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Ringkasan: Latar belakang: Infeksi Saluran 
Pernapasan Akut (ISPA) merupakan penyebab utama 
morbiditas dan mortalitas balita di negara berkembang. 
Puskesmas Ofa Padang Mahondang mencatat 397 kasus 
ISPA pada balita tahun 2023, menunjukkan ISPA masih 
menjadi masalah kesehatan masyarakat signifikan. 
Tujuan: Mengetahui pengaruh kondisi fisik rumah dan 
perilaku keluarga terhadap kejadian ISPA pada balita. 
Metode: Penelitian case control melibatkan 180 balita (90 
kasus, 90 kontrol) di Puskesmas Ofa Padang 
Mahondang, Juni-Desember 2024. Data dikumpulkan 
melalui wawancara dan observasi menggunakan 
kuesioner terstandar. Analisis bivariat menggunakan Chi-
square, multivariat regresi logistik. Hasil: Terdapat 
hubungan signifikan antara ventilasi (p=0,033; 
OR=0,373), suhu-kelembapan (p=0,031; OR=0,364), 
kepadatan hunian (p=0,000; OR=0,222), penggunaan 
obat nyamuk bakar (p=0,000; OR=6,348), dan merokok 
dalam rumah (p=0,000; OR=4,042) dengan kejadian 
ISPA. Obat nyamuk bakar meningkatkan risiko 6,3 kali, 
merokok 4,0 kali. Simpulan: Kondisi fisik rumah tidak 
memenuhi standar dan perilaku keluarga tidak sehat, 
khususnya penggunaan obat nyamuk bakar dan merokok 
dalam rumah, secara signifikan meningkatkan risiko 
ISPA pada balita. Saran: Diperlukan intervensi keluarga 
untuk menurunkan kejadian ISPA. 
 
Abstrack: Background: Acute Respiratory Tract Infections 
(ARIs) are the leading cause of morbidity and mortality of toddlers 
in developing countries. The Ofa Padang Mahondang Health 
Center recorded 397 cases of ISPA in toddlers in 2023, showing 
that ISPA is still a significant public health problem. Objective: 
To determine the influence of physical conditions of home and family 
behavior on the incidence of ISPA in toddlers. Method: Case 
control research involved 180 toddlers (90 cases, 90 controls) at the 
Ofa Padang Mahendang Health Center, June-December 2024. 
Data was collected through interviews and observations using 
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standardized questionnaires. Bivariate analysis used Chi-square, 
multivariate logistic regression. Results: There was a significant 
relationship between ventilation (p=0.033; OR=0.373), 
temperature-humidity (p=0.031; OR=0.364), occupancy density 
(p=0.000; OR=0.222), use of burnt mosquito repellent 
(p=0.000; OR=6.348), and smoking indoors (p=0.000; 
OR=4.042) with the incidence of ISPA. Burnt mosquito repellent 

increased the risk 6.3 times, smoking 4.0 times. Conclusions: 
The physical condition of the home does not meet the standards and 
unhealthy family behaviors, particularly the use of mosquito 
repellent and smoking in the home, significantly increases the risk 
of ISPA in toddlers. Suggestion: Family intervention is needed 
to reduce the incidence of ISPA.

 

 

PENDAHULUAN 

Infeksi Saluran Pernapasan Akut (ISPA) merupakan salah satu masalah kesehatan utama di 
dunia. Menurut World Health Organization (WHO), pada tahun 2016 tercatat 18,8 miliar kasus ISPA 
secara global, dengan angka kematian mencapai sekitar 4 juta jiwa per tahun. Di Indonesia, jumlah 
kasus ISPA pada anak balita mencapai 59.417 kasus. Insidensi ISPA di negara-negara berkembang 
diperkirakan 40 hingga 80 kali lebih tinggi dibandingkan dengan negara maju, mencerminkan 
kesenjangan signifikan dalam kondisi kesehatan masyarakat dan akses terhadap layanan medis (Sero 
dan Fitria, 2024). WHO juga mencatat bahwa ISPA menjadi salah satu penyebab utama tingginya angka 
kematian anak di negara berkembang. Setiap tahunnya, sekitar 15 juta anak usia di bawah lima tahun 
meninggal dunia, dan sekitar empat juta kematian di antaranya disebabkan oleh ISPA, dengan dua 
pertiga kasus terjadi pada bayi (Wasliah dan Supriyatna, 2024). ISPA yang berat dapat menyebabkan 
dampak jangka panjang, termasuk gangguan tumbuh kembang serta risiko komplikasi seperti kegagalan 
fungsi paru-paru, hiperkapnia, dan gagal jantung jika tidak ditangani secara cepat dan tepat (Dwi 
Kartika & Irdawati, 2023). 

Di Indonesia, prevalensi ISPA pada tahun 2023 yang didiagnosis oleh tenaga kesehatan atau 
berdasarkan gejala yang dilaporkan mencapai 23,5%. Provinsi dengan prevalensi tertinggi adalah Nusa 
Tenggara Timur (36,3%) dan yang terendah adalah Kepulauan Riau (11,4%) (Kemenkes RI, 2023). Di 
Sumatera Utara, prevalensi ISPA sebesar 16,1%, dengan proporsi kasus pada balita mencapai 21%. 
Kabupaten Padang Lawas mencatat angka tertinggi (69,84%), diikuti oleh Asahan (50,48%) dan Deli 
Serdang (46,52%), sementara Kabupaten Batu Bara mencatat angka terendah yaitu 0,21% (Dinkes 
Sumut, 2023). Di Kabupaten Asahan sendiri, Dinas Kesehatan melaporkan 17.804 kasus ISPA pada 
balita. Khusus di wilayah kerja Puskesmas Ofa Padang Mahondang, tercatat 638 kasus ISPA sepanjang 
tahun 2023. Sebaran kasus menurut kelompok usia menunjukkan bahwa kelompok 1–12 bulan 
menyumbang 3,9%, kelompok 13–59 bulan sebanyak 16%, dan sisanya pada anak usia di atas lima 
tahun (BPS Kab. Asahan, 2023). 

ISPA dapat ditularkan melalui droplet, aerosol pernapasan yang terhirup, serta kontak langsung 
dengan individu yang terinfeksi, termasuk melalui tangan yang terkontaminasi (Mujkic et al., 2022 ; 
Khan dan Bibi, 2020). Terdapat tiga kelompok utama faktor risiko yang memengaruhi kejadian ISPA 
pada balita. Pertama, faktor individu, seperti usia, status gizi, status imunisasi, dan riwayat kesehatan. 
Kedua, faktor lingkungan, termasuk ventilasi rumah, kelembaban, kepadatan hunian, serta pencemaran 
udara dalam ruangan. Ketiga, faktor perilaku keluarga, seperti kebiasaan merokok di dalam rumah dan 
penggunaan obat nyamuk bakar (Halitopo, 2024). Sejumlah studi sebelumnya telah menunjukkan 
bahwa karakteristik rumah tinggal, status imunisasi, paparan perokok dalam rumah, serta polusi udara 
dalam rumah tangga memiliki hubungan dengan kejadian ISPA (Wasliah dan Supriyatna, 2024 ; 
Pristianto et al., 2023 ; Tabalawony dan Akollo, 2023) 
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Namun demikian, sebagian besar studi tersebut cenderung fokus hanya pada satu aspek risiko 
saja baik lingkungan rumah atau perilaku keluarga tanpa mempertimbangkan keterkaitan kedua faktor 
tersebut secara simultan. Dengan demikian, terdapat kesenjangan dalam literatur ilmiah, khususnya 
pada konteks lokal Indonesia. Gap penelitian yang ingin dijawab dalam studi ini adalah bahwa masih 
sedikit studi case-control yang secara spesifik mengukur odds ratio (OR) multivariat antara kondisi 
fisik rumah dan perilaku keluarga terhadap kejadian ISPA pada balita di Indonesia. Untuk itu, penelitian 
ini berupaya mengevaluasi secara komprehensif pengaruh gabungan dari kedua faktor tersebut 
terhadap risiko ISPA. 

Sebagai landasan teoritis, penelitian ini menggunakan kerangka model ekologi sosial dari 
Bronfenbrenner, yang menekankan bahwa kesehatan anak dipengaruhi oleh interaksi antara faktor 
individu dan lingkungan mikrosistemnya, termasuk rumah tangga dan pola perilaku keluarga. Kerangka 
ini relevan untuk memahami dinamika antara kondisi fisik rumah dan praktik keluarga dalam 
memengaruhi kesehatan balita. 

Berdasarkan latar belakang tersebut, penelitian ini bertujuan untuk menganalisis hubungan antara 
kondisi fisik rumah dan perilaku keluarga terhadap kejadian ISPA pada balita di wilayah kerja 
Puskesmas Ofa Padang Mahondang. Rumusan masalah yang diajukan adalah: (1) Apakah terdapat 
hubungan antara kondisi fisik rumah dan kejadian ISPA pada balita? dan (2) Apakah terdapat 
hubungan antara perilaku keluarga dan kejadian ISPA pada balita? Adapun hipotesis yang diajukan 
dalam penelitian ini adalah bahwa ventilasi buruk, kepadatan hunian tinggi, penggunaan obat nyamuk 
bakar, dan kebiasaan merokok di dalam rumah memiliki hubungan positif dan signifikan dengan 
kejadian ISPA pada balita. Hasil dari penelitian ini diharapkan dapat memberikan kontribusi terhadap 
pengembangan kebijakan kesehatan berbasis rumah tangga, serta menjadi dasar bagi intervensi 
preventif yang lebih efektif dalam menekan angka kejadian ISPA pada anak balita, khususnya di wilayah 
kerja Puskesmas Ofa Padang Mahondang dan wilayah lain dengan kondisi serupa. 

 

METODE 

Jenis penelitian 

Penelitian ini adalah penelitian observasional analitik dengan pendekatan case control dengan 
tujuan untuk mengetahui hubungan antara berbagai variabel bebas dengan kejadian ISPA pada balita. 
Kelompok kasus pada penelitian ini yaitu balita yang mengalami ISPA, sedangkan kelompok kontrol 
adalah balita yang tidak terdiagnosis mengalami ISPA. Penelitian ini bersifat non-intervensional, di 
mana peneliti hanya melakukan pengamatan dan pengumpulan data berdasarkan kondisi yang ada. 

Lokasi dan Waktu Penelitian 

Penelitian dilaksanakan di wilayah kerja Puskesmas Ofa Padang Mahondang, yang mencakup 
Desa Ofa Padang Mahondang, Desa Padang Mahondang, Desa Persatuan, Desa Tunggul 45, dan Desa 
Bangun, Kecamatan Pulau Rakyat, Kabupaten Asahan, Provinsi Sumatera Utara. Penelitian ini 
dilaksanakan pada bulan September hingga Oktober tahun 2024. 

Populasi dan Sampel 

Metode penelitian melibatkan seluruh balita di wilayah kerja Puskesmas Ofa Padang Mahondang 
dengan populasi 940 anak. Sampel sebanyak 180 responden (90 kasus dan 90 kontrol) ditentukan 
menggunakan rumus Slovin dengan kesalahan 10% dan rasio kasus: kontrol 1:1, serta diambil secara 
simple random sampling. Kriteria inklusi adalah balita yang berobat di Puskesmas selama periode 
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penelitian dengan persetujuan tertulis orang tua atau wali. Kriteria eksklusi meliputi balita dengan 
riwayat penyakit kronis yang berpotensi menjadi variabel pengganggu dan responden yang tidak 
menyelesaikan kuesioner serta observasi (drop-out).  
Variabel Penelitian 

Penelitian ini menggunakan variabel bebas berupa kondisi fisik rumah dan perilaku keluarga, 
yang didefinisikan sesuai Permenkes RI No. 2 Tahun 2023. Kondisi fisik rumah dikategorikan 
"memenuhi syarat" jika suhu ruangan 18°C–30°C, kelembaban 40%–60%, ventilasi minimal 10% dari 
luas lantai, dan kepadatan hunian maksimal satu orang per 9 m². Ventilasi dinilai berdasarkan jumlah 
jendela, luas bukaan, dan sirkulasi udara alami; bila nilai di luar batas tersebut, rumah dinyatakan "tidak 
memenuhi syarat". Perilaku keluarga dikategorikan "berisiko" jika ada penggunaan obat nyamuk bakar 
atau aerosol di dalam rumah serta satu atau lebih anggota keluarga merokok dalam rumah. 

Metode Pengumpulan Data 

Penelitian ini telah mendapatkan persetujuan etik dari Komisi Etik Penelitian Politeknik 
Kesehatan Kemenkes Medan (nomor PP.06.02/F.XXII.14/2983/2024). Data dikumpulkan melalui 
wawancara terstruktur dengan ibu balita menggunakan kuesioner dan observasi langsung kondisi fisik 
rumah oleh peneliti, serta data sekunder dari rekam medis Puskesmas untuk klasifikasi kasus dan 
kontrol. Kuesioner diuji validitas dan reliabilitasnya, dengan validasi isi melalui expert judgment dan 
Content Validity Index (CVI), serta reliabilitas dengan Cronbach’s Alpha sebesar 0,927 untuk kondisi fisik 
rumah dan 0,886 untuk perilaku keluarga, menandakan instrumen sangat reliabel. Uji coba awal 
melibatkan 15 responden dengan korelasi item r > 0,514, menunjukkan kuesioner valid.  

Bahan dan Alat 

Bahan dalam penelitian ini meliputi lembar observasi untuk mencatat kondisi fisik rumah dan 
perilaku keluarga, serta kuesioner wawancara terstruktur untuk menggali informasi dari ibu balita 
terkait karakteristik anak dan faktor risiko ISPA. Data sekunder diperoleh dari rekam medis di 
Puskesmas Ofa Padang Mahondang guna menentukan kelompok kasus dan kontrol. 

Alat yang digunakan mencakup formulir observasi guna menilai kepadatan hunian dan ventilasi 
rumah. Alat tulis seperti pulpen dan buku catatan digunakan dalam pencatatan data lapangan. Penilaian 
suhu dan kelembaban ruangan dilakukan menggunakan termometer ruangan dan hygrometer digital, 
sementara ventilasi dan kepadatan dinilai melalui pengukuran langsung. Pengolahan data dilakukan 
dengan bantuan software SPSS versi terbaru melalui beberapa tahap: editing, coding, scoring, cleaning, dan 
tabulating. 

Pengolahan dan Analisis Data 

Analisis data dilakukan bertahap mulai dengan univariat untuk mendeskripsikan karakteristik 
sampel dan distribusi variabel. Selanjutnya, analisis bivariat memakai uji Chi-square untuk variabel 
kategorik dan uji t tidak berpasangan untuk data kontinu normal, guna menguji hubungan variabel 
dengan kejadian ISPA. Variabel dengan p < 0,25 pada analisis bivariat dimasukkan ke regresi logistik 
biner multivariat untuk mengidentifikasi faktor independen paling berpengaruh, dengan tingkat 
signifikansi p < 0,05 dan seleksi variabel menggunakan metode backward elimination. 
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HASIL 

Karakteristik balita kasus dan kontrol 

Karakteristik dasar balita pada kelompok kasus dan kontrol dapat dilihat pada Tabel 1. Kelompok 
usia 21–40 bulan mendominasi kejadian ISPA dengan proporsi 53,4%. Jenis kelamin perempuan 
sedikit lebih banyak dalam kelompok kasus (52,9%) dibanding laki-laki (47,1%). Rata-rata usia balita 
adalah 32,7 bulan, dengan simpangan baku 13,2 bulan dan usia median 30 bulan (rentang usia 6–59 
bulan). 

Tabel 1. Karakteristik balita di Wilayah Kerja Puskesmas Ofa Padang Mahondang, 
Kabupaten Asaan, Provinsi Sumatera Utara 

Variabel Kategori 
Kejadian ISPA Total 

Kasus Persentase 
(%) 

Kontrol Persentase 
(%) 

Total Persentase 
(%) 

Usia Baita 0-20 bulan 28 50.0 28 50.0 56 100,0 
21-40 bulan 39 53.4 34 46.6 73 100,0 
41-59 bulan 23 45.1 28 54.9 51 100,0 

Jenis 
Kelamin 

Perempuan 46 52.9 41 47.1 87 100,0 
Laki-laki 44 47.3 49 52.7 93 100,0 

Total 90 50,0 90 50,0 180 100,0 
Mean: 32,7 ; Std. Deviation: 13,2 ; Median: 30 ; Min-Max: 6-59 

Sumber : Data Primer, 2024 
 

 

Gambar 1. Karakteristik balita di Wilayah Kerja Puskesmas Ofa Padang Mahondang, 
Kabupaten Asaan, Provinsi Sumatera Utara 

Gambaran visual pada Gambar 1 mempertegas kecenderungan distribusi karakteristik berdasarkan 
usia dan jenis kelamin. Grafik batang memperlihatkan bahwa usia 21–40 bulan dan jenis kelamin 
perempuan mendominasi kelompok kasus, sedangkan distribusi kelompok kontrol cenderung lebih 
merata. 

Tabel 2. Analisis Bivariat Hubungan Antara Kondisi Fisik Rumah dan Perilaku Keluarga dengan 
Kejadian ISPA pada Balita 

Variabel Kategori Kejadian ISPA Total P-Value 
Kasus  % Kontrol  % Total  % 

Ventilasi Tidak Memenuhi Syarat 54 73,0 20 27,0 74 100,0 0,000* 
Memenuhi Syarat 36 34,0 70 66,0 106 100,0 

Suhu dan 
Kelembaban 

Tidak Memenuhi Syarat 50 70,4 21 29,6 71 100,0 0,000* 
Memenuhi Syarat 40 36,7 69 63,3 109 100,0 
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Kepadatan 
Hunian 

Tidak Memenuhi Syarat 52 68,4 24 31,6 76 100,0 0,000* 
Memenuhi Syarat 38 36,5 66 63,5 104 100,0 

Penggunaan Anti-
nyamuk Bakar 

Ya 53 74,6 18 25,4 71 100,0 0,000* 
Tidak 37 33,9 72 66,1 109 100,0 

Perilaku Merokok Ya 65 66,3 33 33,7 98 100,0 0,000* 
Tidak 25 30,5 57 69,5 82 100,0 

Total 90 50,0 90 50,0 180 100,0  
* Significant association. 

Tabel 2 menunjukkan bahwa seluruh variabel bebas memiliki hubungan yang signifikan dengan 
kejadian ISPA pada balita (p < 0,05). Balita yang tinggal di rumah dengan ventilasi tidak memenuhi 
syarat memiliki kemungkinan mengalami ISPA sebesar 73%, dibandingkan dengan 34% pada rumah 
dengan ventilasi yang baik. Demikian pula, rumah dengan suhu dan kelembapan yang tidak sesuai 
standar menunjukkan proporsi kasus ISPA sebesar 70,4%, lebih tinggi dibandingkan rumah yang 
memenuhi syarat (36,7%). Kepadatan hunian yang tinggi juga berkontribusi terhadap peningkatan 
kejadian ISPA, yaitu sebesar 68,4% pada rumah yang tidak memenuhi syarat dibandingkan 36,5% pada 
rumah yang memenuhi standar. Selain itu, penggunaan obat nyamuk bakar ditemukan berhubungan 
kuat dengan ISPA, dengan proporsi kasus sebesar 74,6% dibandingkan 33,9% pada rumah yang tidak 
menggunakannya. Perilaku merokok di dalam rumah juga menunjukkan hubungan signifikan, dengan 
66,3% kasus ISPA terjadi di rumah yang terdapat perokok, dibandingkan dengan 30,5% pada rumah 
tanpa perokok. 

Tabel 3. Analisis Multivariat Pengaruh Antara Kondisi Fisik Rumah dan Perilaku Keluarga terhadap 
Kejadian ISPA pada Balita di Wilayah Kerja Puskesmas Ofa Padang Mahondang, Kabupaten Asaan, 

Provinsi Sumatera Utara 

* OR, odds ratio; CI, confidence interval; 1, reference category. 
 

Tabel 3 menunjukkan bahwa seluruh variabel memiliki pengaruh signifikan terhadap kejadian 
ISPA pada balita (p<0,05). seluruh variabel bebas memiliki pengaruh signifikan terhadap kejadian 
ISPA. Penggunaan obat nyamuk bakar merupakan faktor risiko paling dominan, meningkatkan risiko 
ISPA sebesar 6,3 kali lipat (OR = 6,348; CI 95%: 2,800–14,393). Perilaku merokok dalam rumah 
meningkatkan risiko sebesar 4 kali lipat (OR = 4,042; CI 95%: 1,873–8,725). Sementara itu, ventilasi 
yang tidak memenuhi syarat meningkatkan risiko ISPA hampir 2,7 kali lipat (OR = 2,68; CI 95%: 1,08–
6,66). Kondisi suhu dan kelembapan yang tidak sesuai standar juga menunjukkan peningkatan risiko 
(OR = 2,25; CI 95%: 1,02–4,94), demikian pula dengan kepadatan hunian yang tinggi (OR = 2,53; CI 
95%: 1,22–5,25). Interpretasi interval kepercayaan (CI) menunjukkan bahwa variabel seperti kepadatan 
hunian memiliki CI yang sempit, mengindikasikan estimasi yang lebih presisi, sedangkan CI yang lebih 
lebar pada penggunaan obat nyamuk mengindikasikan adanya variasi data yang lebih besar meskipun 
tetap signifikan. 

 

Variabel OR Cl (95%) P-Value 

Ventilasi 0.373 0.151 - 0.922 0,033 
Suhu dan Kelembaban 0.364 0.145 - 0.914 0,031 
Kepadatan Hunian 0.222 0.099 - 0.500 0,000 
Penggunaan Anti-nyamuk Bakar 6.348 2.800 - 14.393 0,000 
Perilaku Merokok 4.042 1.873 - 8.725 0,000 
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PEMBAHASAN 

Karakteristik Balita Kasus dan Kontrol 

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa usia dan jenis kelamin merupakan karakteristik penting 
yang memengaruhi kerentanan balita terhadap ISPA. Proporsi kasus tertinggi ditemukan pada 
kelompok usia 21–40 bulan, periode di mana sistem imun adaptif anak belum sepenuhnya matang, 
sehingga respons terhadap patogen saluran napas masih terbatas (Tabalawony dan Akollo, 2023). Pada 
fase ini, anak juga mulai bertransisi dari ASI eksklusif ke makanan pendamping, yang dapat 
menurunkan proteksi imun pasif dan meningkatkan risiko terpapar mikroorganisme. Secara perilaku, 
anak usia ini lebih aktif secara motorik dan sosial, sehingga peluang kontak dengan sumber infeksi 
meningkat (Fadhilah, 2018). 

Kecenderungan lebih tingginya proporsi kasus pada balita perempuan, meskipun tidak signifikan 
secara statistik, memunculkan dugaan adanya perbedaan biologis dalam respons imun. Estrogen 
diketahui memiliki efek imunoprotektif, sementara testosteron cenderung bersifat imunosupresif, yang 
dapat memengaruhi kecepatan dan kekuatan respons imun terhadap infeksi. Namun, perbedaan ini 
juga dapat dipengaruhi oleh pola asuh, lingkungan, atau bias pencatatan kasus (Wasliah dan Supriyatna, 
2024). 

Temuan ini menegaskan pentingnya mempertimbangkan faktor usia dan jenis kelamin dalam 
perancangan intervensi pencegahan ISPA. Usia balita dapat menjadi indikator prioritas skrining, 
sedangkan pendekatan berbasis rumah tangga misalnya pelatihan kader kesehatan untuk mengenali 
kerentanan spesifik dapat meningkatkan deteksi dini (Batubara et al., 2023 ; Suhada et al., 2023). 
Keterbatasan penelitian ini adalah belum dianalisisnya pengaruh usia dan jenis kelamin setelah 
dikontrol faktor lain, serta potensi bias informasi dari wawancara. Studi longitudinal disarankan untuk 
menguji interaksi faktor biologis, seperti hormon atau genetik, dengan faktor lingkungan dalam 
memengaruhi kejadian ISPA pada balita. 

Hubungan ventilasi rumah dengan kejadian ISPA pada Balita 

Penelitian ini menemukan hubungan signifikan antara ventilasi rumah yang tidak memenuhi 
syarat dan kejadian ISPA pada balita (p-value 0,000 < 0,05). Kondisi ventilasi yang buruk dapat 
meningkatkan akumulasi polutan udara dalam ruangan, seperti asap rokok, emisi pembakaran, dan 
mikroorganisme patogen, yang dapat memicu peradangan saluran pernapasan (Holden et al., 2023). 
Secara biologis, anak-anak lebih rentan karena saluran napas mereka masih berkembang, laju 
pernapasan lebih tinggi dibandingkan orang dewasa, dan sistem imun yang belum matang membuat 
kemampuan menetralisir patogen lebih terbatas (Zhang et al., 2023 ; Mai, 2024). 

Temuan ini sejalan dengan rekomendasi WHO (2010) yang menyatakan bahwa ventilasi yang 
memadai berperan penting dalam menurunkan paparan polusi udara dalam ruangan. Penelitian serupa 
juga menunjukkan variasi efek ventilasi tergantung faktor lokal seperti iklim, arsitektur rumah, dan 
kebiasaan ventilasi alami (Wang et al., 2023 ; (Esposito et al., 2025). 

Dari sisi kebijakan, perbaikan ventilasi rumah merupakan intervensi sederhana namun 
berdampak besar untuk pencegahan ISPA. Puskesmas dapat mengintegrasikan skrining kondisi 
ventilasi dalam kunjungan rumah, memberikan edukasi keluarga mengenai pentingnya membuka 
jendela secara berkala, serta memfasilitasi program perbaikan ventilasi pada rumah berisiko tinggi. 
Pemerintah daerah dapat menetapkan standar minimal ventilasi dalam pembangunan rumah sehat dan 
mengatur penggunaan bahan kimia rumah tangga, termasuk insektisida, yang berpotensi menurunkan 
kualitas udara dalam ruangan (Juel et al., 2023). Penelitian ke depan disarankan menggabungkan 
pengukuran objektif kualitas udara (misalnya PM₂.₅ atau CO₂) dengan studi longitudinal untuk 
mengevaluasi dampak perbaikan ventilasi terhadap kesehatan pernapasan balita. 
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Hubungan suhu dan kelembaban rumah dengan kejadian ISPA pada Balita 

Penelitian ini menemukan adanya hubungan signifikan antara suhu dan kelembaban rumah yang 
tidak memenuhi syarat dengan kejadian ISPA pada balita (p = 0,000), menunjukkan bahwa mikroklimat 
hunian berperan penting terhadap kesehatan pernapasan anak (Waliyyuddin et al., 2024). Kondisi 
kelembaban tinggi menciptakan lingkungan yang mendukung pertumbuhan mikroorganisme patogen 
seperti jamur, bakteri, dan virus. Secara biologis, kelembaban berlebih meningkatkan konsentrasi spora 
jamur dan alergen di udara, yang dapat memicu peradangan saluran napas. Sementara itu, suhu yang 
terlalu rendah atau tinggi dapat mengganggu fungsi silia epitel respiratori dan menurunkan pertahanan 
imun lokal, membuat mukosa lebih rentan terhadap infeksi (Laila et al., 2023). 

Temuan ini mengimplikasikan perlunya intervensi lingkungan di tingkat rumah tangga dan 
komunitas. Bagi Puskesmas, strategi yang dapat diterapkan meliputi edukasi keluarga tentang 
pengaturan suhu dan kelembaban optimal, pentingnya ventilasi alami, serta pencegahan kelembaban 
berlebih untuk mengurangi risiko pertumbuhan jamur. Pembuat kebijakan daerah dapat 
mempertimbangkan regulasi rumah sehat yang mencakup standar suhu dan kelembaban, serta 
pengawasan penggunaan insektisida di dalam rumah yang dapat memperburuk kualitas udara. Ke 
depan, penelitian disarankan menggunakan pemantauan suhu dan kelembaban secara kontinu dengan 
sensor, serta melakukan analisis mikrobiologis udara untuk memverifikasi keberadaan patogen 
penyebab ISPA.  

Hubungan kepadatan hunian rumah dengan kejadian ISPA pada Balita 

Penelitian ini menunjukkan adanya hubungan signifikan antara kepadatan hunian rumah dan 
kejadian ISPA pada balita (p = 0,000), dengan risiko lebih tinggi pada rumah yang melebihi ambang 
batas jumlah penghuni per luas ruangan. Secara biologis, kepadatan hunian memfasilitasi penularan 
patogen saluran pernapasan melalui droplet, aerosol, dan kontak langsung, terutama pada anak yang 
belum memiliki perilaku higienis optimal. WHO menegaskan bahwa hunian padat membatasi sirkulasi 
udara bersih, meningkatkan akumulasi polutan mikrobiologis, dan memperpanjang waktu paparan 
terhadap sumber infeksi (Badriya et al., 2023). 

Sejalan dengan penelitian sebelumnya, rumah padat penghuni konsisten dikaitkan dengan 
prevalensi ISPA yang lebih tinggi, baik di wilayah perkotaan maupun pedesaan. Namun, efek ini dapat 
berkurang pada hunian dengan ventilasi mekanis yang memadai (Badriya et al., 2023 ; Waliyyuddin et 
al., 2024). Di daerah pedesaan seperti Kabupaten Kerinci, ventilasi alami lebih dominan sehingga 
interaksi antara kepadatan hunian dan kualitas ventilasi menjadi faktor penting yang perlu diteliti lebih 
lanjut. 

Puskesmas perlu melakukan edukasi keluarga mengenai batas ideal jumlah penghuni per ruang 
tidur, pentingnya sirkulasi udara, dan penataan ruang untuk meminimalkan kontak erat. Pada tingkat 
kebijakan, pemerintah daerah dapat mengintegrasikan indikator kepadatan hunian ke dalam program 
rumah sehat, menetapkan regulasi perumahan yang memperhatikan distribusi ruang, dan memberikan 
insentif renovasi rumah untuk mengurangi kepadatan. Keterbatasan studi ini adalah perhitungan 
kepadatan hanya berdasarkan rasio jumlah penghuni terhadap luas rumah, tanpa mempertimbangkan 
perilaku penggunaan ruang atau durasi tinggal, yang berpotensi menimbulkan residual confounding 
(Dondo et al., 2023). Penelitian selanjutnya disarankan menggunakan pendekatan kombinasi kuantitatif 
dan kualitatif untuk mengukur kepadatan hunian secara lebih komprehensif. 

Hubungan penggunaan anti-nyamuk bakar dengan kejadian ISPA pada Balita 

Hasil analisis menunjukkan hubungan signifikan antara penggunaan obat nyamuk bakar dan 
kejadian ISPA pada balita (p = 0,000). Secara statistik, balita yang terpapar asap obat nyamuk bakar 
memiliki risiko ISPA lebih tinggi dibandingkan yang tidak terpapar. Temuan ini sejalan dengan bukti 
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ilmiah bahwa asap obat nyamuk bakar mengandung partikel halus (PM₂.₅), karbon monoksida (CO), 
dan senyawa organik volatil (VOC) yang berpotensi menimbulkan gangguan pernapasan (Lee et al., 
2023 ; Lewis et al., 2023). 

Secara mekanistik, paparan PM₂.₅ dari pembakaran obat nyamuk dapat mengendap di saluran 
pernapasan distal, memicu respons inflamasi melalui aktivasi makrofag dan pelepasan mediator 
proinflamasi. Partikel ini juga dapat mengganggu mucociliary clearance proses pertahanan utama saluran 
napas yang menyebabkan penumpukan patogen dan memperburuk gejala ISPA. CO dan VOC turut 
berperan dalam iritasi epitel saluran napas serta menurunkan fungsi paru. Kondisi ini menjadi lebih 
berisiko pada anak-anak, yang saluran pernapasannya masih dalam tahap perkembangan. 

Mengingat risiko tersebut, penggunaan obat nyamuk bakar di ruang tertutup sebaiknya dihindari. 
Alternatif yang lebih aman meliputi kelambu, losion anti-nyamuk, atau perangkat elektrik non-asap 
(Lewis et al., 2023 ; (Pontifes et al., 2024). Penelitian sebelumnya juga menekankan bahwa pengendalian 
vektor perlu mempertimbangkan dampak polusi udara dalam ruangan terhadap kesehatan anak (Lee et 
al., 2023). 

Dari perspektif kebijakan, temuan ini mengindikasikan perlunya intervensi berbasis lingkungan 
dan regulasi. Puskesmas dapat mengintegrasikan edukasi keluarga tentang risiko obat nyamuk bakar ke 
dalam program kesehatan ibu dan anak, serta memberikan demonstrasi penggunaan metode 
pengendalian nyamuk yang aman. Pemerintah daerah dapat mempertimbangkan peraturan yang 
membatasi penggunaan insektisida berbasis pembakaran di pemukiman padat, disertai subsidi atau 
distribusi perangkat pengusir nyamuk ramah lingkungan. 

Keterbatasan penelitian ini meliputi belum diperhitungkannya durasi dan intensitas penggunaan 
obat nyamuk bakar, serta faktor mitigasi seperti ventilasi ruangan. Penelitian lanjutan dengan 
pengukuran paparan yang lebih presisi dan desain kohort atau eksperimental diperlukan untuk menilai 
hubungan kausal antara paparan dan kejadian ISPA. 

Hubungan perilaku merokok dengan kejadian ISPA pada Balita 

Hasil penelitian menunjukkan hubungan signifikan antara perilaku merokok di dalam rumah dan 
peningkatan kejadian ISPA pada balita (p = 0,000). Balita yang tinggal di rumah dengan anggota 
keluarga yang merokok memiliki risiko lebih tinggi mengalami ISPA dibandingkan yang tidak terpapar 
asap rokok, selaras dengan temuan penelitian sebelumnya (Arifah et al., 2024). Penelitian lain 
menjelaskan bahwa semakin banyak keluarga yang mempunyai kebiasaan merokok di dalam rumah 
maka semakin besar risiko balita terkena ISPA (Taamu, 2014). 

Secara biologis, asap rokok mengandung lebih dari 4.000 senyawa kimia berbahaya, termasuk 
tar, nikotin, CO, dan partikel halus (PM₂.₅) yang dapat menembus hingga ke alveoli. Partikel PM₂.₅ 
memicu inflamasi saluran napas melalui aktivasi sel imun, pelepasan sitokin proinflamasi, dan stres 
oksidatif. Paparan asap rokok juga mengganggu mucociliary clearance, yaitu mekanisme pertahanan 
utama saluran napas untuk membersihkan patogen dan partikel asing. Gangguan ini menyebabkan 
akumulasi mikroorganisme dan meningkatkan kerentanan terhadap infeksi saluran pernapasan, 
termasuk ISPA (Juniantari et al., 2023). Kerentanan ini lebih tinggi pada anak-anak karena frekuensi 
napas yang lebih cepat dan sistem respirasi yang belum matang. Studi Berahmana (2023) menegaskan 
bahwa risiko ISPA meningkat signifikan pada balita yang terpapar asap rokok secara rutin, terutama di 
ruang tertutup dengan ventilasi buruk. Faktor lingkungan mikro ini berperan besar dalam menentukan 
kesehatan pernapasan anak (Batubara et al., 2023). 

Perlunya langkah preventif yang terintegrasi. Pada tingkat layanan primer, Puskesmas dapat 
menginisiasi program edukasi keluarga mengenai bahaya merokok di rumah, dengan penyuluhan 
langsung kepada orang tua atau pengasuh. Pemerintah daerah dapat memperkuat penerapan dan 
pengawasan Kawasan Tanpa Rokok (KTR) di lingkungan perumahan, sekolah, dan fasilitas umum. 
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Selain itu, intervensi berbasis komunitas seperti kampanye "Rumah Bebas Asap Rokok" dan perbaikan 
ventilasi rumah tangga perlu digalakkan. Hasil ini menegaskan bahwa perilaku merokok di dalam rumah 
adalah faktor risiko yang dapat dikendalikan. Dengan kombinasi edukasi, regulasi, dan perbaikan 
lingkungan, angka kejadian ISPA pada balita dapat ditekan secara berkelanjutan. 

Pengaruh kondisi fisik rumah dan perilaku keluarga terhadap kejadian ISPA pada Balita 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa baik kondisi fisik rumah (ventilasi, suhu–kelembapan, 
kepadatan hunian) maupun perilaku keluarga (penggunaan obat nyamuk bakar, merokok di dalam 
rumah) memiliki hubungan signifikan dengan kejadian ISPA pada balita. Analisis bivariat 
memperlihatkan bahwa semua variabel memiliki hubungan bermakna, sedangkan analisis multivariat 
menunjukkan variabel dominan yang tetap signifikan setelah dikontrol bersama adalah penggunaan 
obat nyamuk bakar (OR = 6,348; p = 0,000) dan perilaku merokok di dalam rumah (OR = 4,012; p < 
0,05). Temuan ini menegaskan bahwa faktor perilaku memiliki kontribusi independen terhadap risiko 
ISPA, terlepas dari kondisi ventilasi dan faktor lingkungan lainnya. 

Penggunaan obat nyamuk bakar terbukti sebagai faktor risiko paling dominan. Asap dari 
pembakaran mengandung partikel halus (PM2.5) dan senyawa toksik seperti karbon monoksida serta 
formaldehida (Kambara et al., 2025 ; Le et al., 2024). Partikel PM2.5 dapat masuk jauh hingga ke 
bronkiolus terminal dan alveoli, memicu respons inflamasi pada epitel saluran napas, meningkatkan 
produksi sitokin proinflamasi, serta mengganggu pertahanan mukosilier. Mekanisme ini berujung pada 
penurunan kemampuan pembersihan partikel asing dan mempermudah invasi patogen saluran 
pernapasan. 

Perilaku merokok di dalam rumah juga berperan signifikan terhadap kejadian ISPA. Paparan 
asap rokok diketahui merusak fungsi mukosilier melalui paralisis silia akibat nikotin dan tar, serta 
meningkatkan permeabilitas epitel saluran napas. Selain itu, kandungan karbon monoksida 
menurunkan kapasitas pengangkutan oksigen, sementara radikal bebas dalam asap rokok 
menyebabkan stres oksidatif yang melemahkan imunitas lokal (Rizaldi, 2023). Kondisi ini 
memperbesar kerentanan balita terhadap infeksi, terutama dalam rumah dengan ventilasi terbatas 
(Lutpiatina et al., 2022). 

Kondisi fisik rumah juga memberikan efek protektif yang bermakna. Ventilasi memenuhi syarat 
(OR = 0,373), suhu dan kelembapan optimal (OR = 0,364), serta kepadatan hunian rendah (OR = 
0,222) terbukti menurunkan risiko ISPA secara signifikan. Ventilasi yang baik mendukung pertukaran 
udara, mengurangi akumulasi polutan, dan menghambat penyebaran droplet (Hu et al., 2020). Suhu 
dan kelembapan ideal menghambat kelangsungan hidup patogen pernapasan, sementara kepadatan 
hunian rendah menekan risiko transmisi langsung antarindividu. Namun, perlu dicatat bahwa ventilasi 
yang memenuhi syarat secara struktural belum tentu menjamin kualitas udara yang optimal, terutama 
di wilayah dengan polusi lingkungan tinggi (Murarkar et al., 2021). 

 

KESIMPULAN DAN SARAN 

Penelitian ini menunjukkan bahwa ventilasi yang kurang, suhu dan kelembapan yang tidak 
optimal, serta kepadatan hunian tinggi meningkatkan risiko ISPA pada balita. Perilaku merokok dalam 
rumah dan penggunaan obat nyamuk bakar masing-masing meningkatkan risiko 4,0 kali dan 6,3 kali. 
Temuan ini menegaskan pentingnya pencegahan ISPA melalui perbaikan kondisi rumah, pengendalian 
perilaku berisiko, serta edukasi dan pemberdayaan keluarga berbasis partisipasi masyarakat. Puskesmas 
dan lintas sektor perlu mengembangkan intervensi kontekstual, sedangkan penelitian selanjutnya 
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disarankan menggunakan desain longitudinal untuk mengkaji hubungan kausal dan efektivitas 
intervensi pencegahan ISPA di wilayah perdesaan. 

 

REKOMENDASI 

Direkomendasikan mengintegrasikan variabel confounding penting seperti status gizi balita (Z-
score), kelengkapan imunisasi dasar, tingkat pendidikan dan pengetahuan ibu tentang ISPA, serta status 
sosioekonomi keluarga melalui analisis multivariat yang lebih komprehensif. Tambahkan pengukuran 
objektif kualitas udara dalam ruangan menggunakan PM2.5 dan CO monitors, serta pemeriksaan 
mikrobiologis sampel udara untuk mengidentifikasi patogen spesifik.  
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