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ABSTRAK 

Infeksi saluran pernafasan akut (ISPA) adalah infeksi saluran pernafasan 

akut yang menyerang tenggorokan, hidung dan paru-paru yang berlangsung 

kurang lebih 14 hari. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan 

lingkungan fisik rumah dengan kejadian ISPA pada lansia di wilayah kerja 

puskesman Marike kecamatan Kutambaru. Penelitian ini menggunakan metode 

Cross Sectional. Populasi pada penelitian ini adalah masyarakat khususnya lansia 

yang ada di wilayah kerja Puskesmas Marike Kecamatan Kutambaru. Sampel 

dalam penelitian ini sebanyak 66 responden yang di peroleh menggunakan teknik 

random sampling. Instrument yang digunakan adalah kuosioner dan lembar 

observasi/pengukuran. Analisis data menggunakan uji chi square dengan derajat 

kemaknaan (α = 0,5).  Hasil penelitian menunjukkan bahwa ada hubungan antara 

jendela/ventilasi dengan kejadian ISPA  (Pvalue sebesar 0.027), ada hubungan 

antara kebiasaan merokok dengan ISPA (Pvalue  sebesar 0.006), sedangkan pada 

plafon/langit-langit tidak ada hubungan dengan dengan ISPA (Pvalue 0,271), 

pada kondisi lantai tidak ada hubungan dengan ISPA (Pvalue sebesar 0.197). 

diharapkan kepada masyarakat untuk memperhatikan kondisi jendela/ventilasi 

apakah berfungsi dengan baik agar kelembapan udara dalam ruangan tetap terjaga 

dan mengurangi kebiasaan merokok di dalam rumah.  

Kata kunci : Lingkungan fisik rumah, Infeksi Saluran Pernafasan Akut (ISPA), 

Lansia  

 



 

 

THE RELATIONSHIP BETWEEN THE PHYSICAL ENVIRONMENT  

OF THE HOME AND THE INCIDENCE OF ACUTE RESPIRATORY  

INFECTION (ARI) IN ELDERLY IN PUSKESMAS  

WORK AREA  MARIKE, KUTAMBARU DISTRICT   

LANGKAT DISTRICT 

 

WINDA DAMAI YANTI 

NIM : 0801183411 

ABSTRACT 

Acute respiratory infection (ARI) is an acute respiratory infection that 

attacks the throat, nose and lungs which lasts approximately 14 days. This study 

aims to determine the relationship between the physical home environment and 

the incidence of ARI in the elderly in the working area of the Marike Health 

Center, Kutambaru District. This study uses the Cross Sectional method. The 

population in this study is the community, especially the elderly in the working 

area of the Marike Health Center, Kutambaru District. The sample in this study 

were 66 respondents who were obtained using a random sampling technique. The 

instruments used were questionnaires and observation/measurement sheets. Data 

analysis used the chi square test with a degree of significance (α = 0.5). The 

results showed that there was a relationship between windows/ventilation and the 

incidence of ARI (Pvalue of 0.027), there was a relationship between smoking 

habits and ARI (Pvalue of 0.006), while on the ceiling/ceiling there was no 

relationship with ARI (Pvalue 0.271). on floor conditions there is no relationship 

with ISPA (Pvalue of 0.197). It is expected that the public will pay attention to the 

condition of the windows/ventilation whether they function properly so that the 

humidity in the room is maintained and reduces smoking habits in the house. 

Keywords: Physical home environment, Acute Respiratory Infection (ARI), 

Elderly 
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