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Abstrak 

Tujuan Studi : Penyakit ISPA akut menempati urutan pertama dari 10 penyakit terbanyak di Puskesmas Sidomulyo. Hasil 

pencatatan ISPA akut di Puskesmas Sidomulyo pada tahun 2017 sebanyak 1404 penderita ISPA akut, dan pada tahun 2018 

diperoleh 803 penderita ISPA akutdimana 266 penderitanyaterjadi pada umur 1-5 tahun.Tujuan dari penelitian ini yaitu 

untuk mengetahui hubungan lingkungan fisik dan status gizi dengan kejadian ISPA pada balita di wilayah kerja Puskesmas 

Sidomulyo Kota Samarinda. 

Metodologi : Penelitian ini adalah jenis penelitian kuantitatif dengan desain Case Control. Analisis data dalam penelitian 

ini menggunakan Koefisien Kontingensi C. 

Hasil :Hasil setelah melakukan penelitian ini yaitu ada hubungan yang antara status gizi dengan kejadian ISPA pada balita 

di wilayah kerja Puskesmas Sidomulyo, ada hubungan antara kepadatan hunian kamar tidur dengan kejadian ISPA pada 

balita di wilayah kerja Puskesmas Sidomulyo, dan tidak ada hubungan antara suhu dengan kejadian ISPA pada balita di 

wilayah kerja Puskesmas Sidomulyo. 

Manfaat: Agar para orang tua lebih memperhatikan lingkungan rumah serta gizi anak sehingga dapat terhindar dari 

penyakit ISPA. 

  Abstract 

Purpose of study : Acute ARI is ranked first in the 10 most diseases at Sidomulyo Health Center. The results of recording 

acute ARI in Sidomulyo Public Health Center in 2017 were 1404 patients with acute ARI, and in 2018 803 patients with 

acute ARI were obtained where 266 sufferers occurred at the age of 1-5 years. The purpose of this study was to determine 

the relationship between physical environment and nutritional status with ARI incidence in infants in Sidomulyo Public 

Health Center Samarinda.  

Methodology : This research is a type of quantitative research with a Case Control. The data analysis in this study used the 

Contingency Coefficient C. 

Results : The results after conducting this research were that there was a relationbetween nutritional status and the 

incidence of ARI in toddlers in the Sidomulyo Community Health Center work area, there was a relationship between 

bedroom occupancy density and the incidence of ARI in toddlers in Sidomulyo Community Health Center work area , and 

there is no relationship between temperature and the incidence of ARI in infants in the Sidomulyo Community Health 

Center work area. 

Applications :So that parents can give more attention to the home environment and their children’s nutrition so that they 

can avoid ARI disease 

 

Kata kunci : status gizi, lingkungan fisik, ISPA 

 

1. PENDAHULUAN 

Infeksi Saluran Pernapasan Atau atau ISPA adalah infeksi akut yang melibatkan organ saluran penapasan bagian atas dan 

bagian bawah yang dapat disebabkan oleh virus, jamur ataupun bakteri, ISPA juga akan menyerang host apabila immune 

atau kekebalan tubuh dari host menurun (pada bayi umur dibawah lima tahun) dan bayi ini adalah merupakan salah satu 

kelompok yang memiliki system kekebalan tubuh yang masih rentan terhadap berbagai penyakit¹. Anak usia balita lebih 

banyak yang mengalami ISPA dikarenakan selain system imun yang masih lemah juga dikarenakan organ pernapasan anak 

balita yang bemula mencapai sempurna, sehingga apabila balita terpajan kuman makanakan lebih beresiko terkena 

penyakit ISPA². 

 

Menurut World Health Organization (WHO), penyakit ISPA pada anak-anak adalah beban utama sebuah negara, terutama 

di negara-negara yang berkembang. Dan ISPA juga sebagai salah satu penyebab kematian tersering pada anak khususnya 

di negara berkembang, WHO juga memperkirakan angka insidensi ISPA pada negara berkembang sebanyak 0,29% (151 

juta iwa) dan pada negara industry 0,05% (5 jutajiwa)³. 

 

Berdasarkan Data Riset Kesehatan Dasar pada tahun 2018 bahwa prevalensi ISPA di Kalimantan Timur adalah sebanyak 

25%⁴. dan menurut Data Dinas Kesehatan Kota Samarinda menunjukkan jumlah kasus ISPA akut pada tahun 2016 

sebanyak 7.717 jiwa dan pada tahun 2017 sebanyak 3.456 jiwa, pada tahun 2017 kasus ISPA akut mengalami penurunan  
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hal ini dikarenakan belum seluruh puskesmas yang ada di Kota Samarinda melaporkan data kasus penyakit ISPA akut 

kepada Dinas Kesehatan Kota Samarinda serta adanya penambahan puskesmas baru di Kota Samarinda. Jika dilihat secara 

terperinci bahwa pada data tahun 2017 Puskesmas Sidomulyo masih menempati urutan pertama dengan kejadian ISPA 

akut tertinggi dibandingkan dengan puskesmas yang lain⁵. 
 

Berdasarkan data penyakit terbanyak di Puskesmas Sidomulyo bahwa penyakit ISPA akut menempati posisi pertama. Pada 

hasilpencatatan ISPA akut di Puskesmas Sidomulyo didapatkan pada tahun 2017 sebanyak 1404 penderita ISPA akut dan 

pada tahun 2018 diperoleh 803 penderita ISPA akut, dimana 266 penderitanya terjadi pada umur 1-5 tahun⁶. Karena masih 

tingginya prevalensi penyakit ISPA akut di Indonesia khususnya di Kota Samarinda, maka diperlukan penelitianya itu 

tentang hubungan lingkungan fisik dan status gizi dengan kejadian ISPA pada balita di wilayah kerja Puskesmas 

Sidomulyo Kota Samairnda. 

 

2. METODOLOGI 

Jenis penelitian yang digunakan dalam penelitian ini yaitu survey analitik dengan pendekatan atau desain Case Control, 

yang bertujuan untuk melihat hubungan sebab dan akibat (faktor-faktor yang berhubungan dengan kejaidan ISPA pada 

balita) dan dengan metode yang digunakan adalah metode penelitian kuantitatif. Data yang dikumpulkan berupa data 

primer yang diperoleh dengan menggunakan lembar observasi dan data sekunder yang diperoleh dari Instansi-instansi 

seperti Dinas Kesehatan Kota Samarinda dan dari Data Puskesmas Sidomulyo. Teknik dari pengambilan sampel dalam 

penelitian ini menggunakan Teknik Accidental Sampling, dengan didapatkannya populasi dalam penelitian ini adalah balita 

usia 12-59 bulan yang berada di wilayah kerja Puskesmas Sidomulyo sebanyak 266 balita, dan dengan jumlah sampel 

sebanyak 97 responden (Kelompok Kasus) 97 responden (Kelompok Kontrol). Analisis yang digunakan dalam penelitian 

ini yaitu menggunakan Koefisien Kontingensi  

Table 1:Distribusi Karateristik Responden 

NO  

KarakteristikResponden 

KategoriResponden 

KasusKontrol 

    n         %       n       % 

1. UsiaBalita (Bulan)  

20 

28 

26 

23 

 

20.6 

28.9 

26.8 

23.7 

 

19 

28 

25 

25 

 

19.6 

28.9 

25.8 

25.8 

 12-24 

25-36 

37-48 

49-59 

2. JenisKelamin  

47 

50 

 

48,5 

51.5 

 

52 

45 

 

53.6 

46.4 
 Laki-laki 

Perempuan 

3. Pendidikan terakhir ayah  

8 

18 

50 

21 

 

8.2 

18.6 

51.5 

21.6 

 

7 

18 

51 

21 

 

7.2 

18.6 

52.6 

21.6 

 SD 

SMP 

SMA 

PT 

4. Pendidikan terakhirIbu  

32 

35 

22 

8 

 

33.0 

36.1 

22.7 

8.2 

 

31 

35 

23 

8 

 

32.0 

36.1 

23.7 

8.2 

 SD 

SMP 

SMA 

PT 

5. Status Pekerjaan  

79 

18 

 

81.4 

18.6 

 

81 

16 

 

83.5 

16.5 
 Bekerja 

Tidakbekerja 

Jumlah 97 100 97 100 

Sumber: Data Primer 2019 

Berdasarkan karakteristik usia (bulan) terbanyak adalah pada usia 25-36 yaitu 28 (28,9%), dengan jenis kelamin dominan 

laki-laki sebanyak 52 (53,6%). Pendidikan terakhir ayah paling banyak yaitu SMA dengan jumlah 51 (52,6%), sedangkan 

pendidikan terakhir ibu paling banyak SMP dengan jumlah 35 (36,1%). Dan paling banyak dengan status bekerja yaitu 

dengan jumlah 81  (83,5%). 

 

Table 2:Hubungan Status Gizi dengan Kejadian ISPA 

NO  

Variabel 

 Kejadian ISPA   

Total 

   

Tidak  ISPA  P OR 95% 
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ISPA Value CI 

N % N % N %  

1.  

Status 

Gizi 

GiziTidakBaik 

(<-3SD), (-

3SD sampai<-

2SD), 

(>2SD)) 

0 

 

0.0% 13 13.4% 13 6.7%  

 

 

 

 

 

 

0.000 

 

 

 

- 

 

 

 

- 

GiziBaik( 

ZScore= -2SD 

sampai 2SD) 

97 

 

100.0% 84 

 

86.6% 181 

 

93.3%  

Total 

 

97 

 

100.0% 97 

 

100.0% 194 100.0% 

Sumber: Data Primer 2019 

 

Berdasarkan Table 2 didapatkan data, dari 13 responden dengan Gizi Tidak Baik dan berstatus ISPA sebanyak 13 

responden (13.4%) dan yang tidak berstatus ISPA sebanyak 0 responden (0.0%). Sedangkan, dari 181 responden dengan 

Gizi Baik dan berstatus ISPA sebanyak 84 (86.6%) dan yang berstatus Non ISPA sebanyak 97 (100.0%). Menurut Uji 

Koefisien Kontingensi Cdapat dinyatakan bahwa ada hubungan antara Status Gizi dengan Kejadian ISPA dengan nilai P 

Value= 0.000. 

 

Table 3 :Hubungan Kepadatan Hunian Kamar dengan Kejadian ISPA 

NO  

Variabel 

 Kejadian 

ISPA 

  

Total 

   

Tidak 

ISPA 

 ISPA  P 

Value 

OR 95% 

CI 

N % N % N %  

1. Kepadatan 

Hunian Kamar 

Tidak 

Memenuhi 

Syarat (Luas 

tidak  8M dan 

lebih dari 2 

orang) 

 

81 83.5% 92 94.8% 173 89.2%  

 

 

 

 

 

 

 

 

0.11 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

0.016 

 

Memenuhi 

Syarat  (Luas 

8M dan tidak 

lebih dari 2 

orang) 

 

16 16.5% 5 5.2% 21 10.8% 1.275-

10.362 

Total 

 

97 100.0% 97 100.0% 194 100.0% 

Sumber: Data Primer 2019 

 

Berdasarkan Table 3 didapatkan data dari 173 responden dengan Tidak memenuhi syarat dengan ISPA sebanyak 92 

responden (94.8%) dan yang memenuhi syarat sebanyak 5 responden (5.2%). Sedangkan, dari 21 responden yang tidak 

memenuhi syarat dengan Non ISPA sebanyak 81 responden (83.5%) dan yang memenuhi syarat dengan Non ISPA 

sebanyak 16 responden (16.5%). Menurut Uji Koefisien Kontingensi C didapatkan adanya hubungan antara Kepadatan 

Hunian Kamar dengan Kejadian ISPA dengan nilai P Value=0.011 dan nilai OR=0.016. 

 

Table 4 :Hubungan Suhu dengan Kejadian ISPA 

NO  

Variabel 

 Kejadian ISPA   

Total 

   

Tidak 

ISPA 

 ISPA  P 

Value 

OR 95% 

CI 

N % N % N %  

1. Suhu Tidak Nyaman 

(Suhu 

udara>30°C) 

 

5 5.2% 9 9.3% 14 7.2%  
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0.267 0.273 0.607-

5.835 

Nyaman (Suhu 

udara 18°C - 

30°C) 

 

92 94.8% 88 90.7% 180 92.8% 

 

 

 

 

        

Total 

 

97 100.0% 97 100.0% 194 100.0% 

Sumber: Data Primer 2019 

 

Berdasarkan Table 4 didapatkan data dari 14 responden tidak nyaman dengan ISPA sebanyak 9 responden (9.3%) dan  

tidak nyaman dengan Non ISPA sebanyak 5 responden (5.2%). Sedangkan, 180 responden Nyaman dengan ISPA sebanyak 

88 responden (90.7%) dan Nyaman dengan Non ISPA sebanyak 92 responden (94.8%). Menurut Uji Koefisien Kontingensi 

C pada table ini didapatkan tidak ada hubungan antara Suhu dengan Kejadian ISPA dengan nilaiP Value=0.405 dan nilai 

OR=0.273. 

 

3. HASIL DAN DISKUSI 

Menurut table karateristik responden pada usia balita bahwa usia (bulan) terbanyak adalah pada usia 25-36 yaitu 28 

(28,9%) dan terendah dengan usia 12-24 bulan yaitu 19 (19,6%). Dengan jenis kelamin dominan laki-laki sebanyak 52 

(53,6%) dan perempuan sebanyak 45 (46,4%). Pendidikan terakhir ayah paling banyak yaitu SMA dengan jumlah 51 

(52,6%) dan yang paling sedikit SD dengan jumlah 8 (8,2%). Sedangkan pendidikan terakhir ibu paling banyak SMP 

dengan jumlah 35 (36,1%) dan paling sedikit Perguruan Tinggi (PT) dengan jumlah 8 (8,2%). Dan nilai status bekerja 

paling banyak yaitu dengan jumlah 81 (83,5%), sedangkan paling sedikit dengan jumlah 16 (16,5%). Jumlah responden 

dengan status ISPA sebanyak 97 (50%) dan responden yang berstatus Tidak ISPA sebanyak 97 (50%). 

 

Pada hasil Uji KoefisienKontingensi C didapatkanP Value=0.000 pada variable status gizi yang berarti ada hubungan 

antara status gizi dengan kejadian ISPA pada balita di wilayah kerja puskesmas sidomulyo, pada variable ini tidak terdapa 

tnilai OR dikarenakan pada cell terdapat nilai<5. Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan oleh Lidia Widia pada tahun 

2017 yang dilaksanakan di kecamatan kuranji kabupaten tanah bumbu dengan pendekatan case control dan menggunakan 

jenis penelitian analitik komperatif serta menggunakan teknik sampling yaitu Accidental Sampling, pada penelitian ini 

didapatkan nilai P Value=0.01 dan nilai OR=5.474 hasil dari penelitian ini yaitu terdapat hubungan antara status gizi 

dengan kejadian ISPA pada balita⁷. 

 

Berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh Pamela Felita dkk pada tahun 2016 yang dilakukan di Kecamatan Kebon Jeruk 

menunjukkan hasil bahwa tidak terdapat hubungan antara status gizi dengan kejadian ISPA pada balita dengan nilai P 

VAlue=0.754, penelitian ini menggunakan desain Cross Sectional dengan metode analitik dan menggunakan Teknik 

sampling consecutive. Pada penelitian ini digunakan uji Fisher Exact⁸. Berdasarkan penelitian yang juga dilakukan oleh 

dr.Pratikto Widodo Sp.Adkk pada tahun 2017 dengan menggunakan metode penelitian observasional analitik dan 

pendekatan Cross Sectional serta Teknik sampling Purposive Sampling. Penelitian ini menggunakan uji Chi Square 

dengan nilai P Value= 0.000, sehingga dapat dikatakan bahwa terdapat hubungan yang signifikan antara status gizi dengan 

kejadian ISPA pada balita⁹. 

 

Pada hasil Uji Koefisien Kontingensi C pada variable status gizi diperoleh hasil P Value= 0.000 sehingga dapat dikatakan 

bahwa ada hubungan antara status gizi dengan kejadian ISPA pada balita di wilayah kerja Puskesmas Sidomulyo. 

Penelitian ini sejalan dengan penelitian yang telah dilakukan oleh Lidia Widia dan dr.Praktikti Widodo Sp.A walaupun ada 

perbedaan pada jenis penelitiannya (Cross Sectional) juga pada Teknik pengambilan sample (Consecutive Sampling). 

Penelitian ini juga tidak sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Pamela Felita dkk yang menyatakan bahwa tidak 

terdapatnya hubungan. 

 

Pada variable kepadatan hunian kamar didapatkan nilai P Value= 0.11 yang dapat dinyatakan bahwa ada hubungan antara 

kepadatan hunian kamar dengan kejadian ISPA pada balita, serta dengan nilai OR= 0.016. penelitian yang telah dilakukan 

Delima Kurnia Sari dkk pada tahun 2018 dengan menggunakan jenis penelitian analtik observasional dan desain Case 

Control dan Teknik pengambilan sample dengan menggunakan Purposive Sampling. Populasi didalam penelitian ini yaitu 

balita dengan usia 1-5 tahun di Tanjung sari Pacitan dengan total sample 40 balita kasus dan 40 balita control, dengan 

menggunakan uji Chi square didapatkan nilai P Value=0.062 dan nilai OR=8.273 penelitian ini dinyatakan bahwa tidak 

terdapat atau tidak memiliki hubungan yang signifikan antara kejadian pneumonia dengan kepadatan hunian kamar¹⁰. 
 

Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan oleh Sri Wahyuningsih dkk dengan pendekatan cross sectional dan jenis 

penelitian survey analitik, pengambilan sample menggunakan simple random sampling, penelitian ini dilakukan di 

Kabupaten Bima wilayah Pesisir Desa Kore, pada penelitian ini diperoleh nilai P Value=0.000 (p>0.05) yang berarti ada 

hubungan antara kepadatan hunian kamar dengan kejadian penyakit ISPA.¹¹. Dan penelitian yang dilakukan Gita Nurina 
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Ramadhaniyati dkk di Kel. Kuningan Semarang Utara didapatkan P Value=1.000 yang dinyatakan tidak terdapat hubungan 

antara kepadatan hunian kamar dengan kejadian ISPA pada balita. Penelitian ini menggunakan Explanatory Research 

dengan pendekatan Cross Sectional  dan menggunakan Systematic Random Sampling¹². 

 

Hasil penelitian pada variable kepadatan hunian kamar didapatkan bahwa ada hubungan antara kepadatan hunian kamar 

dengan kejadian ISPA pada balita di Wilayah Kerja Puskesmas Sidomulyo dengan nilai P Value=0.11 dan OR=0.016. Hal  

ini didukung dengan penelitian yang dilakukan oleh Sri Wahyuningsih walaupun dengan desain yang berbeda. Dan 

penelitian ini tidak sepaham dengan penelitian yang telah dilakukan Delima Kurnia Sari dan Gita Nurina R dkk. 

 

Pada analisis yang telah dilakukan di variable suhu dengan uji Koefisien Kontingensi C didapatkan hasil bahwa tidak 

terdapat atau tidak ada hubungan antara variable suhu dengan kejadian ISPA pada balita, dengan nilai P Value= 0.11 dan 

OR=0.273. Menurut penelitian yang dilakukan Delima Kurnia Sari pada tahun 2018 dengan menggunakan penelitian 

analitik observasional dan desain penelitian Case Control serta dengan Teknik pengambilan sample yaitu purposive 

sampling. Hasil uji Chi Square dalam penelitian ini menunjukkan bahwa tidak terdapat hubungan antara suhu dengan 

kejadian ISPA pada balita yang memiliki nilaiP Value=1.000 OR= 1.179¹⁰. 
 

Julia Nur Adninda dkk melakukan penelitian di Kabupaten Temanggung dengan menggunakan jenis serta rancangan 

penelitian yaitu Case Control, dengan pengambilan sample dilakukan dengan menggunakan Purposive Sampling. Pada 

penelitian Julia didapatkan nilai P Value= 0.271 dan nilai OR= 2.154 sehingga dapat dikatakan bahwa tidak ada hubungan 

antara suhu dengan kejadian ISPA pada balita¹³. Serta penelitian yang telah dilakukan oleh Fauziah El Syani dkk dengan 

desain penelitian cross sectional di Kelurahan Bandar Harjo dan Tanjung Mas dengan Teknik Proporsional Random 

Sampling dengan hasil Uji Fisher Exact terdapat nilai P=1.00 RP=1.117 maka dikatakan bahwa tidak terdapat hubungan 

antara suhu dengan Kejadian pneumonia pada balita. 

 

Pada variable suhu hasil analisis menggunakan uji Koefisien Kontingensi C didapatkan bahwa tidak terdapat hubungan 

antara suhu dengan kejadian ISPA pada balita dengan nilai P Value= 0.267 OR= 0.273. Penelitian pada variable suhu ini 

didukung oleh ketiga jurnal referensi yang telah dijelaskan diatas yaitu dengan hasil uji yang sama tidak terdapat atau tidak 

ada hubungan antara suhu dengan kejadian ISPA pada balita. 

 

4. KESIMPULAN 

Kesimpulan pada penelitian ini yaitu menjawab tujuan yang telah dirumuskan sebelumnya yaitu bahwa ada hubungan 

antara status gizi dengan kejadian ISPA pada balita, ada hubungan antara kepadatan hunian kamar dengan kejadian ISPA, 

dan tidak ada hubungan antara suhu dengan kejadian ISPA pada balita di wilayah kerja Puskesmas Sidomulyo. 

 

SARAN DAN REKOMENDASI 

Saran pada penelitian ini yaitu, pada orang tua yang tinggal di wilayah kerja Puskesmas SIdomulyo diharapkan 

memperhatikan kesehatan baik kesehatan diri maupun lingkungan dan selalu memperhatikan gizi pada balita karena balita 

dengan immune atau kekebalan tubuh yang rendah akan mudah terserang penyakit terutama penyakit ISPA. 
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