tujuan: Untuk mengetahui faktor risiko yang berhubungan dengan kejadian ISPA 

pada balita di wilayah kerja Puskesmas Gamping II Sleman. 

 

Metodologi Penelitian: Jenis penelitian ini menggunakan pendekatan kuantitatif 

dengan rancangan penelitian cross sectional. Populasi penelitian ini adalah ibu yang 

mempunyai balita usia 12-59 bulan yang memperiksakan balitanya pada bulan 

Oktober-Desember 2023 di Puskesmas Gamping II Sleman.Teknik yang digunakan 

dalam pengambilan sampel adalah accidental sampling dengan jumlh 85 balita. Alat 

pengumpulan data menggunakan kuesioner dan analisa data menggunakan uji chi-

square. 

 

Hasil: Penelitian ini menunjukkan dari 85 responden sebanyak 33 balita (38,8%) 

menglami ISPA. Analisis uji chi square menunjukkan ada hubungan antara 

pemberian ASI (p-value=0,046), paparan asap rokok (p-value=0,033), dan 

pengetahuan ibu (p-value= 0,022) terhadap kejadian ISPA. Serta tidak ada 

hubungan antara berat badan lahir, imunisasi dasar, dan pendidikan ibu. 

 

Kesimpulan:  dari enam variabel yang paling dominan memperngaruhi ISPA pada 

balita adalah paparan asap rokok dengan nilai OR=3.348. 

 

Kata Kunci: Infeksi Saluran Pernafasan Akut, Pengetahuan, Paparan asap rokok, 

ASI Ekslusif 
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FAKTOR YANG BERHUBUNGAN DENGAN RISIKO KEJADIAN ISPA 

PADA BALITA DI WILAYAH KERJA PUSKESMAS GAMPING II 

SLEMAN 

 

Lisa Yuliana1, Dewi Ariyani Wulandari2, Novita Sekarwati3 

 

ABSTRACT 

 

Background: Acute Respiratory Infection (ARI) is an acute infection involving the 

upper respiratory tract and lower respiratory tract. ARI is an infectious disease 

caused by viruses, bacteria or fungi. The symptoms felt include a burning, dry and 

itchy feeling in the nose which is then repeated continuously. 

Objective: To determine the risk factors associated with the incidence of ISPA in 

toddlers in the working area of the Gamping II Sleman Community Health Center. 

Research Methodology: This type of research uses a quantitative approach with a 

cross-sectional research plan. The population of this study were mothers with 

toddlers aged 12-59 months who had their toddlers examined in October-December 

2023 at the Gamping II Sleman Community Health Center. The technique used in 

sampling was Accidental Sampling with a total of 85 toddlers. The data collection 

tool uses a questionnaire and data analysis uses the chi-square test. 

Results: This research shows that of the 85 respondents, 33 toddlers (38.8%) 

experienced ISPA. Chi square test analysis shows that there is a relationship 

between breastfeeding (p-value=0.046), exposure to cigarette smoke (p-

value=0.033), and maternal knowledge (p-value=0.022) on the incidence of ARI. 

And there is no relationship between birth weight, basic immunization, and 

maternal education. 

Conclusion: of the six variables that most dominantly influences ISPA in toddlers 

is exposure to cigarette smoke with a value of OR=3.348. 

 

 

Keywords: Acute Respiratory Infection, Knowledge, Exposure to cigarette smoke, 

Exclusive breastfeeding. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang 

Infeksi Saluran Pernafasan Akut (ISPA) adalah infeksi akut yang 

menyerang saluran pernafasan bagian atas dan bawah. ISPA dapat dipicu oleh 

virus, bakteri, dan jamur. Secara umum ISPA tergolong common cold yang 

disebabkan oleh rhinovirus, respiratory syncytial virus, adenovirus, dan 

influenza  (Purnama, 2016). ISPA bisa menyerang anak muda jika daya tahan 

tubuhnya melemah. Anak yang berumur di bawah lima tahun kerap kali menjadi 

korban serangan ISPA. Tanda-tanda ISPA meliputi demam, nyeri tenggorokan, 

hidung berair atau tersumbat, serta batuk kering dan gatal atau batuk berlendir. 

ISPA juga dapat menimbulkan masalah lain seperti radang paru-paru dengan 

gejala sesak napas (WHO, 2008). 

Virus influenza mudah menular melalui cipratan cairan tubuh penderita, 

seperti yang disebabkan pada saat berbicara. Secara umum, orang yang terinfeksi 

dapat menyebarkan virus kepada seseorang dapat menularkan mulai dari 1 hari 

sebelum gejala tampak hingga 5 sampai 7 hari gejala terlihat. Tanda-tanda 

muncul dalam rentang waktu 1 hingga 4 hari setelah virus memasuki tubuh. 

Pencegahan ISPA bisa dilakukan melalui imunisasi dan pemberian vaksin untuk 

3 jenis flu yang formulanya dapat diperbarui setiap tahunnya guna untuk 

mencegah risiko resistensi virus terhadap vaksin.  Salah satu metode lain yang 

bisa dilakukan adalah dengan menjaga kekebalan tubuh seperti mengonsumsi 

makanan yang sehat dan bernutrisi (Mardiah, 2022).  
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Di Indonesia cakupan tertinggi penemuan kasus pneumonia pada balita 

sebesar 65,3% pada tahun 2016. Penurunan signifikan terlihat pada tahun 2020-

2021 dibandingkan dengan rata-rata lima tahun terakhir, Penurunan ini 

dipengaruhi COVID-19 yang menimbulkan stigma terhadap penderita COVID-

19 dan mengakibatkan anak-anak kecil yang datang ke puskesmas mengeluhkan 

batuk dan kesulitan bernapas. Hal ini berdampak pada penurunan angka kejadian 

tersebut. 

 Pada tahun 2019, terdapat 7.047.834 pemeriksaan anak dengan batuk 

atau kesulitan bernapas. Angka ini menurun menjadi 4.972.553 pada tahun 2020, 

yang merupakan penurunan 30% dari tahun sebelumnya, dan kembali turun 

menjadi 4.432.177 pada tahun 2021, yang berakibat pada penurunan kasus 

pneumonia terhadap balita. Pada tahun 2021, Angka kematian bayi di indonesia 

akibat pneumonia sebanyak 444 kasus dari 278.261 penderita pneumonia pada 

balita (Kemenkes RI,2022). 

Berdasarkan laporan pemantauan Surveilans Terpadu Penyakit (STP) 

Pneumonia berada di posisi kedelapan dari sepuluh penyakit paling sering 

dilaporkan pada tahun 2021, dengan jumlah kematian sebanyak 1.655 orang.  

(Dinas Kesehatan DIY, 2022). Berdasarkan data Dinas Kesehatan provinsi DIY 

pada tahun 2021 menunjukkan kasus ISPA mengalami penurunan 12% dari 

34,5% pada tahun 2020. Pada tahun 2022 mengalami kenaikan dari 12% menjadi 

22,5%. Penyakit ISPA dapat menghambat tumbuh kembang pada balita dan 

dapat menimbulkan komplikasi seperti bronkitis hingga kematian (Mardiah, 

2017). Kabupaten Sleman menempati urutan tertinggi kasus pneumonia 
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sebanyak 586 balita (Dinas Kesehatan DIY, 2022). Berdasarkan studi 

pendahuluan yang dilakukan di Dinas Kesehatan Sleman pada tahun 2023 kasus 

ISPA mengalami kenaikan dari 3.282 menjadi 3.311 kasus ISPA pada balita 

(Dinas Kesehatan Sleman, 2022). Berdasarkan studi pendahuluan di Dinas 

Kesehatan Sleman Puskesmas Gamping II merupakan salah satu Puskesmas 

dengan perkiraan pneumonia sebanyak 223 balita dan kasus pneumonia 

sebanyak 98 balita. Berdasarkan hasil studi pendahuluan yang dilakukan pada 

hari selasa 31 Oktober 2023 di Puskesmas Gamping II, Jumlah kasus ISPA pada 

bulan Januari-Oktober sebanyak 360 kasus ISPA dengan jumlah balita 2.283 

balita yang tersebar di tiga kalurahan. Berikut tabel dibawah ini: 

Tabel  1  

Data Persebaran Kasus ISPA Pada Balita di wilayah kerja  Puskesmas 

Gamping II Sleman. 

No Wilayah kerja 

Puskesmas 

Jumlah 

Kasus 

Jumlah 

Balita 

Presentase 

(%) 

1. Banyuraden 151 797 18,9 

2. Nogotirto 97 805 12,05 

3. Trihanggo 112 681 16,45 

Total 360 2283  

  Sumber: Puskesmas Gamping II Januari-Oktober 2023 

Berdasarkan tabel 1 menjelaskan persebaran kasus ISPA di wilayah kerja 

Puskesmas Gamping II tahun 2023 (dari bulan Januari-Oktober). Persebaran 

kasus ISPA dari ketiga kalurahan, kasus tertinggi terdapat di kalurahan 

Banyuraden dengan kasus 151 dari 797 balita. 

Menurut Jhon Gordon dalam The Epidemiologic Triangle, penyakit 

terjadi akibat interaksi dari faktor agen, faktor host, dan faktor enveronment 

(CDC, 2012). Faktor penyebab ISPA mencakup bakteri, virus, dan jamur. Agen 
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penyebab yang paling umum adalah bakteri Streptocooccus pneumoniiae atau 

pneumococcus dan Haemophillus influenzzae tipe b. (Suharni, 2019). Faktor 

lingkungan yang meliputi paparan asap rokok, ventilasi rumah, kepadatan 

hunian, ekonomi, pendidikan ibu, akses pelayanan kesehatan. Faktor host atau 

individu yang meliputi jenis kelamin, usia, dan malnutrisi (Hassen et al. 2020). 

Menurut penelitian (Mandar, 2016) menunjukkan bahwa kebiasaan 

merokok berhubungan dengan kejadian ISPA pada balita. Kebiasaan tersebut 

dapat menjadikan balita sebagai perokok pasif. Terdapat hubungan pengetahuan 

dengan risiko kejadian ISPA terhadap balita. Kurangnya pengetahuan seorang 

ibu bisa memengaruhi tingkat kelembaban, ventilasi, serta kepadatan ruangan. 

Penelitian lain yang dilakukan oleh (Ranny, 2012) didapatkan hasil bahwa ada 

hubungan ASI Ekslusif, status gizi, dan berat badan lahir. Balita diberi ASI 

Eksklusif memiliki sistem kekebalan tubuh yang kuat dan jarang sakit. 

Penelitian serupa dilakukan oleh (Rachmawati, 2013) didapatkan hasil bahwa 

ISPA berhubungan oleh ventilasi rumah, kepadatan hunian, suhu, dan 

pencahayaan. tingkat pengetahuan ibu.  
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B. Rumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang yang telah diuraikan diatas, maka rumusan 

masalah dalam penelitian ini “Faktor risiko apasaja yang berhubungan dengan 

risiko kejadian ISPA pada balita di wilayah kerja Puskesmas Gamping II 

Sleman?”. 

C. Tujuan Penelitian 

Tujuan dalam penelitian ini adalah: 

1. Tujuan Umum 

Mengetahui faktor risiko yang berhubungan dengan kejadian ISPA pada balita 

di wilayah kerja Puskesmas Gamping II Sleman. 

2. Tujuan Khusus 

a. Mengetahui hubungan pemberian ASI Ekslusif dengan risiko kejadian 

ISPA pada balita di wilayah kerja Puskesmas Gamping II Sleman. 

b. Mengetahui hubungan berat badan lahir dengan risiko kejadian ISPA pada 

balita di wilayah kerja Puskesmas Gamping II Sleman. 

c. Mengetahui hubungan imunisasi dasar dengan risiko kejadian ISPA pada 

balita di wilayah kerja Puskesmas Gamping II Sleman. 

d. Mengetahui hubungan pendidikan ibu dengan risiko kejadian ISPA pada 

balita di wilayah kerja Puskesmas Gamping II Sleman. 

e. Mengetahui hubungan paparan asap rokok dengan risiko kejadian ISPA 

pada balita di wilayah kerja Puskesmas Gamping II Sleman. 

f.   Mengetahui hubungan pengetahuan ibu dengan risiko kejadian ISPA pada 

balita di wilayah kerja Puskesmas Gamping II Sleman. 
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g. Mengetahui faktor yang paling berpengaruh terhadap risiko kejadian ISPA 

pada balita di wilayah kerja Puskesmas Gamping II Sleman. 

D. Ruang Lingkup Penelitian 

Penelitian ini merupakan bagian dari Ilmu Kesehatan Masyarakat yang 

secara khusus fokus pada bidang epidemiologi penyakit menular, yaitu 

membahas faktor yang berhubungan dengan risiko kejadian ISPA pada balita. 

Responden dalam penelitian ini adalah ibu yang memiliki anak balita berusia 12-

59 bulan. Penelitian dilakukan di Puskesmas Gamping II Sleman. 

E. Manfaat Penelitian 

1. Bagi Puskesmas Gamping II Sleman 

Memberikan gambaran kepada Puskesmas Gamping II tentang faktor risiko 

yang berhubungan dengan risiko kejadian ISPA sehingga dapat digunakan 

sebagai bahan pertimbangan dalam pengambilan keputusan terkait upaya 

pencegahan dan pengendalian ISPA. 

2. Bagi Masyarakat  

Hasil penelitian ini dapat memberikan informasi terkait risiko kebiasaan 

merokok didekat balita dalam pencegahan penyakit ISPA pada balita. 

3. Bagi STIKes Wira Husada 

Sebagai masukan dalam pelatihan, mahasiswa diajarkan bagaimana 

memanfaatkan perpustakaan sebagai pusat sumber belajar sehingga mampu 

mengembangkan dan menciptakan inovasi-inovasi baru khususnya 

perpustakaan. 
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4. Bagi Peneliti Selanjutnya 

Hasil penelitian ini dapat digunakan sebagai referensi atau sumber tambahan 

informasi untuk penelitian selanjutnya terkait dengan faktor yang 

berhubungan dengan risiko kejadian ISPA pada balita. 

F. Keaslian Penelitian 

1. (Manese, 2017) dengan juduli “Faktor-faktor risiko kejadianiISPA pada 

balitaidiwilayah kerja Puskesmas Amurang Timur Kabupaten Minahasa 

Selatan”. Jenis penelitian ini menggunakan case control study. Penelitian ini 

bertujuan menganalisis keterkaitan faktor-faktor risiko terjadinya ISPA pada 

balita di area Puskesmas Amurang Timur Kabupaten Minahasa Selatan. 

Dalam penelitian ini ditemukan bahwa terdapat korelasi antara kepadatan 

populasi, ventilasi, idan kebiasaan merokok dengan kejadian ISPA. Kesamaan 

yang ditemukan dalam penelitian adalah hubungan antara ISPA dan kebiasaan 

merokok dalam keluarga. Perbedaan dalam penelitian ini adalah dalam 

rancangan penelitian, pemberian ASI eksklusif, berat badan saat lahir, 

imunisasi dasar, dan pendidikan ibu. 

2. (Kusnan, 2019) dengan judul “Faktoririsiko kejadian ISPAipada balita 

diPuskesmas LaontiiKabupateniKonawe Selatan”. Jenis penelitian ini 

menggunakan desain penelitian case control. Sampel yang digunakan 

sebanyak 35ikasus dani35 kontrol. Hasil penelitian menunjukkan bahwa 

kepadatan hunian rumah, pemberian ASI ekslusif, dan kebiasaan merokok 

dalam rumah adalah faktor risiko terhadap ISPA. Kesamaan dalam penelitian 
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adalah insiden ISPA dan kebiasaan merokok. Perbedaan dalam penelitian ini 

ada pada rentang usia anak prasekolah dan rancangan penelitian. 

3. (Zhafirah, 2019) dengan judul “Faktor risiko kejadian ISPA pada anak balita 

diwilayah kerja Puskesmas Poasia Kota Kediri”. Jenis penelitian ini 

menggunakan desain penelitian case control study. Sampel yang digunakan 

sebanyak 52 ibi yang memiliki balita dengan perbandingan 1:1. Peneliitiian inii 

bertujiuan untuki mengidentifikasii ifaktor-faktor risiko yang menyebabkan 

terjadinya ISPA padai ianaki-anak balita. Kesamaan dalam studi ini adalah 

insiden ISPA, pengetahuan yang dimiliki oleh ibu. Perbedaan dalam 

penelitian ini terletak pada kepadatan hunian, ventilasi, suhu, dan desain 

penelitian.
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BAB V 

PENUTUP 

 

A. Kesimpulan 

Dariipenelitianiyangidilakukaniterhadapibeberapaifaktoriyangi 

berhubunganidengan ISPA padaibalita dipuskesmasigamping II dapat 

disimpulkan bahwa 

1. Ada hubungan antara pemberian ASI Ekslusif dengan risiko kejadian 

ISPA pada balita di Puskesmas Gamping II dengan nilai p-value 0,046. 

2. Tidak Ada hubungan antara berat badan lahir dengan risiko kejadian 

ISPA pada balita di Puskesmas Gamping II dengan nilai p-value 0,397 

3. Tidak Ada hubungan antara imunisasi dasar dengan risiko kejadian ISPA 

pada balita di Puskesmas Gamping II dengan nilai p-value 0,519 

4. Tidak Ada hubungan antara pendidikan ibu dengan risiko kejadian ISPA 

pada balita di Puskesmas Gamping II dengan nilai p-value 0,841 

5. Ada hubungan antara paparan asap rokok dengan risiko kejadian ISPA 

pada balita di Puskesmas Gamping II dengan nilai p-value 0,033 

6. Ada hubungan antara pengetahuan ibu dengan risiko kejadian ISPA pada 

balita di Puskesmas Gamping II dengan nilai p-value 0,022 

7. Faktor yang paling berpengaruh dengan risiko kejadian ISPA pada balita 

di Puskesmas Gamping II adalah paparan asap rokok nilai p- value 0,033 

dengan nilai OR 3,348 yang berarti bahwa paparan asap rokok memiliki 

peluang 3,348 kali dalam memperngaruhi kejadian ISPA pada balita. 
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B. Saran 

1. Puskesmas Gamping II  

Kepada pihak Puskesmas Gamping II khususnya bagian promosi 

kesehatan untuk melakukan penyuluhan kesehatan pada masyarakat 

tentang ASI Ekslusif, Paparan asap rokok, imunisasi. 

2. Masyarakat 

Kepada anggota keluarga yang memiliki kebiasaan merokok 

untuk berganti pakaian dahulu sebelum kontak dengan balita, membuat 

kawasan khusus merokok diluar rumah, membuat poster penegasan 

dilarang merokok didalam rumah, mengoptimalkan pemberikan 

Imunisasi lengkap pada balita untuk meningkatkan kekebalan tubuh 

balita. 

3. Peneliti selanjutnya 

Kepada peneliti selanjutnya agar dapat mengkaji lebih dalam 

penelitian mengenai faktor-faktor yang berhubungan dengan risiko 

kejadian ISPA pada balita seperti kelembapan, suhu, kepadatan hunian, 

pencahayaan, pemberian vitamin A, Status gizi, dan lain-lain. 
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