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PENDAHULUAN  
ISPA merupakan salah satu penyakit sepuluh 

besar penyakit di Indonesia yang sering 
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 Abstract 

Upper Respiratory Tract Infection (URTI) is a common disease among children under 
five years old. It acutely infects the upper respiratory tract and is mainly caused by viral 
or bacterial infections. URTI is typically characterized by symptoms such as runny nose 
with thickened nasal discharge, cough, fever, sneezing, and sore throat. URTI remains 
one of the leading causes of morbidity and mortality from infectious diseases worldwide. 
determine the association between age, sex, and nutritional status with the incidence of 
URTI among children under five years old at RSUD dr. Doris Sylvanus during the 
period 2023–2024. This study employed an analytical observational design with a 
retrospective case-control approach. Data were obtained from medical records of under-
five patients diagnosed with URTI and non-URTI. Variables analyzed included age, 
sex, and nutritional status. Univariate and bivariate analyses were performed using the 
chi-square test. The results showed a significant association between age and the 
incidence of URTI among children under five years old (p = 0.039). There was no 
significant association between sex and the incidence of URTI (p = 0.0578). In contrast, 
nutritional status showed a significant association with the incidence of URTI (p = 
0.004). Age and nutritional status were significantly associated with the incidence of 
acute upper respiratory tract infection among children under five years old, while sex was 
not significantly associated. These findings indicate that age and nutritional status play 
an important role in the occurrence of URTI in children under five. 
Keywords: children under five, upper respiratory tract infection, age, sex, nutritional 
status 
Abstrak  

Infeksi Saluran Pernafasan Atas (ISPA) merupakan penyakit yang sering 
dialami oleh balita, menyerang dan menginfeksi pada saluran pernafasan atas 
secara akut yang disebabkan oleh virus maupun bakteri. ISPA di awali dengan 
gejala seperti pilek yang disertai sekret menjadi kental, batuk, demam, bersin-
bersin, dan sakit tenggorokan. ISPA merupakan penyebab tertinggi atas 
kejadian morbilitas dan mortalitas penyakit menular di dunia. Mengetahui 
hubungan antara usia, jenis kelamin, status gizi dengan kejadian ISPA pada 
balita di RSUD dr. Doris Sylvanus Tahun 2023 – 2024. Observasional analitik 
dengan pendekatan rektrospektif secara case- control, data diambil dari rekam 
medis pasien balita dengan ISPA dan Non – ISPA, berdasarkan usia, jenis 
kelamin, dan status gizi. Uji analisis secara univariat dan bivariat menggunakan 
uji chi-square. Hasil menunjukkan bahwa terdapat terdapat hubungan signifikan 
antara usia dengan kejadian ISPA pada balita dengan nilai p = 0,039, dan 
hubungan antara jenis kelamin dengan kejadian ISPA pada balita menunjukkan 
tidak ada hubungan signifikan dengan nilai p = 0,0578, adapun hubungan 
antara status gizi dengan kejadian ISPA pada balita menunjukkan adanya 
hubungan signifikan dengan nilai p = 0,004. Berdasarkan hasil penelitian, 
terdapat hubungan yang signifikan antara usia dan status gizi dengan kejadian 
infeksi saluran pernapasan atas (ISPA) Sementara itu, jenis kelamin tidak 
menunjukkan hubungan yang signifikan dengan kejadian ISPA. Hasil 
penelitian ini menunjukkan bahwa usia dan status gizi merupakan faktor yang 
berperan dalam kejadian ISPA pada balita. 
Kata Kunci : balita, ISPA, usia, jenis kelamin, status gizi 
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menyerang anak-anak. Berdasarkan Survei 

Kesehatan Indonesia 2023, prevalensi ISPA pada 

usia balita di Indonesia adalah 86.364 kasus, dan 

tersebar di berbagai wilayah, dengan kasus 

terbanyak berasal dari Provinsi Jawa Barat 

dengan jumlah 15.291 kasus, Jawa Timur 11.052 

kasus, dan Jawa Tengah 10.716 kasus, dimana 

mayoritas kasus berasal dari pulau Jawa.5 

Demikian juga pulau kalimantan, terkhususnya 

Kalimantan Tengah yang merupakan provinsi 

terbesar di pulau Kalimantan, angka kejadian 

ISPA di provinsi tersebut tercatat 11.334 

kasus. Secara anatomi, saluran pernafasan atas 

terdiri dari rongga hidung, sinus, faring 

(Nasofaring, Orofaring, dan Laringofaring), 

tonsil dan laring.9,10 ISPA adalah suatu infeksi 

pada saluran pernafasan atas yang disebabkan 

oleh masuknya mikroorganisme (bakteri dan 

virus) kedalam organ pernafasan yang 

berlangsung selama 14 hari, dan ISPA 

merupakan penyakit yang sering terjadi pada 

anak-anak khususnya di usia balita.11 ISPA di 

awali dengan gejala seperti pilek yang disertai 

sekret menjadi kental, batuk, demam, bersin-

bersin, sakit tenggorokan, dan sakit kepala. 

Banyak orang tua yang sering mengabaikan 

gejala tersebut, sementara patogen (Bakteri dan 

Virus) dengan cepat berkembang di dalam 

saluran pernafasan sehingga akhirnya 

menyebabkan infeksi.12 Umumnya balita sangat 

rentan untuk mengalami ISPA di karenakan 

sistem imun pada usia tersebut belum mature, 

sehingga tubuh mereka sulit untuk melawan 

infeksi bakteri maupun infeksi virus penyebab 

ISPA.13  

Faktor-faktor yang mempengaruhi 

kejadian ISPA pada balita dipengaruhi oleh tiga 

faktor utama, yaitu : Faktor Host (Penjamu), usia, 

jenis kelamin anak balita, status imunisasi, status 

gizi. Faktor Environment (Lingkungan), keadaan 

geografis, dan keadaan perumahan (ventilasi), 

dan Faktor Agent (Penyebab Penyakit), virus, 

bakteri, dan jamur.14 Hal ini sesuai dengan 

penelitian yang di lakukan oleh Harto T,15 

menunjukkan bahwa terdapat hubungan antara 

kondisi ventilasi dan kepadatan hunian. 

Demikian juga dengan hasil penelitian yang 

dilakukan oleh Haryanti F et al,16 mengatakan 

terdapat hubungan antara status imunisasi dan 

pemberian ASI eksklusif. Berbeda perihal 

dengan studi yang di lakukan oleh Prihandani O 

et al,17 menunjukkan bahwa terdapat hubungan 

antara pola pengasuhan dan sikap orang tua 

dengan kejadian ISPA pada balita.Berdasarkan 

latar belakang di atas, terlihat bahwa ISPA 

merupakan salah satu masalah kesehatan yang 

penting untuk diperhatikan, terkhususnya pada 

anak usia balita. Teori yang menunjukan 

terdapat hubungan antara usia, jenis kelamin, 

dan status gizi terhadap kejadian ISPA, dan di 

sertai ketidakadaan penelitian terdahulu yang 

pernah di lakukan sebelumnya. Sehingga menjadi 

dasar ketertarikan untuk melakukan penelitian 

terkait hubungan antara usia, jenis kelamin, 

status gizi dengan kejadian ISPA di RSUD dr. 

Doris Sylvanus periode 2023 – 2024 

 

METODE  

Alat yang digunakan pada penelitian ini 

adalah laptop, alat tulis, dan telpon penelitian 

berlangsung, dan melakukan perhitungan status 

gizi berdasarkan tb dan bb pasien jika pada 

rekam medis tidak tercantum status gizi pasien 

berdasarkan z- score. Bahan yang digunakan 

dalam penelitian ini adalah data sekunder 

berupa rekam medik pada pasien infeksi saluran 

pernafasan atas. Penelitian ini merupakan 

penelitian Observasional Analitik dengan 

menggunakan pendekatan case control, di mana 

data pasien balita dengan ISPA dikumpulkan 

dari rekam medis periode 2023 - 2024 secara 

retrospektif. Sampel yang digunakan pada 

penelitian ini adalah seluruh pasien balita 

dengan usia 0 – 59 bulan yang terdiagnosis infeksi 

saluran pernafasan atas yang di dasari dengan 

kriteria inklusi di RSUD RSUD dr. Doris 

Sylvanus Kota Palangka Raya periode 2023 – 

2024. 

Tabel 1. Distribusi Karakteristik Responden 
Berdasarkan Usia 

Distribusi   
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Karakterisiti
k Responden 
Berdasarkan 
Usia 

Frekuensi (n) Persentas
e (%) 

 ISPA Non - ISPA  

0 – 11 bulan 27 15 19.8% 

12 – 59 bulan 79 81 80.2% 

Total 212 100% 

 

Tabel 2. Distribusi Karakteristik Responden 

Berdasarkan Jenis Kelamin 

Distribusi 

Karakterisiti

k Responden 

Berdasarkan 

Frekuensi (n) Persentas

e (%) 

Jenis Kelamin ISPA Non - ISPA  

Laki-laki 59 63 57.5% 

Perempuan 47 43 42.5% 

Total 212 100% 

Tabel 3. Distribusi Karakteristik Responden 

Berdasarkan Status Gizi 

Distribusi 

Karakteristik 

Responden 

Berdasarkan 

Frekuensi (n) Persen

tase % 

Status Gizi ISPA Non -ISPA  

Gizi Tidak Baik 41 22 29.7% 

Gizi Baik 65 84 70.3% 

Total 212 100% 

Tabel 4. Distribusi Karakteristik Responden 

Berdasarkan Kejadian ISPA Berdasarkan ICD-10 

Distribusi 

Karakteristik 

Responden 

Berdasarkan 

Kejadian 

ISPA 

 

Frekuensi (n) 

 

Persentase (%) 

ISPA   

J00 - 

Nasofaringitis 

59 27.8% 

(Common Cold) 

J02 – Faringitis 
Akut 

4 1.9% 

J02.9 : Faringitis 

Akut, 

6 2.8% 

tidak spesifik 

J03 - Tonsilitis 
Akut 

4 1.9% 

J03.9 : Tonsilitis 

Akut, 

4 1.9% 

tidak spesifik 

J04.2 : 

Laringotrakeitis 

1 0.5% 

Akut 

J06.0 : 

Laringofaringitis 

9 4.2% 

Akut 

J06.9 : ISPA 

bagian atas, 

19 9.0% 

tidak spesifik 
Non - ISPA 

L30.9 : Dermatitis, 

tidak 

 

2 

 

0.9% 

spesifik / 
unspecified 
dermatitis 

L20.8 : 

Atypical/other 

 

2 

 

0.9% 

atopic dermatitis   

L20.9 : Atopic 

dermatitis, 

2 0.9% 

unspecified 

T78.3 : 

Angioedema 

 
1 

 
0.5% 

T78.4 : Alergi, 

tidak spesifik / 

unspecified allergy 

K59.0 : Konstipasi 

2 
 
 
4 

0.9% 
 
 
1.9% 

R11 - Mual / 

nausea 

4 1.9% 

N39.0 : Infeksi 

saluran 

4 1.9% 

kemih (ISK) / UTI 

N39.9 : Gangguan 

saluran 

 
1 

 
0.5% 

kemih, tidak 

spesifik G40 - 

Epilepsi 

 
8 

 
3.8% 

B01 - Cacar air 

(Varicella) 

1 0.5% 

D64.9 : Anemia, 

tidak 

11 5.2% 

spesifik 

H61.1 : 

Serumen/ear wax 

 
5 

 
2.4% 

impaksi 

G80 - Cerebral 

palsy 

 
11 

 
5.2% 

J45 - Asma 1 0.5% 

L22 - Dermatitis 

popok / 

1 0.5% 

diaper dermatitis 

L01 - Impetigo 

 
1 

 
0.5% 

B86 - Skabies 5 2.4% 

F84.0 : Autistic 20 9.4% 
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disorder / 

Autism klasik 

F84.1 : Atypical 

autism / 

 
1 

 
0.5% 

Atypical pervasive 

developmental 

disorder 

H66.0 : Otitis 

media akut 

 
 
1 

 
 
0.5% 

purulen 

A90 - Demam 

dengue 

 
3 

 
1.4% 

(tanpa tanda 

bahaya) F90 - 

Attention-Deficit 

 
5 

 
2.4% 

Hyperactivity 

Disorder 

(ADHD) 

F81.1 : Gangguan 

 
 
7 

 
 
3.3% 

membaca / Dyslexia   

Total 212 100 % 

Tabel 5. Distribusi Karakteristik Responden 

Berdasarkan Kejadian ISPA Berdasarkan Poli 

Poli  Frekuensi (n) Persentase (%) 

Anak  211 95.0 

% 

THT-KL  1 0.5 

% 

 Total 212 100% 

 
PEMBAHASAN DAN HASIL 

Berdasarkan tabel 1 gambaran 

hasil dari distribusi karakteristik 

responden berdasarkan usia balita, yang 

terbagi kelompok usia 0 – 11 bulan dan 12 

- 59 bulan. Hasil distribusi responden tabel 

tersebut menunjukkan sebagian besar 

balita berada pada kelompok 12 - 59 

bulan, baik kelompok ISPA dan Non-

ISPA. Temuan ini menunjukkan bahwa 

mayoritas balita yang berkunjung 

pelayanan rawat jalan dengan usia 12 – 59 

bulan. 

Berdasarkan tabel 3 gambaran 

hasil dari distribusi karakteristik 

responden berdasarkan status gizi balita, 

yang terbagi kelompok gizi baik dan gizi 

tidak baik. Hasil distribusi responden 

tabel tersebut menunjukkan sebagian 

besar balita berada pada kelompok gizi 

baik, baik kelompok ISPA dan Non-ISPA. 

Penelitian ini menunjukkan bahwa hasil 

uji statistik chi-square menunjukkan p-

value = 0.039 ( < 0.05), yang artinya 

terdapat hubungan signifikan antara usia 

terhadap kejadian ISPA pada balita. Dan 

selain itu, nilai odds ratio (OR 

= 2.073 ) dengan confidence level 95% 

sebesar 1.030 – 4.173, kedua interval 

melintasi angka 1, sehingga 

mengindikasikan tingginya risiko usia 

yang lebih muda dari kelompok usia yang 

lebih tua. Hal ini selaras dengan penelitian 

yang dilakukan oleh Rafifah F, et al,65 

menyatakan terdapat hubungan 

signifikan antara usia dengan kejadian 

ISPA pada balita di di RSIA Ananda, RSIA 

Khadijah, and RSUD Haji di kota 

Makassar tahun 2025. Rumah Sakit 

Pertamedika Ummi Rosnati tahun 2024. 

Namun studi lain menunjukkan bahwa 

tidak ada hubungan signifikan antara usia 

terhadap kejadian ISPA pada balita di 

Rumah Sakit Pertamedika Ummi Rosnati 

tahun 2024.66 Penelitian ini menunjukkan 

bahwa hasil dari uji statistik chi-square 

menunjukkan p-value = 0.578 (> 0.05), yang 

artinya tidak ada hubungan signifikan 

antara jenis kelamin terhadap kejadian 

ISPA pada balita. Dan selain itu, nilai odds 

ratio (OR = 0.857) dengan interval dari 

confidence level 95% sebesar 0.497 – 1.478 

dan salah satu kelompok melintasi angka 

1, sehingga mengindikasikan tidak adanya 

kecenderungan risiko lebih lebih tinggi 

dari salah satu jenis kelamin. Penelitian ini 

menunjukkan hasil bahwa terdapat 

hubungan yang signifikan antara status 

gizi terhadap kejadian ISPA pada balita, hal 

ini dibuktikan dengan hasil uji statistik chi-

square yang menunjukkan p-value = 0.004 

(< 0.05). Disertai dengan OR = 2.408 

artinya bahwa status gizi tidak baik 

memiliki 2.408 kali berisiko untuk 

mengalami kejadian ISPA. 
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