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ABSTRAK 

 

Name   : Wimaulidiara Dagufi 

NIM   : 70202009 

Study Program : Kedokteran 

Title   : Hubungan Perilaku Merokok Orang Tua Dengan ISPA  

                                      Pada Anak Di Puskesmas Sematang Borang 

 

ISPA adalah paparan asap rokok yang dapat memacu terjadinya infeksi saluran 

nafas akut. Setiap tahun ISPA pada anak  menjadi penyebab 4,1 juta kematian di 

dunia. Hal ini disebabkan karena ISPA akan menyerang host apabila ketahanan 

tubuhnya menurun, anak yang berusia dibawah 5 tahun merupakan salah satu 

kelompok yang memiliki sistem ketahanan tubuh yang masih rentan terhadap 

berbagai penyakit, (WHO menyatakan insidens ISPA di negara berkembang 

berkisar 15-20% pertahun pada anak balita. Penelitian ini bertujuan untuk 
mengetahui gambaran anak dengan perilaku merokok orang tua, untuk mengetahui 

gambaran anak dengan riwayat ISPA yang berobat, karakteristik perokok orang tua 

dan ISPA pada anak dan hubungan antara perilaku merokok orang tua dan ISPA 

pada anak di Puskesmas Sematang Borang Kota Palembang. Hasil penelitian 

menunjukan rerata usia anak balita yang datang ke Puskesmas sematang Borang 

palembang didominasi pada usia balita 3-5 Tahun dan sebagian besar berjenis 

kelamin perempuan. Rerata usia ibu yang datang ke Puskesmas Sematang Borang 

di dominasi oleh ibu yang berusia 21-35 Tahun dan juga sebagian besar merpakan 

ibu rumah tangga. Sedangkan usia ayah di domonasi pada usia 21-35 Tahun dan 

rata –rata berstatus wiraswasta. Berdasarkan distribusi balita yang menderita ISPA 

di Puskesmas Sematang Borang Kota Palembang berjumlah 33 balita dengan 

persentase 55% dan balita tidak menderita ISPA berjumlah 27 balita dengan 

pesentase 45%. Pada frekuensi perilaku morokok orang tua, perilaku merokok 

sedang yang mendominasi balita menderita ISPA dengan jumlah 19 balita 

persentase 57,5% dibandingkan dengan perilaku perokok sedang dan berat. 

Hubungan perilaku merokok orang tua dengan ISPA anak dapat disimpulkan bahwa 

dari perokok ringan, sedang dan berat di dapatkan nilai P value sebesar 0,017 < 

0,05. Terdapat hubungan antara perilaku merokok dengan kejadian ISPA pada anak 

di Puskesmas Sematang Borang Kota Palembang. 

 

Kata Kunci : Perilaku Perokok, Orang Tua, ISPA 
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ABSTRACT 

 

Name   : Wimaulidiara Dagufi 

NIM   : 70202009 

Study Program : Medical  

Title   : Relationship between parental smoking behavior and  

                                      ISPA For Children at the Sematang Community Health  

                                      Center Form 

ISPA is exposure to cigarette smoke which can trigger acute respiratory tract 

infections. Every year ARI in children causes 4.1 million deaths in the world. This 

is because ISPA will attack the host if the body's resistance decreases, children 

under 5 years of age are one group whose immune system is still vulnerable to 

various diseases (WHO states that the incidence of RTI in developing countries is 

around 15-20% per year in children under five. This study aims to find out the 

description of children with parental smoking behavior, to find out the description 

of children with a history of ARI who are seeking treatment, to understand the 

characteristics of parental smoking and ARI in children and to find out the 

relationship between parental smoking behavior and ARI in children in Sematang 

Borang Community Health Center, Palembang City. The results of the study 

showed that the average age of children under five who came to the Ematang 

Boarang Public Health Center, Palembang, was dominated by toddlers aged 3-5 

years and most of them were female. The average age of mothers who came to the 

Sematang Borang Community Health Center was dominated by mothers aged 21-

35 years old and most of them are housewives. Meanwhile, fathers are 

predominantly aged 21-35 years and on average have self-employed status. Based 

on the distribution of toddlers suffering from RTI at the Sematang Borang 

Community Health Center, Palembang City, there are 33 toddlers with (55%) and 

toddlers who do not suffer from RTI are 27 toddlers with (45%). In terms of the 

frequency of parental smoking behavior, moderate smoking behavior dominates 

toddlers suffering from RTI with a total of 19 toddlers with a percentage of (57.5%) 

compared to moderate and heavy smoking behavior. The relationship between 

parental smoking behavior and children's RTI can be concluded that light, moderate 

and heavy smokers get a P value of 0.017 <0.05. There is a relationship between 

smoking behavior and the incidence of RTI in children at the Sematang Borang 

Community Health Center, Palembang City. 

 

Keywords: Smoker Behavior, elderly person , respiratory tract infections. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar Belakang 

Infeksi saluran pernapasan akut merupakan penyakit saluran pernafasan  bagian atas 

maupun bawah, dimulai dari hidung hingga ke alveoli. ISPA dapat menular dan juga dapat 

menyebabkan berbagai macam penyakit dari tidak bergejala, infeksi ringan hingga infeksi 

berat yang menimbulkan penyakit parah hingga menyebabkan kematian, berbagai macam 

pathogen yang dapat menjadi penyebab terjadinya infeksi saluran pernafasan , yaitu faktor 

lingkungan, dan juga faktor pendukung lainnya. Infeksi saluran pernapasan akut 

merupakan satu diantara penyakit yang tinggi terjadi di Indonesia.ISPA (WHO, 2007). 

ISPA juga dapat menimbulkan berbagai gejala seperti batuk,pilek, dan demam. Beberapa 

penyakit ISPA diantara lain adalah sinusitis, influenza, laringitis, tonsilitis, faringitis, 

epiglotitis dan pneumoni (Mardiah, Mediawati and Setyorini, 2017). 

Salah satu faktor risiko ISPA adalah paparan asap rokok yang dapat memacu 

terjadinya infeksi saluran nafas akut . Rokok merupakan  olahan yang terbuat dari 

tembakau kering , rokok berbentuk seperti cerutu dan terbungkus. Sebagian besar rokok 

mengandung tembakau, tanaman nicotiana tabacum, nicotiana rustica dan spesies lainnya 

yang mengandung nikotin dan tar dengan atau tanpa bahan tambahan lainnya. Rokok dapat 

membahayakan kesehatan individu dan masyarakat dikarenakan terdapat zat adiktif yang 

dapat menyebabkan berbagai masalah Kesehatan dan perlu dilakukan berbagai 

pengamanan (H. Kurniasih, et al. 2016). Selain itu didalam rokok juga terdapat zat beracun 

yang dapat menyebabkan berbagai macam dampak buruk untuk kesehatan pemakainya 

atau orang disekitarnya, seperti pada anak anak yang rentan terhadap bahaya asap rokok, 

selain dapat membahayakan, paparan asap rokok juga dapat menyababkan anak yang 

memiliki daya tahan tubuh yang lemah juga berbagai macam penyakit seperti asma dan 

ispa (Jamal, Kumaladewi Hengky and Patintingan, 2022).  

Menurut Deborah et all (2010). Paparan asap rokok pasif menyebabkan terjadi 

gangguan dengan berbagai gejala pernapasan seperti batuk , sesak nafas dan mengi 

diantara anak-anak usia sekolah. Anak - anak yang terpapar asap rokok memiliki risiko 

yang lebih tinggi mengalami infeksi saluran pernafasan. Asap rokok dapat menyebabkan 

terjadinya pneumonia. Pneumonia adalah peradangan paru dimana asinus terisi dengan 
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cairan radang dengan atau tanpa disertai infiltrasi dari sel radang ke dalam dinding alveoli 

dan rongga interstisium yang ditandai dengan batuk disertai nafas cepat dan atau nafas 

sesak pada anak usia balita (Ridha, 2014; Pudiastuti, 2011).  

Perilaku merokok keluarga di dalam rumah menjadikan anak sebagai perokok pasif 

yang selalu terpapar asap rokok. Asap rokok dapat menyebabkan pasokan udara yang 

masuk dapat merusak sel saluran pernapasan maupun jaringan paru dan sistem imun pada 

saluran pernapasan sehingga memudahkan terjadinya infeksi. Infeksi ini disebabkan oleh 

virus, jamur, dan bakteri. Penyakit ISPA paling banyak ditemukan pada anak-anak. ISPA 

akan menyerang seseorang yang ketahanan tubuh (immunologi) menurun (Zara, 2021).  

Setiap tahun ISPA pada anak  menjadi penyebab 4,1 juta kematian di dunia (Zeru et 

al., 2020). Hal ini disebabkan karena ISPA akan menyerang host apabila ketahanan 

tubuhnya menurun, anak yang berusia dibawah 5 tahun merupakan salah satu kelompok 

yang memiliki sistem ketahanan tubuh yang masih rentan terhadap berbagai penyakit 

(Fitriani and Hansen, 2019). WHO menyatakan insidens ISPA di negara berkembang 

berkisar 15-20% pertahun pada anak balita (Triandriani and Hansen, 2019).  

Oleh karena itu, peneliti tertarik untuk melakukan penelitian mengenai “Hubungan 

Perilaku Merokok Orang tua Dengan ISPA Pada Anak di Puskesmas Sematang Borang” 

1.2 Rumusan Masalah 

Apakah ada hubungan antara perilaku merokok orang tua dan ISPA pada anak di 

Puskesmas Sematang Borang Kota Palembang? 

1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan antara perilaku merokok 

orang tua dan ISPA pada anak di Puskesmas Sematang Borang  Kota Palembang. 

1.3.2 Tujuan Khusus 

1. Untuk mengetahui gambaran anak dengan perilaku merokok orang tua di 

Puskesmas Sematang Borang Kota Palembang  

2. Untuk mengetahui gambaran anak dengan riwayat ISPA yang berobat di 

Puskesmas Sematang Borang Kota Palembang. 

3. Untuk mengetahui karakteristik perokok orang tua dan ISPA pada anak di 

Puskesmas Sematang Borang Kota Palembang 

4. Untuk mengetahui hubungan antara perilaku merokok orang tua dan ISPA  pada 

anak di Puskesmas Sematang Borang Kota Palembang. 
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1.4 Manfaat Penelitian 

1.4.1 Manfaat Teoritis 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menambah informasi ilmiah 

mengenai masalah yang berkaitan dengan hubungan antara perilaku merokok 

orang tua di Puskesmas Sematang Borang kota Palembang 

1.4.2 Manfaat Praktis 

1. Hasil penelitian ini diharapkan dapat menambah informasi, pengetahuan dan 

wawasan perilaku merokok orang tua dengan ISPA pada anak, sehingga dapat 

mencegah terjadinya ISPA pada anak. 

2. Hasil penelitian ini diharapkan mahasiswa dapat mengedukasi orang 

disekitarnya mengenai hubungan perilaku merokok dan penyakit ISPA pada 

anak 

3. Hasil penelitian ini diharapkan dapat dijadikan sebagai bahan rujukan untuk 

penelitian selanjutnya dan dapat bermanfaat bagi Fakultas Kedokteran 
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1.5 Keaslian Penelitian 

Tabel 1.1 Keaslian Penelitian 

Nama Judul Penelitian Desain 

penelitian 

Hasil 

Siprianus 

Salmon Seda 

, Bernadeta 

Trihandini 

, Luckyta Ibna 

Permana 

(2021) 

 

Hubungan Perilaku 

Merokok Orang Terdekat 
Dengan Kejadian ISPA 

Pada Balita Yang 

Berobat di Puskesmas 
Cempaka BanjarMasin 

 

Cross 

sectional 

Terdapat  hubungan perilaku 

merokok orang terdekat 

dengan kejadian ISPA pada 

balita yang 

berobat di Puskesmas 

Cempaka Banjarmasin dengan 

nilai p-value 0,004. 

Tsaqif 

Novindra Putra, 

Putri Erlyn, 

Wieke 

Anggraini 

(2023) 

 

Hubungan Perilaku 

Merokok Orang Tua 

Dengan Kejadian ISPA 

Pada Balita do BP 

Azzahra 

 

Cross 

sectional 

Penelitian ini menunjukkan 

bahwa  terdapat  hubungan  

yang  bermakna antara  

perilaku  merokok  orang  tua  

dan  kejadian  ISPA  pada  

anak  balita  di  BP Azzahra 

Palembang 
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Nia Aprilla, 

Emdas Yahya, 

Ririn (2019) 

Hubungan Antara 

Perilaku Merokok Pada 

Orang Tua Dengan 

Kejadian ISPA Pada 

Balita di Desa Pulau 

Jambu Wilayah Kerja 

Puskesmas Kuok Tahun 

2019 

Cross 

sectional 

 

Terdapat hubungan  Ada  

hubungan  antara  perilaku 

merokok  orang  tua  dengan  

kejadian  ISPA  pada balita  di  

desa  Pulau  Jambu  tahun  

2019  dengan  p value 0,001 
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