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ABSTRAK

Dipengaruhi oleh patogen penyebab, elemen lingkungan, dan fitur host, Infeksi
Saluran Pernapasan Akut (ISPA) adalah penyakit menular yang menyerang saluran
pernapasan atas atau bawah yang dapat menyebabkan infeksi sedang hingga berat
dan mematikan. Sekitar 17% dari semua kematian di antara anak-anak Indonesia
terkait dengan infeksi saluran pernapasan akut. Kualitas udara yang buruk baik di
dalam maupun di luar yang diakibatkan oleh sumber biologis, fisik, dan kimia yang
banyak di antaranya berkontribusi terhadap meningkatnya prevalensi ISPA. Banyak
elemen yang memengaruhi kualitas udara interior di rumah, termasuk desain
arsitektur, kepadatan penduduk, dan aktivitas di dalam ruangan termasuk pola
merokok. Dengan kejadian ISPA pada anak kecil di wilayah kerja Puskesmas
Bestari, penelitian ini berupaya untuk memastikan hubungan antara keadaan fisik
tempat tinggal dan kebiasaan merokok dalam keluarga. Pekerjaan ini menggunakan
pendekatan kasus-kontrol dan bersifat kuantitatif. Puskesmas Bestari, Medan
Petisah, dari April hingga Agustus 2024, melakukan penelitian ini Populasi
penelitian terdiri dari 974 ibu dengan anak kecil. Ada 60 orang di semua 30 sampel
kasus dan 30 sampel kontrol. Pengumpulan data dilakukan melalui wawancara,
observasi, dan kuesioner. Dengan menggunakan perangkat lunak SPSS, analisis data
meliputi analisis univariat khususnya analisis deskriptif dan analisis bivariat
menggunakan uji chi-square. Intinya, perilaku merokok dalam ruangan yang buruk
dan kondisi tempat tinggal yang tidak memadai meningkatkan risiko masalah
pernapasan pada anak-anak. Oleh karena itu, masyarakat diharapkan dapat
memantau kinerja ventilasi yang baik untuk menjaga suhu dan kelembaban ruangan,
serta mengatur jumlah penghuni dalam ruangan.

Kata kunci: Kondisi fisik rumah, Balita, Ibu, ISPA



THE RELATIONSHIP BETWEEN PHYSICAL CONDITIONS OF THE
HOUSE AND SMOKING HABITS IN THE HOUSE WITH THE INCIDENCE
OF ARI IN TODDLERS IN THE WORK AREA OF THE BESTARI MEDAN

PETISAH COMMUNITY HEALTH CENTER

SHOFIAH MUHABBAH HASIBUAN
NIM: 0801203161

ABSTRACT

Affected by the causative pathogen, environmental elements, and host features, Acute
Respiratory Infection (ARI) is an infectious illness attacking the upper or lower
respiratory tract that may produce moderate to severe and deadly infections. About
17% of all fatalities among Indonesian children are related to acute respiratory
infections. Poor air quality both inside and outside which results from biological,
physical, and chemical sources many of which contribute to the rising prevalence of
ARI. Many elements affect interior air quality in a home, including architectural
design, population density, and indoor activities including smoking patterns. With
the incidence of ARI in young children in the Bestari Health Center work area, this
research seeks to ascertain the association between the physical state of the dwelling
and smoking habit in the family. This work employs a case-control approach and is
quantitative. The Bestari Health Center, Medan Petisah, from April to August 2024,
did this research The research population consisted of 974 moms with young
children. There were 60 persons in all 30 case samples and 30 control samples. Data
gathering used via interviews, observations, and questionnaires. Using SPSS
software, data analysis included univariate analysis more especially, descriptive
analysis and bivariate analysis using the chi-square test. In essence, bad indoor
smoking behaviors and inadequate living circumstances raise children's risk of
respiratory problems. Consequently, individuals are anticipated to monitor the
appropriate working of ventilation to ensure the maintenance of temperature and
humidity, as well as to manage the number of occupants in the space.

Keywords: Physical condition of the house, Toddler, Mother, ISPA
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