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 ISPA dapat menyerang jaringan alveoli yang berada di paru-paru dan 
mempunyai gejala seperti batuk, sesak napas, dan ISPA dikategorikan 

penyakit infeksi akut. Bronkhus yang mengalami infeksi akut bersamaan 

dengan proses terjadinya ISPA yang disebut bronchopneumonia. ISPA sering 

dikaitkan dengan kegagalan fungsi organ seperti terjadinya edema paru, 
hipoksemia arteri, dan ekskresi karbon dioksida terganggu.  Penelitian ini 

bertujuan mengetahui hubungan faktor penyebab ISPA. Pengumpulan data 

menggunakan kuesioner dan dianalisis melalui uji univariat dan bivariat. Hasil 

penelitian menggambarkan bahwa faktor suhu dan kelembapan udara 
memiliki hubungan dengan kejadian ISPA sementara faktor pencahayaan 

tidak ada hubungan dengan kejadian ISPA. 
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PENDAHULUAN 

Infeksi saluran pernafasan akut (ISPA) merupakan infeksi akut yang menyerang salah satu bagian atau 

lebih dari saluran pernafasan, mulai hidung hingga alveoli termasuk jaringan adneksanya seperti sinus, rongga 

telinga tengah dan pleura. Infeksi saluran pernafasan akut merupakan salah satu penyebab kematian tersering 

pada balita di negara berkembang (Hasan dan Fera, 2020). Infeksi saluran pernafasan akut termasuk dalam 

kategori infeksi berat. Indonesia merupakan salah satu negara berkembang yang cukup tinggi angka kejadian 

ISPA atau penyakit menular setiap tahunnya. Seperti salah satu tujuan dari Sustainable Development Goal’s 

(SDG’S) ketiga yaitu menjamin kehidupan yang sehat dan mendorong kesejahteraan bagi semua orang di 

segala usia (Kemenkes RI, 2018). 

Undang – Undang No. 36 Tahun 2009 tentang Kesehatan. Penyakit Menular dan Penyakit Tidak 

Menular tertuang dalam Nomor 56 yaitu Pemerintah dan masyarakat bertanggung jawab melakukan upaya 

pencegahan, pengendalian dan pemberantasan penyakit menular serta akibat yang ditimbulkannya. Dilakukan 

dengan melalui kegiatan promotif, preventif (Pencegahan), kuratif (Pengobatan) dan rehabilitative (Pemulihan) 

bagi individu maupun masyarakat (Depkes RI, 2013). 

ISPA dapat menyerang jaringan alveoli yang berada di paru-paru dan mempunyai gejala seperti batuk, 

sesak napas, dan ISPA dikategorikan penyakit infeksi akut. Bronkhus yang mengalami infeksi akut bersamaan 

dengan proses terjadinya ISPA yang disebut bronchopneumonia. ISPA sering dikaitkan dengan kegagalan 
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fungsi organ seperti terjadinya edema paru, hipoksemia arteri, dan ekskresi karbon dioksida terganggu. ISPA 

merupakan salah satu penyakit pembunuh nomor satu pada balita di dunia, jika dibandingkan dengan masalah 

kesehatan lain seperti Malaria, Campak dan AIDS. ISPA sering disebut sebagai The Forgotten Pandemic atau 

pandemi yang terlupakan (Nasution, 2020). 

Dari riset di negara berkembang menunjukkan bahwa 20 – 35 % kematian bayi dan anak balita 

disebabkan oleh ISPA. Diperkirakan 2 – 5 juta bayi dan anak balita diberbagai negara setiap tahun mati karena 

infeksi saluran pernafasan akut. Dua per tiga dari kematian ini terjadi pada kelompok usia bayi, terutama bayi 

usia 2 bulan pertama sejak kelahiran. Dilaporkan sekitar 40% dari total kematian akibat ISPA di seluruh dunia 

terjadi di Bangladesh, India, Indonesia, dan Nepal (Mariyam dan Rada, 2018).  

Secara umum terdapat tiga faktor risiko terjadinya ISPA, yaitu faktor lingkungan, faktor individu anak 

serta faktor perilaku. Faktor lingkungan meliputi: suhu, kelembaban, pencahayaan, kepadatan hunian kamar 

tidur, luas ventilasi dan pencemaran  udara dalam rumah (asap rokok dan asap hasil pembakaran bahan bakar 

untuk memasak). Faktor individu anak meliputi: umur anak, berat badan lahir rendah, status gizi, ASI Eksklusif 

dan status imunisasi. Faktor perilaku meliputi perilaku pencegahan dalam menangani penyakit ISPA (Prabu, 

2010). 

Indonesia sendiri masalah ISPA masih menjadi permasalahan utama yang menyumbang angka 

kesakitan dan kematian balita tertinggi. Persentase penemuan dan penanganan penderita ISPA pada balita 

tahun 2013 sebesar 24,74% lebih sedikit dibanding tahun 2011 (25,5%). Balita yang terinfeksi ISPA di 

Indonesia pada tahun 2017 sebanyak 16.555, provinsi Jawa Barat terdapat 5.8% atau sebanyak 3.257 balita di 

Jawa Barat terinfeksi ISPA (SDKI, 2017). Sementara Dinas Kesehatan Kota Bogor mencatat balita yang 

terinfeksi ISPA sebanyak 5.308 (Dinkes Bogor, 2018). 

Unit pelayanan Teknis Dinas Puskesmas Lebakwangi  Kecamatan Cigudeg Kabupaten Bogor Propinsi 

Jawa Barat, Puskesmas Lebakwangi merupakan salah satu yang terletak di Kabupaten Bogor yang berada 

Provinsi Jawa Barat dengan jumlah kasus ISPA tahun 2019 dengan jumlah 21.369 kasus, berdasarkan data dari 

Dinkes  Bogor jumlah kasus ISPA sebanyak 54.890, 23.77%. Data dari Puskesmas Lebakwangi pada tahun 

2017 dengan jumlah kasus 7.951 dan meningkat pada tahun 2018 sebesar 123.269 dan pada tahun 2019 

menurun sebesar 3.502 kasus ISPA (Dinkes Kabupaten Bogor, 2019). 

 

 

METODE PENELITIAN 

Penelitian ini mengunakan rancangan Cross Sectional dengan menggunakan pendekatan kuantitatif 

untuk melihat faktor – faktor yang berhubungan dengan ISPA pada balita dengan pengumpulan data yang 

dilakukan dalam waktu yang bersamaan antara variabel dependen dan variabel independen. Sampel yang 

digunakan dalam penelitian ini adalah 60 responden dengan 30 kasus dan 30 kontrol. Analisa data yang 

digunakan dalam penelitian ini menggunakan 2 cara, yaitu analisi univariat dan analisis bivariat melalui uji 

statistik Chi square dengan taraf signifikan α=0,05. 

 

 

PEMBAHASAN 

Hubungan Suhu Kamar Tidur Dengan Kejadian ISPA Pada Balita Di Kecamatan Cigedug Wilayah 

Kerja Puskesmas Lebakwangi 

Berdasarkan hasil pengukuran suhu kamar tidur balita di Kecamatan Cigedug Wilayah Kerja Puskesmas 

Lebakwangi, didapatkan hasil dari 60 balita yaitu yang dikategorikan memenuhi syarat sebanyak 38 balita 

dengan persentase 63,3% dan yang tidak memenuhi syarat sebanyak 22 balita dengan persentase 36,7%. Hasil 

uji Chi-Square diperoleh hasil p value = 0,032 < nilai α  (0,05) maka Ho ditolak, artinya ada hubungan antara 

suhu kamar tidur balita dengan kejadian ISPA pada balita di Kecamatan Cigedug Wilayah Kerja Puskesmas 

Lebakwangi. 

Salah satu syarat lingkungan fisik rumah rumah yang sehat adalah memiliki suhu optimum 18-30°C. 

Hal ini berarti, jika suhu ruangan rumah dibawah 18°C atau di atas 30°C keadaan rumah tersebut tidak 

memenuhi syarat. Suhu ruangan yang tidak memenuhi syarat kesehatan menjadi faktor resiko terjadinya ISPA 

pada balita (0-kurang dari 5 tahun) sebesar 4 kali. Suhu dalam ruangan berperan untuk menjaga rumah dalam 

kelembaban optimal untuk membebaskan bakteri dan virus (Prabu, 2010). Teori tersebut selaras dengan kondisi 

di lapangan, melihat hasil penelitian yang telah dilakukkan dari 60 balita, ada 39 kamar tidur balita yang suhu 

kamar tidurnya memenuhi syarat yaitu 18-30°C, serta diperkuat dengan hasil penelitian yang telah dilakukkan 

bahwa suhu rata-rata di Kecamatan Cigedug Wilayah Kerja Puskesmas Lebakwangi berkisar 23-28 ºC. Hal 

tersebut dikarenakan pada saat pengukuran dilakukan pada waktu pagi hari yaitu dari jam 08-10 pagi, sehingga 

berdampak pada suhu ruangan berkisar pada 23-28 ºC. hal ini sejalan dengan teori Budiman (2010), Suhu 

ruangan sangat dipengaruhi oleh suhu udara luar, pergerakan udara dan kelembaban udara, sehingga 

berdampak pada suhu di dalam ruangan tersebut yaitu kamar tidur balita. 
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Berbeda dengan kamar tidur balita yang suhu kamar tidurnya tidak memenuhi syarat yaitu sebanyak 22 

kamar tidur balita. Suhu kamar tersebut rata – rata diatas 30 ºC, kondisi tersebut terjadi karena jumlah penghuni 

kamar yang cukup padat serta kurangnya ventilasi di dalam kamar balita, sehingga suhu ruangan juga akan 

menjadi panas. Sejalan dengan teori dari Lindawaty (2010), Suhu udara dalam ruangan berhubungan dengan 

faktor kenyamanan dalam ruangan. Suhu udara yang tinggi akan menyebabkan tubuh kehilangan cairan garam 

dan air, sehingga akan terjadi kejang atau kram serta akan mengalami perubahan metabolisme dan sirkulasi 

darah. 

 

Hubungan Kelembaban  Kamar Tidur Dengan Kejadian ISPA Pada Balita Di Kecamatan Cigedug 

Wilayah Kerja Puskesmas Lebakwangi 

Berdasarkan hasil pengukuran kelembaban kamar tidur balita di Kecamatan Cigedug Wilayah Kerja 

Puskesmas Lebakwangi, didapatkan hasil dari 60 balita yang dikategorikan memenuhi syarat sebanyak 1 balita 

dengan persentase 1,7% dan yang tidak memenuhi syarat sebanyak 59 balita dengan persentase 98,3%. Hasil 

uji Chi-Square diperoleh hasil p value = 0,313 > nilai α  (0,05) maka Ho diterima, artinya tidak ada hubungan 

antara kelembaban kamar tidur balita dengan kejadian ISPA pada balita di Kecamatan Cigedug Wilayah Kerja 

Puskesmas Lebakwangi. 

Kelembaban dalam rumah yang tinggi dapat mempengaruhi penurunan daya tahan tubuh seseorang 

khususnya balita yang daya tahan tubuhnya masih sangat rentan dan meningkatkan kerentanan tubuh terhadap 

penyakit, terutama penyakit infeksi. Kelembaban juga dapat meningkatkan daya tahan bakteri, kelembaban 

yang rendah atau terlalu tinggi dapat menyebabkan pertumbuhan mikroorganisme dengan sangat cepat (Prabu, 

2010). 

Teori diatas sejalan dengan kondisi di lapangan, melihat hasil penelitian yang telah dilakukkan dari 60 

balita, bahwa 59 rumah dengan persentase (98,3%) kelembaban kamar tidur tidak memenuhi syarat, dapat 

dikarenakan lingkungan permukiman di Kelurahan ini termasuk padat dan jarak antar rumah saling berdekatan 

sehingga sulit untuk setiap rumah memiliki jendela kamar tidur serta ventilasi kamar tidur sebagian besar tidak 

memenuhi syarat. Dalam penelitian ini kelembaban merupakan salah satu faktor risiko terjadinya ISPA pada 

balita. Hal tersebut selaras dengan teori Notoatmodjo, bahwa kelembaban sangat erat kaitannya dengan 

pertumbuhan dan perkembangbiakan etiologi ISPA berupa virus, bakteri dan jamur. Hal ini menjadi risiko 

karena semakin sering balita berada dalam ruangan dengan kondisi yang lembab dan tidak ada cahaya matahari 

yang masuk kedalam ruangan maka balita akan lebih mudah terpapar faktor risiko yang akibatnya akan 

menyebabkan balita menderita ISPA.  

Penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan Pertiwi (2017) yang dilakukan di wilayah kerja 

UPTD Puskesmas Semplak pada tahun 2016, dimana penelitian ini mengukur faktor lingkungan dengan 

kejadian ISPA pada balita yang salah satunya adalah kelembapan kamar tidur, hasil penelitian ini menyatakan 

tidak adanya hubungan antara kelembapan kamar tidur dengan kejadian ISPA pada balita. 

 

Hubungan Pencahayaan Kamar Tidur Dengan Kejadian ISPA Pada Balita Di Kecamatan Cigedug 

Wilayah Kerja Puskesmas Lebakwangi 

Berdasarkan hasil pengukuran pencahayaan kamar tidur balita di Kecamatan Cigedug Wilayah Kerja 

Puskesmas Lebakwangi, didapatkan hasil dari 60 balita yang dikategorikan memenuhi syarat sebanyak 6 balita 

dengan persentase 10% dan tidak memenuhi syarat yaitu sebanyak 54 balita dengan persentase 90%. Hasil uji 

Chi-Square diperoleh hasil p value = 1,000 > nilai α  (0,05) maka Ho diterima, artinya tidak ada hubungan 

antara pencahayaan kamar tidur balita dengan kejadian ISPA pada balita di Kecamatan Cigedug Wilayah Kerja 

Puskesmas Lebakwangi. 

Rumah yang sehat memerlukan cahaya yang cukup, tidak kurang dan tidak terlalu banyak. Kurangnya 

cahaya yang ada di dalam rumah, berdampak pada kurang nyaman dan juga merupakan media atau tempat 

yang baik untuk hidup dan berkembangnya bibit penyakit, seperti penyakit infeksi saluran pernafasan (ISPA) 

(Prabu, 2010). Teori tersebut sesuai dengan kondisi di lapangan, melihat hasil penelitian yang telah dilakukkan 

dari 60 balita, bahwa 54 rumah dengan persentase (90%) pencahayaan kamar tidur tidak memenuhi syarat, 

dapat dikarenakan lampu yang digunakan di kamar tidur yang redup atau kurang terang. Kemudian pada saat 

observasi pada kamar balita, dimana sebagian besar kondisi pencahayaan alami yang masuk ke dalam kamar 

balita sangat minim karena tidak membuka jendela dan lokasi permukiman yang saling berhimpitan sehingga 

menutupi rumah maupun kamar balita tersebut dari masuknya cahaya matahari.  

Penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan Pertiwi (2017) yang dilakukan di wilayah kerja 

UPTD Puskesmas Semplak pada tahun 2016, dimana penelitian ini mengukur faktor lingkungan dengan 

kejadian ISPA pada balita yang salah satunya adalah pencahayaan kamar tidur, hasil penelitian ini menyatakan 

tidak adanya hubungan antara pencahayaan kamar tidur dengan kejadian ISPA pada balita. 
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KESIMPULAN 

1. Ada hubungan antara suhu kamar tidur balita dengan kejadian ISPA pada balita di Kecamatan Cigedug 

Wilayah Kerja Puskesmas Lebakwangi. 

2. Tidak ada hubungan antara kelembaban kamar tidur balita dengan kejadian ISPA pada balita di Kecamatan 

Cigedug Wilayah Kerja Puskesmas Lebakwangi. 

3. Tidak ada hubungan antara pencahayaan kamar tidur balita dengan kejadian ISPA pada balita di Kecamatan 

Cigedug Wilayah Kerja Puskesmas Lebakwangi. 
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