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ABSTRAK

ANALISIS FAKTOR RISIKO KEJADIAN ISPA PADA BAYI
USIA 6-12 BULAN DI PUSKESMAS KRAMAT JATI
JAKARTA TIMUR DKI JAKARTA

Melinda Farulianti Safitri, Andi Julia Rifiana, Susanti Widiastuti

Latar Belakang : Menurut WHO insiden kematian ISPA pada balita di negara
berkembang diperkirakan lebih dari 40 per 1000 kelahiran hidup. Berdasarkan hasil
Survei Kesehatan Indonesia (SKI) 2023, angka kejadian ISPA berdasarkan diagnosa
dan gejala pada semua umur di seluruh Indonesia menunjukan angka 23.5% dengan
persentase paling banyak dialami oleh kelompok usia 1-4 tahun sebesar 35,7%,
disusul oleh kelompok usia 5-14 tahun sebesar 28.6%, lalu kelompok usia < 1 tahun
sebesar 26.6%.

Tujuan : Untuk mengetahui hubungan ASI Eksklusif, status gizi, status imunisasi,
kepadatan hunian, ventilasi rumah, setta paparan asap rokok terhadap kejadian
ISPA pada bayi usia 6-12 bulan di Puskesmas Kramat Jati Jakarta Timur DKI
Jakarta.

Metode : Deskriptif korclasi dengan menggunakan pendekatan cross sectional.
Menggunakan metode purposive sampling dengan 110 responden.

Hasil Penelitian : Nilai p-value dan nilai Odd Ratio sebesar status gizi (p = 0,001,
OR=4,356), status imunisasi (p = 0,038, OR=2,593), pemberian ASI eksklusif (p =
0,039, OR=2,592), paparan asap rokok {(p = 0,046, OR=3,196), hunian yang padat
(p=10,002, OR =4,021).

Simpulan : Terdapat hubungan yang signifikan antara status gizi, status imunisasi,
pemberian ASI eksklusif] paparan asap rokok, hunian padat dengan kejadian ISPA
pada bayi usia 6 — 12 bulan di Puskesmas Kramat Jati.

Saran : Meningkatkan edukasi pada orang tua yang memiliki bayi dan balita
menganai pentingnya tindakan pencegahan ISPA ' yang dapat dilakukan,
menghindari faktor risiko ISPA, dan gejala ISPA

Kata Kunci : ISPA, bayi, ASF eksklusif, status gizi, status imunisasi, ventilasi
kepadatan hunian, paparan asap rokok.

Kepustakaan : 46 Kepustakaan (2015-2024)
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ABSTRACT

ANALYSIS OF FACTORS ASSOCIATED WITHACUTE
RESPIRATORYINFECTION IN INFANTS AGED 6-12 MONTHS
AT KRAMAT JATI PUBLIC HEALTH CENTER EAST JAKARTA

Melinda Farulianti Safitri, Andi Julia Rifiana, Susanti Widiastuti

Rackground : According to the WHO, the incidence of Acute respiratory infection (ARI)
deaths in children under five in developing countrics is estimated to be more than 40 per 1000
live births. Based on the results of the 2023 Indonesian Health Survey (1HS), the incidence of
ARI based on diagnoses and symptoms at all ages ghout Indonesia showed a rate of 23.5%
with the highest percentage experienced by the |4 year age group at 35.7%, followed by the
5-14 year age group at 28.6%, then the <1 year plt266%.

Aim : To identify the factors. assaciated with a rcspnruo:y / infection in baby aged 6-12
month at Kramat jati Public Health ‘Center in Fas
Methods : Descriptive correlation using a cross s
method with 110 respondents. |
Results : The p-value and Odd Ratio values we
immunization status (p = 0.038, OR = 2.593), exc
cigarette smoke exposure (p = 0.046, OR = 3.19
Conclusion: There is a significant relationship
exclusive breastfeeding, exposur to cigaretic sm
in infants aged 6-12 months at t Jati Publi /,w > \
Suggestion: Educate parents of infants and 1 about lhc impomnce/ of mcnlwe ¢ m
measures for ARI, avoiding risk f#ctors for ARI, and symptoms of AR, \ ¢ Z( I )

N

Ke)words : acute respiratory infection, mfam cxcluswe breasticeding, nutnnona! ;ﬁlm,
immunization status, occupancy deasity ventilation, smoking e
Bibliography : 46 references (2015-2024)
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