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ABSTRAK 

 

Salah satu penyakit berbasis lingkungan yang masih menjadi masalah kesehatan 

masyarakat dunia adalah pneumonia. Menurut Riset Kesehatan Dasar tahun 2018, 

prevalensi pneumonia pada anak mengalami kenaikan sebesar 0,2% dari tahun 

2013 yaitu sebanyak 1,8% menjadi 2%. Mengetahui faktor risiko yang 

berhubungan dengan kejadian pneumonia pada balita di Indonesia, merupakan 

tujuan dari studi ini. Pendekatan penelitian kuantitatif dengan memanfaatkan 

desain cross-sectional digunakan peneliti dalam melakukan studi ini. Pada studi 

ini data sekunder yang dianalisis ialah data Riskesdas tahun 2018. Kuesioner 

Riskesdas tahun 2018 digunakan peneliti sebagai instrumen pada studi tersebut. 

Hasil bivariat pada studi ini mengungkapkan, terdapat hubungan antara 

pneumonia pada balita dengan pemberian vitamin A (PR = 0,429. p value 0,035), 

kondisi jendela kamar tidur (PR = 4,625, p < 0,000), ventilasi kamar tidur utama 

(PR = 2,871, p value 0,001), ventilasi dapur (PR = 5,198, p value 0,000), ventilasi 

ruang keluarga (PR = 2,939, p value 0,000), pencahayaan dapur (PR = 0,997, p 

value 0,000), pencahayaan ruang keluarga (PR = 5,550, p value 0,000), serta 

penggunaan obat nyamuk (PR = 0,490, p value 0,045). Adapun semua variabel 

berhubungan secara signifikan dengan kejadian Pneumonia pada balita di 

Indonesia, berdasarkan hasil studi yang telah dilakukan oleh peneliti. 

Kata kunci: Faktor Risiko, Pneumonia, Balita, Kondisi Jendela, Ventilasi, 

Pencahayaan 
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ABSTRACT 

 

One of the environmental-based diseases that is still a global public health 

problem is pneumonia. According to the 2018 Basic Health Research, the 

prevalence of pneumonia in children increased by 0.2% from 2013 which was 

1.8% to 2%. Knowing the risk factors associated with the incidence of pneumonia 

in children under five in Indonesia is the aim of this study. A quantitative research 

approach by utilizing a cross-sectional design is used by researchers in conducting 

this study. In this study, the secondary data analyzed is the 2018 Riskesdas data. 

The 2018 Riskesdas questionnaire was used by researchers as an instrument in the 

study. The bivariate results in this study revealed that there was a relationship 

between pneumonia in toddlers and the administration of vitamin A (PR = 0.429. 

p value 0.035), bedroom window conditions (PR = 4.625, p < 0.000), ventilation 

of the master bedroom (PR = 2.871, p value 0.001), kitchen ventilation (PR = 

5.198, p value 0.000), living room ventilation (PR = 2.939, p value 0.000), kitchen 

lighting (PR = 0.997, p value 0.000), living room lighting (PR = 5.550, p value 

0.000), and use of insect repellent (PR = 0.490, p value 0.045). All variables are 

significantly related to the incidence of pneumonia in children under five in 

Indonesia, based on the results of studies conducted by researchers. 

Keywords: Risk Factors, Pneumonia, infants under five years old, Window 

Conditions, Ventilation, Lighting 
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