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ABSTRAK

.Dewi Febri Andriani 032019058

.Gambaran pengetahuan dan sikap ibu tentang cara pencegahan penyakit ISP
,pada anak di Klinik Romana Tanjung Anom Tahun 2024

>

iProdi S1 Keperawatan 2024

iKata kunci  : Pengetahuan, Sikap, Cara pecegahan ISPA

(xviii + 78 + Lampiran)

Pengetahuan merupakan apa yang diketahui seseorang menurut
pengalaman yang dimilikinya. Ibu yang berpengatahuan  baik seringkali:
imempunyai perilaku yang lebih baik. Sikap merupakan kondisi ketika saraf dan:
'p5|kolog|s berasal dari kesiapan seseorang, yang disusun berdasarkan pengalaman:
iyang memberi pengaruh dinamik pada seseorang dalam merespons pada seluruh
.objek maupun suasana disekitarnya. Sikap yang dimiliki seseorang akan berefek:
pada perilaku dalam hal kesehatannya. Komponen terpenting dalam menanamkan:
kebiasaan yang baik untuk kesehatan anak yaitu sikap dan pengetahuan |bu.
'mengenal gangguan maupun pengendalian ISPA. Pengetahuan dan sikap yang
akan dilakukan oleh seseorang menjadi salah satu faktor yang akan memudahkan
.|nd|V|du atau masyarakat dalam bertindak terutama dalam pencegahan ISPA.!
'Upaya yang dilakukan untuk mencegah terjadinya ISPA yaitu memberikan:
imunisasi lengkap pada anak, menghindari asap, debu dan bahan lain yang:
imengganggu pernapasan, keadaan rumah harus mendapatkan udara bersih dan'
sinar matahari yang cukup serta memiliki lubang angin dan jendela, menjaga:
keadaan gizi agar tetap baik. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui gambaran:
pengetahuan dan sikap ibu tentang cara pencegahan penyakit ISPA pada anak di
KKlinik Romana Tanjung Anom Tahun 2024. Jenis rancangan penelitian yang;
'dlgunakan adalah deskriptif dengan pengambilan sampel menggunakan non
probability sampling dengan memakai metode purposive sampling sebanyak 109!
responden. Instrumen yang digunakan kuesioner. Berdasarkan hasil penelitian:
'dldapatkan pengetahuan ibu tentang cara pencegahan ISPA menunjukkan 96 3%
'memiliki pengetahuan baik dan domain sikap pencegahan ISPA menunjukkan:
95,4% memiliki sikap positif. Diharapkan ibu sebagai responden agar lebihi
imemiliki keinginan untuk melakukan tindakan pencegahan ISPA.

iDaftar Pustaka Indonesia (2015-2024)
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ABSTRACT

‘Dewi Febri Andriani 032019058
‘Overview of maternal knowledge and attitudes about how to prevent ARI disease
in children at Clinic Romana Tanjung Anom 2024

iNursing Study Program 2024
Keywords: Knowledge, Attitude, How to prevent ARI

(xviii + 78 + Attacment)
iKnowIedge is what a person knows according to his or her experience. Mothers!
with good knowledge often have better behavior. Attitude is a condition when:
nerves and psychology come from a person's readiness, which is arranged based:
on experience which gives a dynamic influence on a person in responding to all
objects and the atmosphere around him. The attitude a person has will have an
eeffect on behavior in terms of their health. The most important component in;
instilling good habits for children's health is the mother's attitude and knowledge:
about ARI disorders and control. Knowledge and attitudes that will be carried out
'by someone become one of the factors that will facilitate individuals or
communities in acting, especially in the prevention of ARI. Efforts made to
prevent ARI are providing complete immunization to children, avoiding smoke,.
dust and other materials that interfere with breathing, the condition of the house
must get clean air and sufficient sunlight and have vents and windows,
imaintaining good nutrition. This study aims to determine the description of:
knowledge and attitudes of mothers about how to prevent ARI in children at Clinic
Romana Tanjung Anom 2024. The type of research design uses is descriptive Wlth.
.samplmg using non probability sampling using purposive sampling method as!
many as 109 respondents. The instrument used is a questionnaire. Based on the:
results of the study, the mother's knowledge about how to prevent ARI shows.
96.3% have good knowledge and the attitude domain of ARI prevention shows:
95.4% have a positive attitude. It is expected that mothers as respondents to have
imore desire to take ARI prevention measures.

Bibliography 2015 — 2024
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BAB 1
PENDAHULUAN

1.1. Latar Belakang

Infeksi saluran pernapasan akut ataupun biasa dikenal dengan ISPA menjadi
isalah satu penyebab utama kesakitan serta angka kematian penyakit menular di:

'dunia. Hampir empat juta manusia meninggal karena penyakit ISPA tiapi

itahunnya, dan penyakit ISPA menjadi pemicu utama konsultasi medis ataupuni

rrawat inap di fasilitas pelayanan kesehatantermasuk fasilitas perawatan anak

i(Lily et al., 2022).

Kejadian ISPA dapat mengakibatkan terganggunya kegiatan setiap hari yang;

membuat anak tidak bisa masuk sekolah. Anak yang sering tidak teraturi

ibersekolah menyebakan terhambatnya perkembangan kognitif anak. Perihal sama

juga terjadi pada orang dewasa, dimana ISPA mempengaruhi kinerja seseorang

‘dalam pekerjaan (Priwahyuni et al., 2020).

Menurut data WHO, (2022) penyakit ISPA hampir 20% masih menjadi

tahun di dunia (WHO, 2023). Berdasarkan data dari WHO, (2018) balita yang

imeninggal dunia yang diakibatkan oleh ISPA kurang lebih ada 960.000 balital

ipencetus tertinggi angka kematian terhadap anak yang berumur kurang dari 5

E(Lalu et al., 2020). Di negara Amerika tengah angka kematian pada balitai

diprediksi 11-22% dan pada orang dewasa berusia 14-49 tahun mencapai 3%

iangka kematian di seluruh dunia (Saputri et al., 2023). Angka kematian balita:

iyang disebabkan oleh ISPA di Asia Tenggara sejumlah 2.1 juta balita (Fatmawatii

iet al., 2021). Di Asia Selatan terdapat 3.210 kasus ISPA per 100.000 anak, Afrikai
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‘Tengah serta Afrika Barat mencapai 1.810 kasus ISPA per 100.000 anak (Satrianti

et al., 2023).

Di Indonesia, angka kejadian ISPA setiap tahun masih berada padai
peringkat 10 besar penyakit, dan meskipun upaya pencegahan dan pengendaliani
terus dilakukan, angka kejadian ISPA masih tetap tinggi (Ritonga & Kurniawan,i
2021). Data Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas) 2018, terdapat sekitar 1.017.290;
kasus penyakit ISPA di Indonesia. Angka ini meningkat secara signifikani
dibandingkan dengan jumlah pengidap ISPA yang tercatat dalam laporan

Riskesdas tahun 2013(Fetriyah et al., 2023).

Di Sumatera Utara, kasus ISPA sebanyak 69.517 kasus, dimana kasusl

itertinggi tercatat di Kota Medan dengan 10.928 kasus dan Kabupaten Deli

iSerdang dengan 10.373 kasus. Sementara jumlah kejadian ISPA terendah

'ditemukan di Kabupaten Pakpak Bharat, yakni hanya 232 kasus. Di kalangani

ibalita Sumatera Utara, terdapat 6.668 kasus ISPA, dengan jumlah tertinggi tercataﬁ:

idengan 986 kasus berada di Kabupaten Deli Serdang, diikuti Kota Medan dengan

1865 kasus, dan terendah di Kabupaten Pakpak Bharat sebanyak 29 kasus. Data

‘tersebut memperlihatkan Kabupaten Deli serdang mempunyai angka kasus ISPA

ipada balita tertinggi di Sumatera Utara dengan prevalensi 986 Kkasu

{(Rahmadhani, 2021).

[ 72 H

Morbiditas nomor satu dalam sepuluh diagnosa terbanyak di klinik Romana;

'yaitu penyakit ISPA. Angka kejadian penyakit ISPA berusia 0-5 tahun bulan
'November dan Desember 2023 dengan rata-rata perbulan 150 pasien (Klinildl

romana, 2023).
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ISPA yakni infeksi akut serang saluran napas atas maupun saluran napas

bawah. Penyakit ISPA sangat menular dan dapat menular kepada siapa pun yaitui

Eanak-anak, remaja, orang dewasa, lansia dan bahkan bayi (Fetriyah et al., 2023).§
iPenyakit menular ini dapat menyerang satu ataupun lebih bagian salurani
Epernafasan, dari hidung hingga ke alveoli dan terlibat juga organ adneksai
Esemacam rongga pleura, sinus, dan rongga telinga tengah (Martahan et al., 2020).

Berlangsungnya perjalanan penyakit ISPA hingga 14 hari dan bisa menular

lewat saliva, bersin, darah atau udara pernafasan yang terkandung kuman. Gejala

rawal ISPA seperti demam, batuk, pilek biasa, bersin-bersin, sakit kepala, sakit

itenggorokan, muntah, dahak menjadi kental, mual dan kehilangan nafsu makan.

iSayangnya, kebanyakan orang tua kerap mengganggap gejala dari ISPA tidak

ipenting, sedangkan perkembangan virus dan kuman berlangsung cepat pada

isaluran pernapasan hingga alhasil mengakibatkan infeksi. Bila terinfeksi, anak

ibisa mengalami kesulitan bernafas dan jika tidak segara diobati, penyakitnya bisai
iberkembang menjadi pneumonia dan menyebabkan kematian (Priwahyuni et al.,
2020). i

Penyebab Infeksi saluran pernapasan akut terdiri atas 300 jenis virus, bakteri;

iserta rhicetsia. Beberapa bakteri yang menyebabkan ISPA terdiri genusi

istaphylococcus, streptococcus, pneumococcus, haemophylus, serta
icorinebacterium. Sedangkan virus yang menyebabkan ISPA diklasifikasikan

1
menjadi beberapa bagian seperti miksovirus, herpesvirus, coronavirus, adenovirus,
1

, mycoplasma, picornavirus (Wati et al., 2022).
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Beberapa faktor penyebab ISPA diantaranya faktor lingkungan, faktor

individu anak, serta perilaku. Faktor lingkungan yang bisa mengakibatkan ISPA.E

iantara lain polusi udara didalam ruangan, seperti asap rokok atau asap

pembakaran, ventilasi dalam ruangan yang buruk, dan padat nya hunian dalam

rumah. Faktor lingkungan juga mencakup polusi udara yang tinggi dan sanitasi

iyang tidak memadai. Selain itu, faktor risiko lainnya yakni: berat badan Iahir‘;

rendah, malnutrisi, polusi udara, pemberian ASI yang tidak memadai, perumahan

yang terlalu padat, vaksinasi yang tidak memadai, dan kekurangan vitamin A
(Anggraini & Bachtiar, 2023).

Menurut penelitian Lebuan (2017) mengatakan jika ada hubungan paparari

asap rokok dengan risiko ISPA. Perihal ini menjelaskan bagaimana asap rokoki

dapat tingkatkan resiko terkena ISPA (Desi et al., 2020). Menurut hasil penelitian

Darmawati (2016) ada korelasi signifikan pembukaan jendela dengan peningkatani

kasus penyakit ISPA (Hariningsih et al., 2023).

Menurut penelitian Caniago et al (2022) tunjukkan ada korelasi signifikan

status imunisasi dengan kejadian ISPA pada anak dibawah 5 tahun (Suhada et al.,

2023). Menurut penelitian Zhang et al (2019) menyatakan bahwa udara sekitar

lingkungan berperan penting dalam penyebaran mikro proliferase dan penularani

infeksi terutama pada kasus ISPA. Polusi udara dapat mempengaruhi

keseimbangan flora pada saluran pernafasan anak, dan partikel udara yangi

terkontaminasi debu dapat menjadi sarana penularan streptococus sehingga,:

meningkatkan risiko penularan ISPA (Susanto, 2021). Menurut hasil penelitiani

Septian et al (2020) membuktikan adanya hubungan antara kejadian ISPA dengan:
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'tingkat paparan polusi udara, khusunya polusi udara yang disebabkan oleh CO2;

ESOZ, NO2 dan PM10. CO (karbon monoksida) merupakan salah satu partikeli

yang banyak ditemukan pada emisi gas hasil pembakaran sampah (Hidayat et al.,

2023).

Menurut Fithria (2018) ada tiga tahapan pencegahan ISPA. Tahap pertama

meliputi langkah-langkah seperti imunisasi, pemberian makanan sehat, ventilasii

udara segar di pagi hari, dan pengelolaan sampah yang baik. Sementara itu tahapi

kedua adalah dengan pengobatan pada anak bila demam serta berobat ke
pelayanan kesehatan jika anak menununjukkan adanya gejala ISPA sepertii

demam, pilek dan batuk. Tahap ketiga adalah dengan membawa anak ke fasilitasi

kesehatan saat anak sakit. Menurut Elvandari et al (2018) menyebutkan modak

utama untuk mencegah ISPA adalah dengan PHBS (Utami et al., 2020).

Menurut Marwati et al (2019) beberapa cara pencegahan penyebaran ISPA;

1antara lain mencuci tangan memakai sabun berdasarkan petunjuk tatanan rumati

itangga, yang menjadi langkah awal yang harus dilakukan dan butuh diperhatikani

ioleh layanan kesehatan primer seperti puskesmas, apabila rumah pasien tidak

'mempunyai penerangan yang cukup, maka dimungkinkan untuk menggunakani

\penerangan buatan misalnya lampu pijar serta menambah genteng kaca pada atapi

rumah. Sementara itu, jika terdapat syarat yang kurang mencukupi dalam ventilasi

rumah bisa diatasi dengan menggunakan sistem ventilasi tidak tetap sepertii

Menurut Arifin (2018), status gizi memegang peranan penting dalam:

pencegahan ISPA. Kejadian ISPA dapat dihindari dengan memastikan anak

ijendela ataupun pintu(Desi et al., 2020).
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'memperoleh manfaat dari kondisi gizi yang baik. Tujuan tersebut dapat dicapai

idengan memberikan ASI sampai anak berusia 2 tahun, dikarenakan ASI dianggapi

isebagai makanan terbaik buat bayi. Selain itu, penting juga agar bayi diberi

makanan padat yang sesuai dengan usianya dan memperoleh makanan yang

iterkandung cukup lemak, vitamin, mineral, karbohidrat, dan protein (Susyanti et

ial., 2022). Menurut Trossman (2016), pencegahan ISPA bisa dilakukan dengani

menggunakan masker. Masker ialah bagian dari jenis APD dipakai buat Iindungii

hidung, wajah, dan mulut dari patogen yang dapat menyebar melalui percikan

cairan tubuh yang terinfeksi, tetesan, atau udara (Purwandari et al., 2023).

Orang tua dapat melaksanakan pencegahan ISPA melalui tindakan sepertii

memberikan nutrisi yang sehat, memberikan imunisasi pada anak untuk

meningkatkan kekebalan tubuh dari penyakit, serta memelihara kebersihan dirt

‘dan lingkungan supaya selalu bersih. Selain itu, penting untuk mencegah anak-|
ianak melakukan kontak dengan orang yang mungkin tertular ISPA (Angelina,i

22022). Tindakan paling sederhana dalam pencegahan ISPA ialah dengan istirahat

1dan memastikan tidur yang cukup. Penting juga memperhatikan kecukupan cairan

'untuk mencegah dehidrasi dan mencegah faring menjadi kering. Dianjurkan juga,:

iuntuk mengindari paparan asap rokok karena dapat memperburuk ISPAE

E(Priwahyuni etal., 2020).

Orang tua merupakan anggota keluarga yang terbentuk dari ayah serta ibu.

iOrang tua punyai peran penting dalam mendidik, bimbing, serta mengawasi;

itumbuh kembang anaknya agar anaknya siap kehidupan bermasyarakat. Dalami

imencegah anak terkena penyakit sangat diperlukan peran dari orang tua dimana
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'orang tua wajib tahu bagaimanakah cara pencegahan penyakit tersebut (Angelina,

12022).

Komponen terpenting dalam menanamkan kebiasaan yang baik untu

. P

kesehatan anak yaitu sikap dan pengetahuan ibu mengenai gangguan maupun

pengendalian ISPA (Pawiliyah et al., 2020). Pengetahuan dan sikap yang akan

dilakukan oleh seseorang menjadi salah satu faktor yang akan memudahkani

individu atau masyarakat dalam bertindak (Sari & Ratnawati, 2020).

Masing-masing orang mempunyai pengetahuan yang berbeda. Secara

langsung ataupun tidak langsung pengetahuan yang memiliki arti kekayaan mental

bisa memperkaya hidup individu. Bila seseorang punyai pengetahuan yang baik

maka bisa berpengaruh kepada perbuatan dalam mencegah penyakit ISPA. Setiapi

pengalaman yang dipunyai individu dapat bersumber dari dirinya sendiri atau dar

aktivitas pendukung maupun dari pengamatan yang ada di lingkungan tersebut.

iPengetahuan menjadi hal dasar dalam terwujudnya tindakan yang diperbuat

individu dalam kehidupan sehari-hari (Niki & Trias, 2019).

Ibu yang berpengetahuan baik seringkali mempunyai perilaku yang lebih:

baik. Menurut pebriyani et al (2016), tingkat pengetahuan ibu mengenai ISPA

pada anaknya memberi pengaruh terhadap perilaku ibu dalam mencegah ISPA.E
Semakin tinggi pengetahuan ibu tentang ISPA, hal itu membuat angka penyakit

pada anak akan semakin rendah. Sementara ibu yang kurang punya pengetahuani

itentang ISPA mungkin menganggap remeh pentingnya cara pencegahan ISPA,E

isehingga dapat meningkatkan risiko ISPA terhadap anak dibawah 5 tahun

\(Amiruddin et al., 2022).
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Sikap yang dimiliki seseorang akan berefek pada perilaku dalam hal

kesehatan nya. Sikap dapat diartikan sebagai respon tertutup yang dimilikii

individu akan stimulus ataupun objek tertentu, yang mencakup emosi dan opini

'yang berhubungan dengan baik-tidak baik, senang-tidak senang, setuju-tidak

isetuju dan lainnya (Wulandari & Sholihin, 2019). Yang harus diimplementasikanE

oleh orang tua dalam bersikap terdiri dari bersikap dalam sakit maupun penyakit,i

yaitu bagaimana persepsi orang tua tentang penyakit, tanda dan gejala, cara

ipenularan, penyebab, penanganannya dan sebagainya (Sari & Ratnawati, 2020).

Individu yang memiliki sikap positif akan membentuk perilaku kesehatan

yang positif pula. Sementara itu individu yang memiliki sikap negatif bakali

imembentuk perilaku kesehatan negatif pula. Sikap positif didefinisikan sebagaii

sikap yang sesuai dengan kuantitas kesehatan yang masih berjalan. Ibu yang

mempunyai sikap negatif tentang penyakit ISPA berarti ibu tidak berkontributif

dalam penanganan perawatan penyakit ISPA pada balita, sehingga berakibat balita

iakan mengalami kejadian ISPA berulang. Sebaliknya ibu yang memiliki sikap;

ipositif dalam penerapan ISPA maupun pencegahan ISPA, akan berpengaruh:

iterhadap kasus ISPA pada balita yang dapat dikurangi (Wulandari & Sholihin,i

12019).

Peran tenaga kesehatan mempunyai dampak penting untuk meningkatkan

pengetahuan individu mengenai cara mencegah ISPA lewat sosialisasi dan

ipengarahan yang menyeluruh dan mendalam serta memakai bahasa yang dapat'

idimengerti masyarakat. Mereka memperkenalkan konsep ISPA, pencegahannya,

idampak ISPA, dan dengan harapan bahwa peningkatan pengetahuan ini akan
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'mendorong individu untuk menerapkan pengetahuan ini untuk tindakan

ipencegahan ISPA (Desi et al., 2020).

Dari observasi awal yang dilakukan peneliti di lapangan lingkungan rumah

isekitar klinik Romana masih ada masyarakat yang membakar sampah ditempat

terbuka, polusi udara yang berasal dari asap kendaraan, masyarakat yang merokok:

\di sembarangan tempat, debu disekitar lingkungan, dan banyak warga yangi

memelihara ayam dapat meningkatkan angka terjadinya penyakit ISPA maki

tinggi.

e S

Bersumber latar belakang di atas penulis tertarik buat meneliti sejauh mana

pengetahuan dan sikap ibu tentang cara pencegahan penyakit ISPA pada anak dii

Klinik Romana Tanjung Anom Tahun 2024.

1.2.  Rumusan Masalah
Bersumber latar belakang telah disebutkan, rumusan masalah pada.i

penelitian ini yakni bagaimana pengetahuan dan sikap ibu tentang caraé

pencegahan penyakit ISPA pada anak di Klinik Romana Tanjung Anom Tahun

2024.

1.3.  Tujuan Penelitian

1.3.1 Tujuan umum

Penelitian ini bertujuan mengetahui gambaran pengetahuan serta sikap ibu

mengenai cara pencegahan penyakit ISPA pada anak di Klinik Romana Tanjungi

Anom.
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1.3.2 Tujuan Khusus

1. Mengidentifikasi gambaran pengetahuan ibu tentang cara pencegahani
penyakit ISPA pada anak di Klinik Romana Tanjung Anom
2. Mengidentifikasi gambaran sikap ibu tentang cara pencegahan penyakiti
ISPA pada anak di Klinik Romana Tanjung Anom

1.4. Manfaat Penelitian

1.4.1 Manfaat Teoritis

Penelitian ini diharap bisa menambah referensi serta sumber bacaan yangl
bermanfaat terkait cara pencegahan serta sikap ibu terhadap penyakit ISPA pada,i
anak di Klinik Romana Tanjung Anom.
1.4.2 Manfaat Praktis

1. Bagi Klinik Romana Tanjung Anom
Peneliti berharap penelitian ini bisa dijadikan masukan terhadap innik‘E
romana supaya bisa membantu meningkatkan pengetahuan serta sikap ibui
mengenai cara pencegahan ISPA pada anak sehingga bisa turunkan angkai
kejadian ISPA.
2. Bagi institusi pendidikan
Penelitian ini di harap jadi sumber bacaan dalam menambah pengetahuan

terkait cara pencegahan ISPA pada anak

3. Bagi Masyarakat

Penelitian ini bisa digunakan sebagai bahan informasi serta wawasan baru
buat merubah perilaku masyarakat dalam cara pencegahan ISPA buaf:

kurangi angka kejadian ISPA.
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4. Bagi Peneliti Selanjutnya

Q]

Penelitian ini di harap bisa jadi referensi buat peneliti selanjutnya sert

perluas wawasan penelitian lebih lanjut  dalam mengembangkani
pengetahuan serta sikap ibu mengenai gambaran cara cegah penyakit ISP

pada anak.

A
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BAB 2
TINJAUAN PUSTAKA

2.1 Konsep Pengetahuan

§2.1.1 Defenisi

Pengetahuan yakni istilah dipakai untuk menggambarkan persepsi individu:

iterhadap suatu objek tertentu. Pengetahuan mencakup unsur subjek (pemahaman)i
idan objek (apa yang dipahami), serta kesadaran terhadap informasi yang ingini

ididapat. Yang bisa diartikan, pengetahuan adalah hasil pemahaman manusia:

terhadap objek tertentu ataupun usaha seseorang dalam menafsirkan sesuatu:

(Rachmawati, 2019).

Menurut Mubarak (2011), pengetahuan diartikan sebagai apa yang diketahui:

seseorang menurut pengalaman yang dimilikinya. Menurut Bloom, pengetahuan:

jalah sesuatu yang dihasilkan dari apa yang diketahui dan timbul sesudah individu:

imencermati sesuatu objek tertentu lewat penginderaan manusia seperti;

ipendengaran, penciuman, pengecapan, penglihatan, dan perabaan. Dalami

imembentuk perilaku individu pengetahuan memegang peran penting (Darsini et
al., 2019).
2.1.2 Tingkatan pengetahuan

Notoatmodjo (2010) pengetahuan memiliki 6 tingkatan, yakni:

1. Tahu (know)

Upaya untuk memikirkan kembali materi yang sudah dipelajarinya pada:

awalnya ataupun memikirkan kembali informasi khusus dari apa yangi

telah diterima atau dipelajari sebelumnya sebagai stimulus.
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. Aplikasi (application)

. Analisa (analysis)

. Sintesis (synthesis)

. Evaluasi (evaluation)

2.1.3 Jenis Pengetahuan

dikelompokkan berdasarkan jenisnya menjadi :

1. Berdasarkan Objek

Memahami (comprehension)

Kemampuan mendeskripsikan sesuatu mengenai objek atau konsep yang

diketahui individu, bukan hanya mampu mengatakan saja namun juga bisa

memahami dan menafsirkannya secara akurat.

Ketika seseorang telah memahami suatu konsep yang telah diperoleh atau

dipelajarinya, kemudian dapat diterapkan dan menggunakan objek tersebuf:

dalam situasi yang berbeda.

Kemampuan individu dalam memisahkan, mengelompokkan, danl
menjabarkan suatu objek ataupun materi ke komponen-komponen.
Kemampuan individu buat meringkas dan memasukkan komponen-i

komponen pengetahuan yang dikuasainya yang terhubung secara logis.

Kemampuan seorang individu dalam mengevaluasi objek yang dipilih atau

ditetapkan sebelumnya (Adiputra et al., 2021).

Ada berbagai jenis pengetahuan (Darsini et al., 2019). Pengetahuan dapat

Pengetahuan manusia bisa dikategorikan dalam beragam cara tergantung

pada pendekatan dan metode yang ingin dipakai.
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a. Pengetahuan limiah

Setiap pemahaman seseorang yang didapatkan melalui metode iImiah,i

akan ditemukan berbagai kriteria serta sistematika diwajibkan buaﬂ:
pengetahuan, dimana menjadikannya semacam pengetahuan yang utuh
atau lebih lengkap.

b. Pengetahuan Non limiah

Pengetahuan didapatkan dari cara yang tidak sesuai dengan kategori

ilmiah sering disebut pengetahuan pra-ilmiah. Dalam konteks yang

lebih sederhana dinyatakan bahwasanya pengetahuan non ilmiah

merupakan semua hasil apa yang dipahami manusia mengenai suatu

objek ataupun fenomena kehidupan sehari-hari, terutama berdasarkan
hasil pengamatan yang dilakukan oleh indera manusia. Terkadang hall

ini melibatkan kombinasi antara hasil persepsi indra terhadap hasil,

pemikiran secara akali. Serta intuisi atau persepsi mengenai kekuatan

yang abnormal. Dengan konteks ini individu dapat membedakan antara

pengetahuan akali (yang timbul atas pikiran seseorang) dan

pengetahuan indera (yang bersumber atas panca indera seseorang).

2. Berdasarkan Isi

Berdasarkan pesan ataupun isi individu bisa mengklasifikasikan

pengetahuan menjadi beberapa jenis yaitu tahu mengapa, tahu akan, tahu

bahwa dan tahu bagaimana.
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a. Tahu bahwa

Pengetahuan akan informasi khusus, seperti mengetahui bahwasany.

R < R

telah terjadi sesuatu. Kita tahu kalau fakta 1 ataupun fakta 2 adalah

benar. Jenis pengetahuan ini disebut dengan pengetahuan teoritis-

ilmiah, meskipun mungkin tidak terlalu rinci. Dasar dari pengetahuani

ini yakni informasi yang cermat dan tepat.

b. Tahu bagaimana

Contohnya adalah pemahaman bagaimana melaksanakan suatu

tindakan atau keterampilan (know-how). Ini melibatkan keahlian

ataupun keterampilan dalam melaksanakan sesuatu. Ini biasa diketahuii

sebagai pengetahuan praktis, mencakup proses pemecahan masalah,
pelaksanaan, dan tindakan.
c. Tahu akan
Pengetahuan ini dilandaskan pada pemahaman perseorangan secaraé

langsung. Sifatnya sangat khusus karena didasarkan pada pemahaman

pribadi secara langsung terhadap objek tersebut. Karakteristik:

pengetahuan ini adalah tingkat objektifitasnya tinggi. Meskipuni
pengetahuan terhadap subjek dapat dipengaruhi oleh pandangani

pribadi. Oleh karena itu, objek yang sama bisa dikenali secara berbeda

oleh dua individu yang berbeda. Selain itu, individu juga mempunyaii

kemampuan untuk menciptakan nilai yang subjektif terhadap objek.:

berdasarkan pengalaman langsungnya. Dalam jenis pengetahuan ini,

keterlibatan pribadi dengan subjek sangatlah penting. Pengetahuan ini
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bersifat tunggal, artinya menyangkut suatu benda atau hal tertentu

yang diketahui secara perseorangan.

d. Tahu Mengapa

Pengetahuan jenis ini dilandaskan dari penjelasan, abstraksi, serta

refleksi. Tahu mengapa ini jauh lebih dalam dari sekedar tahu bahwa

dikarenakan tahu mengapa berhubungan pada penjelasan (mencernai

data dengan analisis yang cermat). Subjek mengambil pendekatan yangi
lebih dalam dan kritis dengan membuat gambaran yang lebih dalam

untuk mencari pemahaman yang lebih dalam dan menghubungkani

semua peristiwa terkait secara bersama-sama. Jenis pengetahuan ini
1

mencapai tingkat tertinggi dan lebih bersifat ilmiah.

2.1.4 Proses adopsi pengetahuan

Menurut Rogers (Darsini et al.,, 2019) mengatakan bahwa sebelum

seseorang mengadopsi suatu perilaku baru berdasarkan pengetahuannya, memilikii

beberapa proses yang mesti dilaksanakan, diantaranya :

1. Awareness ataupun kesadaran mengacu terhadap tahap di mana seseorang
mengenali keberadaan satu atau lebih rangsangan yang berdatangani
padanya.

2. Interest atau minat adalah ketika seseorang menjadi tertarik terhada

stimulus.

[ o

3. Evaluation atau proses penilaian adalah ketika individu mulai

mempertanyakan apakah stimulus tersebut menguntungkan dirinya atau:

tidak. Hal ini mempengaruhi sikap seseorang menjadi semakin positif.
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4. Trial atau percobaan adalah ketika seseorang memulai mencoba perilaku

yang baru

5. Adaption atau pengangkatan terjadi ketika seseorang mempunyai perilaku
baru yang konsisten dengan sikap, pengetahuan dan persepsinya mengenai
stimulus tersebut.

2.1.5 Faktor yang mempengaruhi pengetahuan

Setiap orang memiliki pengetahuan terpengaruh oleh berbagai faktor.

Qo____

Beberapa faktor yang berpengaruh terhadap pengetahuan bisa dibedakan jadi du
yakni faktor eksternal serta faktor eksternal (Darsini et al., 2019).
1. Faktor Internal
a. Usia

Menurut Hurlock, usia ialah jangka waktu sejak seseorang lahi

o

kedunia sampai dia ulang tahun. Jika individu makin tua usianya itu,
berarti semakin matang pula tingkat kematangan maupun kekuatannyai

dalam bertindak ataupun berpikir. Dari hal kepercayaan penduduk,

orang yang lebih dewasa seringkali dianggap lebih bisa diberikan

kepercayaan dibandingkan orang yang belum mencapai tingkat'

kedewasaan tersebut. Usia memegang peranan penting dalam

membentuk kemampuan cara berpikir dan memahami seseorang

Sejalan  makin bertambahnya umur seseorang, keterampilan:

pemahaman dan pola berpikir seseorang cenderung berkembang, yangi

membuat mereka lebih mampu menyerap informasi. Oleh sebab itu,

usia mempengaruhi cara berpikir dan pemahaman individu. Seiring
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b.

bertambahnya usia, kemampuan pemahaman dan cara berpikir

individu akan lebih berkembang, yang berarti pengetahuan yang:

diperoleh juga akan semakin baik. Tahapan tumbuh kembang manusia,

yakni :

1) Masa Prenatal : Sejak pembuahan sampai lahir
2) Masa Bayi :1-12 bulan

3) Masa Todler : 1 -3 tahun

4) Masa Kanak-Kanak Awal  : 3 -5 tahun

5) Masa Sekolah : 6 — 11 tahun

6) Masa Remaja : 12 — 19 tahun
7) Masa Dewasa Awal : 20 — 39 tahun
8) Masa Dewasa Tengah : 40 — 60 tahun

9) Masa Dewasa Akhir(Lansia) : > 65 (Maryati & Rezania, 2018).

Jenis kelamin

Pada abad ke-19, para peneliti bisa bedakan jenis kelamin laki-laki

serta perempuan cuman melalui memeriksa otak mereka, meskipun
1
1

penelitian yang lebih baru menunjukkan bahwa otak perempuan dan

laki-laki secara fisik tidak ada perbedaan. Namun demikiani

berdasarkan penelitian yang dilakukan Verna, ditemukan perbedaan:
cukup penting pada sirkuit otak antara laki-laki dan perempuan, meski:

mereka melaksanakan hal yang sama. Pada tahun 2015, para penelitii

dari Tel Aviv University lakukan penelitian menarik yang dimana otald:

laki-laki serta perempuan akan dibandingkan. Para peneliti
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melaksanakan penelitian kepada 1400 manusia di lokasi gray matter

dalam otak. Mereka menggambarkan cara berpikir ini sebagai braini

D __

road maps. Hasil dari penelitian bisa mengungkapkan cara otak bekerj
pada laki-laki dan perempuan yang dikenal dengan male end zone dan
female end zone.

2. Faktor Eksternal

a. Pendidikan

Pendidikan mengacu pada pengarahan individu tentang

perkembangan individu lain dengan maksud buat menggapai tujuani

tertentu yang hendak membimbing orang dalam tindakan dani

kehidupannya dalam memperoleh keamanan maupun kebahagiaan.

Pendidikan dibutuhkan dalam mendapatkan informasi, seperti

informasi yang berhubungan dengan kesehatan, yang pada akhirny:

akan meningkatkan mutu hidup seseorang. Pendidikan jug

SRS < EUEDEN < R

memengaruhi - kemampuan individu untuk berpastisipasi dalam

pembangunan, dan makin tinggi jenjang pendidikan individu maka

dalam memperoleh informasi makin gampang. Individu yangi
menjalani pendidikan jalur pendidikan formal, ketika berhadapani
dengan suatu masalah akan berpikir secara logis. Ini disebabkan padai
pendidikan formal, seseorang belajar mengidentifikasi masalah,i

menganalisanya dan berusaha mencari solusi dalam mengatasi masalah;
1

tersebut.
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. Pekerjaan

Pendidikan merupakan bimbingan yang diberikan seseorang untuk:

mengarahkan tumbuh kembang individu menuju impian atau tujuari:

tertentu yang akan menuntun manusia dalam tindakan dan

kehidupannya guna mencapai keselamatan serta kebahagiaan

Pendidikan berperan penting sebagai sarana pengumpulan informasi

mengenai isu-isu terkait kesehatan, yang pada akhirnya meningkatkani

kualitas hidup.

Pada hakikatnya pekerjaan ialah suatu kegaiatan yang dikerjakan

oleh manusia, untuk mendapatkan uang atau mencukupi kebutuhani
pribadinya, seperti pekerjaan rumah tangga dan lain-lain. Lingkungani

kerja bisa berikan pengetahuan dan pengalaman pada individu, mau

langsung ataupun tidak langsung. Kadang-kadang pekerjaan yangi

dikerjakan seseorang bisa memberikan lebih banyak peluang untuld:

mendapatkan pengetahuan, sementara pada beberapa persoalan hal itu:

mungkin membatasi akses seseorang terhadap informasi.

Pekerjaan merupakan suatu kewajiban yang harus dilaksanakan;

untuk menunjang kehidupan pribadi dan keluargannya. Pekerjaan tidakg

selalu dikaitkan dengan kebahagiaan, melainkan dengan upaya

mencari nafkah yang sering kali monoton, berulang-ulang, dan

menantang. Pekerjaan seringkali memakan waktu lama.
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c. Pengalaman

Pengalaman merupakan sumber pengetahuan yang memungkinkani

individu menemukan kebenaran dengan menggunakan pengetahuani

yang diperoleh dari pengalaman masa lalu untuk menatas

permasalahan. Pengalaman mengacu pada suatu kejadian yang telah

dilalui individu dimasa lalu. Umumnya, makin banyak pengalamani

yang didapatkan individu, maka makin banyak pula ilmu yang dapaf;

diserapnya. Dengan demikian, pengetahuan ibu yang sudah memiliki

pengalaman dalam lahiran akan lebih luas dibandingkan pengetahuani

ibu yang tidak mempunyai pengalaman dalam lahiran.

d. Sumber informasi

Salah satu aspek dalam mempermudah perolehan pengetahuan oleh

seseorang adalah kemampuan mengakses bermacam sumber informasi;
1

yang tersedia di beragam macam media. Dengan teknologi yang makini

berkembang pada masa kini, siapapun dapat dengan mudah mengaksesi

hampir seluruh informasi yang mereka perlukan. Masyarakat yang!

memiliki akses terhadap beragam sumber informasi bakal memilikit

pengetahuan yang lebih luas. Secara umum, makin gampang seseorangi

mengakses informasi, maka makin cepat pula ia menyerap ilmu baru.

e. Minat

Minat menjadi hal penting untuk mendorong individu dalam

mengeksplorasi dan mulai melakukan hal baru, yang kemudian akani

memperluas pengetahuannya. Minat atau passion akan menjadi
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pendorong tercapainnya tujuan atau keinginan seseorang. Minat ialah
sesuatu hal yang sangat diinginkan individu terhadap hal tertentu, yangi
mendorong individu untuk mencoba, mengeksplorasi da

memperdalam ilmunya.

f. Lingkungan

[ R,

Lingkungan adalah semua keadaan yang berada disekeliling

manusia dan bisa memberikan pengaruh terhadap perkembangan dan

tindakan seseorang ataupun kumpulan masyarakat. ~Lingkungan
memuat seluruh faktor yang melingkupi individu, meliputi aspelq'

sosial, fisik, dan biologis. Lingkungan memiliki efek atas prosesﬁi

perolehan pengetahuan seseorang yang berada dilingkungan tersebut.

Seumpama, bila suatu daerah memiliki budaya menjaga lingkungan

agar tetap bersih, maka kemungkinan besar penduduk di sana akan

memiliki kebiasaan menjaga lingkungan tersebut supaya tetap bersih.

g. Sosial Budaya

Tatanan sosial budaya suatu masyarakat mempunyai kemampuan:

memengaruhi sikap individu untuk memperoleh informasi. Individu

yang berada di lingkungan yang lebih tertutup sering mengalamii

kesulitan memperoleh informasi yang baru diberikan. Keadaan ini:
sering terjadi pada beberapa komunitas di masyarakat.

2.1.6 Pengukuran Pengetahuan

Pengukuran pengetahuan bisa dilangsungkan melalui mengadakan tanya

jawab ataupun mengirimkan kuesioner kepada subjek penelitian maupun:
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responden untuk menilai tingkat pemahamannya terhadap materi yang sesuai.

Pengukuran pengetahuan bisa diselaraskan atas tingkatan pengetahuan respondeni

1
yaitu mengetahui, pemahaman, penerapan, sintesis, analisis, dan evaluasi. Soal-

:soal yang dipakai dalam mengukur pengetahuan bisa diklasifikasikan menjadi dua

jenis, yaitu pertanyaan objektif seperti pertanyaan benar-salah, pertanyaari

menjodohkan, dan pertanyaan pilihan ganda dan pertanyaan subjektif sepertii

pertanyaan esai. Pengetahuan bisa diukur dengan memberi pertanyaan-pertanyaan,

lalu bakal dikasih nilai 0 jikalau memberikan jawaban salah dan akan diberikan

nilai 1 jikalau memberikan jawaban benar. Penilaian dilaksanakan menggunakani

cara membanding total skor yang diinginkan (tertinggi) lalu akan dikali 100% dani

ihasil yang didapat dikatakan baik apabila individu bisa menjawab dengan hasili

176-100% pertanyaan dengan benar, dikatakan cukup apabila individu bisa

menjawab 56-75% soal dengan benar, sedangkan dikatakan kurang apabila.:
individu bisa menjawab <55% soal dengan benar(Darsini et al., 2019).

2.2 Konsep Sikap

2.2.1 Defenisi Sikap

G.W Allport (1953), sikap ialah kondisi ketika saraf dan psikologis berasal,

dari kesiapan seseorang, yang disusun berdasarkan pengalaman yang memberii

pengaruh dinamik pada seseorang dalam merespons pada seluruh objek maupun:

suasana disekitarnya. Sikap dapat diartikan sebagai kesiapan seseorang buat

memberikan respons dengan cara tertentu serta tekankan maksud dari perilakunya.
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Menurut Wegener & Carlston (2005), sikap merupakan penilaian (evaluasi)

terhadap objek sikap, seperti orang, objek, atura, ide (gagasan) dan sebagainyet:
(Rika et al., 2018).
2.2.2 Komponen Sikap

Aronson et al (2007), sikap dibagi menjadi 3 komponen :

1. Komponen Afektif (Affective)
Komponen afektif berkaitan atas hidup individu yang penuh emosionali
yang meliputi reaksi emosi mengenai sikap objek.

2. Perilaku (Behavioral)

Perilaku berkaitan atas kecondongan seseorang dalam berkelakuan yang
mencakup perilaku atau perbuatan yang kelihatan terhadap objek sikap.
3. Kognitif (Cognitive)
Kognitif berkaitan dengan kepercayaan seseorang yang mencakup akali
dan kepercayaan terhadap objek sikap (Rika et al., 2018).
2.2.3 Fungsi Sikap

Menurut Daniel Katz ada empat fungsi sikap:

1. Fungsi penyesuaian diri
Seseorang condong membangun sikap yang dianggap memberi bantuani
agar memperoleh tujuannya secara maksimum.

2. Fungsi pertahanan diri

atas diri dia.

Seseorang bisa menjaga diri dari kewajiban dalam membenarkan fakta
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3. Fungsi ekspresi nilai

Individu dapat mengekspresi nilai positif atas dasar individu, aktualisasii
diri, dan menampilkan citra diri.

4. Fungsi pengetahuan
Individu dapat menentukan standar evaluasi terhadap sesuatu hal (Saleh,

2020).

2.2.4 Faktor-faktor yang mempengaruhi pembentukan sikap

Kristina (2007), terdapat 7 dapat memberi pengaruh terhadap pembentukani
sikap yakni:
1. Pengalaman pribadi
Sikap yang didapatkan atas pengalaman bisa memberi dampak Iangsungi
kepada perilaku selanjutnya.
2. Orang lain
Sikap yang dimiliki individu yang diadaptasi dari sikap yang dimilikii
orang lain memberi pengaruh bagi invidu meliputi teman dekat, temani
sebaya, dan orang tua.
3. Kebudayaan
Dalam pembentukan sikap kebudayaan dimana individu hidup menjadi

sangat berpengaruh.

4. Media massa

Media massa ialah sarana komunikasi yang memberi pengaruh atau

dampak dalam membawa pesan berisi saran yang bisa mengarah padaj
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pendapat yang bisa memicu ada landasan kognisi sampai membentuk
sikap.

5. Lembaga pendidikan dan lembaga agama

Dalam pembentukan sikap, lembaga pendidikan dan agaman akan

memberikan pengaruh dimana keduanya menempatkan dasar, definisi
dan konsep etika didalam diri seseorang.

6. Faktor emosional

Emosi dapat membentuk sikap dikarenakan emosi menjadi pencurahani
frustasi ataupun pengalihan bentuk  mekanisme pertahanan egoi
(Rachmawati, 2019).

2.2.5 Tingkatan sikap

Sikap memiliki tingkatan yaitu :
1. Menerima
Dikatakan menerima jika individu bersedia dan mempunyai dorongan

hati menerima stimulus yang diberi.

2. Menanggapi

Dikatakan menanggapi jika individu bisa memberi jawaban ataupun;
persepsi tentang objek yang sedang dihadapi.
3. Menghargai

Dikatakan menghargai jika individu bisa memberi nilai positif pada,:
objek melalui perbuatan ataupun gagasan akan suatu masalah.
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4. Bertanggung jawab

Dikatakan bertanggung jawab jika individu dapat menempuh risikol

dengan perbedaan perbuatan ataupun gagasan yang diambili
(Rachmawati, 2019).

2.2.6 Pengukuran Sikap

P R

Dalam mengukur sikap digunakan skala likert yang berupa checklist. Untu

mengukur pendapat, sikap dan presepsi individu akan fenomena sosial digunakan

skala likert (Arifin & Aunillah, 2021).

Menurut Notoatmodjo (2012), sikap seseorang tentang objek merupakan

perasaan memihak ataupun perasaan mendukung (favorable) dan perasaan tidald:
memihak  ataupun  tidak  mendukung  (unfavorable) pada objeki
tertentu(Rachmawati, 2019).

Pernyataan diberi skor sebagai berikut :

Pernyataan positif (favorable) :

a. Sangat setuju (5)
c. Ragu-ragu (3)
d. Tidak setuju (2)
e. Sangat tidak setuju @

Pernyataan negatif (unfavorable)

a. Sangat tidak setuju 5)
b. Tidak setuju 4
c. Ragu-ragu 3

b. Setuju (4)
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2.3

2.3.1

jaringan adneksanya serupa rongga pleura, rongga telinga tengah, sinus.

1.

d. Setuju (2)

e. Sangat setuju 1)

Jumlah pernyataan untuk sikap adalah 10.

Konsep Infeksi Saluran Pernafasan akut (ISPA)

Defenisi Infeksi Saluran Pernafasan Akut (ISPA)

ISPA singkatan dari Infeksi Saluran Pernafasan Akut, disesuaikan darii

istilah bahasa inggris Acute Respiratory Infection (ARI). ISPA menyerang salahi

satu bagian atau lebih dari saluran pernapasan dari hidung sampai alveoli beserta

ISPA mencakup 3 komponen yakni infeksi, saluran pernapasan, serta akut yang,

punyai pengertian diantaranya (Purnama, 2016):

1
|
1
Infeksi, merupakan keadaan dimana mikroorganisme maupun kuman

masuk ke dalam tubuh manusia dan bertambah banyak kemudian memicu

gejala penyakit.

Saluran pernafasan, bagian tubuh manusia terdiri dari hidung sampai
alveoli termasuk jaringan adneksanya semacam sinus-sinus, rongga telinga:

tengah serta pleura..

[ S

Infeksi akut, infeksi yang berproses hingga 14 hari. Gejala ISPA dapat
berlangsung hingga mencapai batas 14 hari maupun lebih dari 14 hari
sehingga akan menandakan proses akut.

Dalam anatomis, ISPA terdiri saluran pernapasan atas, saluran pernapasan
1

bawah (jaringan paru) serta jaringan adneksanya. Gejala ISPA yang seringi

terjadi hanya gejala ringan semacam batuk pilek sehingga tidak
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membutuhkan medikasi antibiotik. Jika anak menderita pneumonia dani
tidak diobati dengan antibiotik akan menyebabkan kematian. Terdapat 2
golongan ISPA dalam program pemberantasan penyakit (P2) ISPA antarai
lain :

1. ISPA non-pneumonia : diketahui khalayak umum atas batuk pilek

dalam bernapas, frekuensi napas bertambah (napas cepat).

2. Pneumonia : jika batuk pilek beserta gejala lain semacam kesulitani
2.3.2 Etiologi i

1. Bakteri : Streptococcus, haemophilus influenza, diplococcus pneumoniae,:

2. Virus : Adenovirus, influenza, silomegalovirus

3. Jamur : Aspergilus sp, histoplasma, candida albicans

4. Aspirasi : bahan bakar minyak (BBM) berupa (biji-bijian, mainan plastik),i
makanan, minyak, asap kendaraan bermotor, dan cairan amnion (Sartikaé
& Wahyuni, 2021).

2.3.3 Penularan ISPA

ISPA bisa menular lewat bersin dan udara pernapasan yang membaw.

JEUEPEY < -,

kuman sehingga masuk kesaluran pernapasan orang yang sehat. Infeksi saluran

:
1
1
[}
:
1
1
1
[}
|
1
1
1
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1
1
1
[}
|
1
1
1
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1
1
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| pyogenes, pneumococcus, staphylococcusauerus
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1

pernafasan atas yang terjadi karena virus, kerap terjadi pada seluruh masyarakat

ipada saat musim dingin.

Asal mula terjadinya ISPA yaitu saat zat asing atau mikroba seperti tetesan;

cairan yang masuk kedalam paru dan mengakibatkan inflamasi. Apabila pemicui

nya berupa bakteri atau virus, cairan dipakai makhluk hidup penyerang sebagai:

STIKes Santa Elisabeth Medan



STIKes Santa Elisabeth Medan

30

iperantara berkembang biak. Dan jika pemicunya zat asing, cairan akan memberi

\area bagi makhluk hidup yang memang berada didalam sistem pernafasan atau

a.

b.

a.

b.

C.

paru untuk melakukan perkembangan.

Lazimnya penyakit pneumonia ditularkan pengidap kepada orang lain secar

orang lain kuman dan virus yang dikeluarkan olehnya dapat terhirup orang lain.

2.3.4 Manifestasi Klinis
Who (1986) mengklasifikasi ISPA yang dapat dilihat dari deraja

keparahannya menurut tanda klinis yang muncul dan ditentukan dalam lokakary:

Nasional Il ISPA pada tahun 1988.

Berikut klasifikasinya :

Secara anatomis yang tergolong infeksi saluran pernafasan akut :

1. ISPA Ringan

Diidentifikasi dengan satu ataupun lebih gejala berikut :

Batuk

Pilek dengan ataupun tanpa demam

2. ISPA sedang

Mencakup gejala ISPA ringan ditambah satu ataupun lebih gejala :

Takipnea

Usia 1-4 tahun : 40 kali/ menit ataupun lebih
Wheezing (nhapas menciut-ciut)

Sakit ataupun keluar cairan dari telinga

Bercak kemerah-merahan (pada bayi)

a

a

langsung melalui droplet. Saat penderita batuk dan sedang berdekatan dengani

o
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3. ISPA berat

Mencakup gejala sedang ataupun ringan ditambah satu ataupun lebik
gejala :

a. Sela iga tertarik kedalam pada waktu menarik napas
b. Penurunan kesadaran

c. Warna pucat kebiruan kulit/bibir

d. Adanya suara stridor (napas ngorok) saat beristirahat

e. Terdapat selaput membran difteri

Depkes RI (1991) ISPA diklasifikasikan berdasar umur serta gejala klinis yang
diperoleh yakni:
1. Anak yang berumur 2 bulan — 5 tahun
Pada anak ISPA dikelompokkan menjadi bermacam kategori, yakni:
a. Pneumonia berat, gejala utama :
1) Indikasi bahaya yakni kejang, penurunan kesadaran, kurang mau
minum, gizi buruk, dan stridor.

2) Terdapat penarikan dinding dada ke arah belakang. Ini disebabkani
jika terjadinya kekakuan pada paru dan diperlukannya energii
dalam menarik napas.

3) Indikasi yang mungkin terjadi yaitu : pernapasan cuping hidung,
kulit/bibir membiru (pucat).

b. Pneumonia tidak berat, gejala utama :

1) Tidak terdapat penarikan dinding ke arah dalam.
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2) Adanya pernapasan dengan cepat : lebih dari 50 kali/menit untuk:

umur 2 bulan - 1 tahun. Lebih dari 40 kali/menit untuk umur 1
tahun — 5 tahun.
c. Bukan pneumonia. gejala utama :
1) Tidak terdapat penarikan dada ke arah dalam.

2) Tidak terdapat pernapasan cepat : kurang dari 50 kali/menit untu

A e e N e meeme

anak berumur 2 bulan — 1 tahun. Kurang dari 40 kali/menit untu
anak berumur 1 tahun — 5 tahun.
2. Anak berumur kurang dari 2 bulan
Pada anak berumur ini, dikelompokkan jadi 2 yaitu :
a. Pneumonia berat, gejala utama :
1) Terdapat indikasi bahaya berupa kurang mau minum, stridor
menurunnya kesadaran, kejang, dingin atau demam dan wheezing.
2) Cepatnya bernapas dengan frekuensi 60 kali/menit ataupun lebih
3) Kuatnya penarikan dinding dada kearah dalam.
a. Bukan pneumonia, gejala utama :
1) Tidak terdapat pernapasan cepat

2) Tidak terdapat penarikan dinding dada kearah dalam

e e e e e e e e e e e e e e P — e —————————
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§2.3.5 Faktor Risiko Terjadinya ISPA
Penyakit ISPA dipengaruhi beberapa faktor yakni faktor lingkungan, fakto
individu anak, dan faktor perilaku (Qotimah & Wahyuningtya, 2021).
1. Faktor Lingkungan

a. Pencemaran udara dalam rumah

g P

Asap dari pembakaran bahan bakar untuk memasak dan asap darii

rokok memiliki kosentrasi tinggi yang menimbulkan kerusakani

pada sistem perlindungan paru dapat mempermudah munculnya

ISPA. Kejadian ini berlangsung dikarenakan terdapat rumah yangi

kondisi ventilasi kurang, dapur berada di dalam rumah, dani

menyatu dengan kamar tidur, ruangan bayi maupun anak balita

bermain. Kadar pencemaran udara akan meningkat dikarenakan

bayi serta anak balita yang lebih lama berada di dalam rumah

dengan ibunya.

b. Ventilasi Rumah

Ventilasi memiliki arti dimana mekanisme pemasokan udara atau

pertukaran udara diruangan yang masuk atau keluar dengani

alamiah sekalipun mekanis. Adapun fungsi dari ventilasi yang

dapat diuraikan antara lain :

1) Memasok udara bersih dimana udara tersebut berisi takaran;

oksigen yang ideal untuk pernapasan.

STIKes Santa Elisabeth Medan



34
STIKes Santa Elisabeth Medan

2) Melakukan pengenceran udara dengan cara mengeluarkan

udara yang berisi asap, bau-bauan, debu zat pencemaran lain

yang berada dalam ruangan.
3) Memasok panas supaya hilangnya panas badan seimbang.
4) Memasok panas dikarenakan tidak adanya panas pada"i
bangunan serta ruangan.
5) Melepaskan udara panas yang berlebihan akibat kondisi, radiasii
tubuh, penguapan maupun kondisi eksternal.
6) Melakukan disfungsi suhu agar udara merata.

c. Kepadatan hunian rumah
Keputusan menteri kesehatan yang tercantum dalam no.

829/MENKES/SK/V11/1999 berisi syarat kesehatan rumah tentang
kepadatan hunian dalam rumah dimana minimal luas rumah untuk
satu orang yaitu 8m2. Dari kriteria tersebut diharapkan bisai

1
mempelancar aktivitas dan mencegah transmisi. Kondisi rumah

yang padat bisa tingkatkan faktor polusi dalam rumah.

Selanjutnya terjadi respons sistem pernafasan terhadap antibodi

dan antigen yang menyertakan pelepasan mediator seperti

prostaglandin dan histamine di saluran nafas bagian atas. Dimana:

akan muncul reaksi berupa peradangan yang kadang-kadangi

memproduksi lendir secara berlebihan. Terjadinya pergeseran set

point dalam hipotalamus posterior akan menimbulkan gejala padai
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tubuh berupa kedinginan dan demam yang dimana reaksi ini biasa
dikenal sebagai commom cold.
2. Faktor individu anak

a. Umur anak

Banyak studi membuktikan bahwasanya kejadian penyakit pernapasan:

karna virus meningkat pada bayi serta anak yang berusia dini dan akari:

menurun seiring bertambahnya usia. Angka kejadian ISPA tertinggii

terjadi pada yang berusia 6-12 bulan.
b. Berat badan lahir
Dalam pertumbuhan serta perkembangan fisik serta mental padai
masa balita, berat badan lahir memiliki peranan yang sangat penting.i
Resiko kematian lebih tinggi terjadi pada bayi yang memiliki BBLRi
dibandingkan dengan bayi yang memiliki berat badan lahir normal.i
Sering terjadi pada bulan-bulan pertama kelahiran bayi yangi
disebabkan pembentukan sistem anti kekebalan tubuh yang kurangi
sempurna, dan menyebabkan bayi lebih rentan terjangkit penyakiti
infeksi terlebih pneumonia maupun penyakit saluran pernapasani

lainnya.

c. Status gizi

ISPA cenderung menyerang balita yang mempunyai gizi yang

tidak mencukupi dibanding balita yang memiliki gizi normal

dikarenakan adanya faktor daya tahan tubuh yang tidak mencukupi.

Bayi yang terkena penyakit infeksi bakal menimbulkan gejala
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d.

kurangnya nafsu makan sehingga akan memperburuk keadaan gizi.

Dalam keadaan kurangnya gizi pada balita, akan menyebabkan balitai
lebih rentan terkena penyakit ISPA berat dan serangannya akani
berlangsung lama.

Mengupayakan supaya anak memiliki gizi yang baik :

a) Menyusui bayi sampai bayi berusia 2 tahun karena ASI yaknii

sumber makanan terbaik buat bayi.
b) Memberikan makanan padat sesuai usia bayi
c) Memberikan makanan pada bayi serta anak yang mengandungi
lemak, karbohidrat, mineral, vitamin, dan protein (zat putih telur)i
yang cukup.

d) Makanan bergizi tidak selalu makanan mahal. Contohnya, protein

yang bisa didapatkan dari tahu maupun tempe, lemak dari minyaki

atapun kelapa, karbohidrat dari jagung atau nasi, selain itu minerali

dan vitamin yang bisa didapatkan dari sayur maupun buah.

e) Penimbangan secara berkala pada bayi maupun balita penting

yang mengakibatkan terhambatnya pertumbuhan.
Vitamin A

Tiap enam bulan posyandu akan membagikan kapsul IU vitamin A

sebanyak 200.000 untuk balita dari usia 1 - 4 tahun dan sudahi

dilakukan sejak tahun 1985. Balita yang menerima vitamin A lebih
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dari 6 bulan sebelum sakit ataupun yang belum pernah mendapat

vitamin A akan memiliki resiko terkena penyakit pada golongan kasus:
sebanyak 96,6% dan pada golongan kontrol sebanyak 93,5%.

Vitamin A yang diberikan bersamaan beserta imunisasi dapat

meningkatkan titer antibodi yang khusus serta akan berada pada nilai

yang tinggi. Hasil yang diinginkan dari antibodi mengenai bibit:

penyakit yang bukan sekedar antigent asing yang tidak bahaya adalahi

pertahanan dari bibit penyakit tidak terlalu singkat. Memberikan
vitamin A serta imunisasi secara berulang pada anak prasekolah tidak

semestinya dilihat sebagai dua kegiatan yang berpisah. Dua kegiatani

ini harus dilihat sebagai kegiatan satu kesatuan yang utuh dimana
berfungsi dalam tingkatkan daya tahan tubuh serta pertahanan anak
Indonesia dalam berkembang, tumbuh maupun beranjak dewasa

dalam keadan sehat.

Status Imunisasi

Setelah bayi dan balita sembuh dari campak mereka bakal

memperoleh imun yang alami terhadap pneumonia sebagai kompleksii

dari penyakit campak. Kebanyakan penyebab kematian ISPA bermula,:

dari kelompok ISPA yang bisa dicegah menggunakan imunisasi

semacam campak, difteri dan pertusis. Oleh sebab itu, meningkatkani

jangkauan imunisasi sangat penting dalam usaha mengurangi ISPA.!

Dalam rangka mengurangi angka kematian yang disebabkan olehi

ISPA, diusahakan untuk imunisasi lengkap. Bila bayi serta balita
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memiliki status imunisasi yang lengkap dan terkena ISPA diharap

penyakit tersebut tidak berkembang jadi lebih berat.

3. Faktor perilaku
Pelaksanaan pengendalian ISPA dalam keluarga yang dilaksanakary

ibu ataupun anggota keluarga lainnya yakni faktor perilaku untuk

penanganan dan pencegahan penyakit pada bayi dan balita. Unit terkecili

dalam masyarakat merupakan keluarga yang tinggal dan berkumpul dalami

rumah tangga dan saling berkaitan dan berinteraksi. Jika terdapat salah

satu anggota keluarga yang memiliki permasalahan dalam kesehatan, bakal

mempengaruhi anggota keluarga yang lainnya.

Keluarga maupun masyarakat harus berperan aktif dalam

menanggulangi ISPA dikarenakan penyakit ISPA ialah penyakit yang

sering terjadi pada kehidupan sehari-hari dilingkungan keluarga atau

masyarakat. Untuk mencegah penyakit anak menjadi lebih parah, pentingi

bagi keluarga untuk memahami tanda gejala dari pneumonia sehingga:

keluarga tahu kapan harus mencari bantuan dan rujukan pada fasilitas

kesehatan.

2.3.6 Perawatan ISPA

Perawatan ISPA memiliki beberapa prinsip diantaranya (Qotimah &
Wahyuningtya, 2021) :
a. lIstirahat harus dioptimalkan minimal 8 jam sehari

b. Memberikan makanan yang bergizi
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C.

f.

Jika demam memberikan kompres serta memastikan meminum air‘;
yang banyak
Jika hidung tersumbat dikarenakan pilek harap membersihkani
lubang hidung menggunakan sapu tangan yang tidak kotor ataui
bersih.
Jika individu demam jangan menggunakan baju yang terlalu ketat:
dan cukup pakaian yang tipis

Jika anak terserang ISPA tetap memberikan ASI sebagai makanan

apabila anak masih menyusui.

2.3.7 Pemberantasan ISPA

a.

b.

C.

terpenting di fokuskan kepada ibu-ibu.
Penyempurnaan dalam manajemen kasus

Imunisasi (Qotimah & Wahyuningtya, 2021)

2.3.8 Pencegahan ISPA

Peran tenaga kesehatan dalam melakukan penyuluhan yang

1. Mencegah ISPA bisa dilaksanakan dengan (Qotimah & Wahyuningtya,

2021) :

a.

Mempertahankan keadaan gizi supaya tetap baik
Mengupayakan anak mendapatkan gizi seimbang, seperti memberii
anak makan yang banyak mengandung gizi.
Imunisasi

Beri anak imunisasi yang lengkap supaya pertahanan tubuh anak

baik terhadap penyakit.
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C.

d.

2. CaraPencegahan ISPA

Memelihara lingkungan dan kebersihan diri
Menghindari anak berasosiasi dengan individu yang menderit

ISPA

RN < - R

Langkah yang bisa dilakukan untuk mencegah terkena ISPA ialah

menggunakan pelindung mulut dan hidung saat berdekatan dengani

anggota keluarga maupun orang yang sakit ISPA.

Menurut Hartono (2012) ada beberapa cara dalam pencegahan ISPA;

(Situmorang et al., 2022) :
a.

b.

Menghindari kontak langsung dengan individu yang terkena ISPA
Hindari debu, asap maupun bahan lain yang dapat mengganggu
pernapasan

Berikan balita imunisasi yang lengkap di posyandu

Lingkungan dan rumah yang ditempati harus selalu dibersihkan
Pastikan kondisi rumah memperoleh udara bersih, cahaya matahari
yang cukup serta mempunyai ventilasi serta jendela.

Tutup hidung serta mulut disaat batuk

Jangan membuang ludah sembarang
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BAB 3
KERANGKA KONSEP DAN HIPOTESIS PENELITIAN

3.1 Kerangka Konsep

Kerangka konsep penelitian merupakan kerangka hubungan antar konsep:

diamati ataupun diukur lewat penelitian hendak dilangsungkan. Diagram pada:

'kerangka konsep mesti menyatakan hubungan antara variabel-variabel yang akan

diteliti (Syapitri et al., 2021).

Penelitian ini memiliki tujuan buat mengetahui bagaimana gambaran:

inengetahuan dan sikap ibu tentang cara pencegahan penyakit ISPA pada anak di:

Klinik Romana Tanjung Anom 2024.

iBagan 3.1 Gambaran Pengetahuan Dan Sikap Ibu Tentang Cara
| Pencegahan Penyakit ISPA Pada Anak Di Klinik Romana;
Tanjung Anom Tahun 2024. '

Pengetahuan Ibu

___________________________

. Cara
o Pencegahan
i Penyakit ISPA
| Sikap lou T
iKeterangan :

i  Diteliti
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13.2  Hipotesis Penelitian

Hipotesis ialah sebuah jawaban sementara ataupun dugaan terhada

_ O

pertanyaan penelitian ataupun rumusan masalah. Hipotesis yakni pernyataan

rasumsi mengenai hubungan dua variabel ataupun lebih yang dimaksudkan untuki

jawab suatu topik penelitian, menurut La Biondo-Wood dan Haber (2002). Tiap'

hipotesis terdiri suatu unit ataupun sebagian permasalahan (Nursalam, 2015).
Pada penelitian ini tidak memiliki hipotesis sebab penulis hanya meliha;

gambaran pengetahuan dan sikap ibu tentang cara pencegahan penyakit ISP

pada anak di Klinik Romana Tanjung Anom 2024.

A
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BAB 4
METODE PENELITIAN

4.1 Rancangan Penelitian

Rancangan penelitian adalah skema yang dipergunakan untuk:

imengidentifikasi masalah pada penelitian sebelum persiapan akhir dalam:

imengumpulkan data. Rancangan penelitian dipakai juga dalam definisikan

istruktur penelitian yang bakal dilakukan(Nursalam, 2015).

Rancangan penelitian dipakai penulis pada penelitian ini ialah desain:

ideskriptif, yang memiliki tujuan gambarkan pengetahuan dan sikap ibu tentang

icara pencegahan ISPA pada anak di Klinik Romana Tanjung Anom tahun 2024.

54.2 Populasi dan Sampel

4.2.1 Populasi

Populasi penelitian merupakan subjek dapat mencukupi kualifikasi yang

sudah ditentukan (Nursalam, 2020). Populasi pada penelitian ini ialah ibu yangi

ipunyai anak balita yang mengidap penyakit ISPA di Klinik Romana Tanjungi

\Anom. Berdasarkan data awal pasien ISPA berusia 0-5 tahun pada bulan:

inovember dan desember tahun 2023 dengan pasien rata-rata 150 perbulan (Klinik!

iromana, 2023)

§4.2.2 Sampel

Sampel ialah sebagian populasi dipilih menggunakan cara tertentu yang:

'bisa wakili ataupun representatif populasi. Sampel sebaiknya penuhi kriteria yangi

idikehendaki (Adiputra et al., 2021). Sampling merupakan mekanisme dalami

idilakukan penyeleksian porsi populasi yang bisa menjadi representatif populasii
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iyang ada. Teknik sampling adalah cara dipakai untuk mengambil sampel, supaya

imendapatkan sampel sesuai dari semua subjek penelitiaan (Nursalam, 2020).§

ETeknik sampling dipakai pada penelitian ini ialah non probability samplinqi
memakai metode purposive sampling, dimana peneliti memilih sampel diantara\i
populasi diinginkan peneliti, kemudian sampel yang dipilih menjadi representatifi
karakteristik populasi yang dikenali sebelumnya (Nursalam, 2015).
Berikut kriteria inklusi serta eksklusi pada penelitian ini :

1. Kriteria inklusi

a. lbu yang mempunyai anak yang berobat di Klinik Romana Tanjung
Anom

b. Ibu yang punyai anak berusia 0-5 tahun (balita)

c. lbu memiliki anak yang pernah mengalami ISPA dan anak yang
sedang terkena ISPA I
d. Dapat berkomunikasi dengan baik menggunakan bahasa Indonesia

2. Kiriteria eksklusi

a. lbu yang menolak untuk jadi responden

b. Ibu yang memiliki anak yang berobat ke Klinik Romana Tanjung

Anom yang tidak pernah ISPA dan sedang tidak ISPA

c. lbu yang memiliki anak berusia lebih dari 5 tahun
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Untuk tentukan sampel pada penelitian ini memakai rumus slovin.

=_N
14+N(e)?

= 150
1+150(0,05)2

n= 150
1+150(0,0025)

150
n=
1+0,375
_ 353
~ 1,375
n = 109,09
n=109

N : ukuran populasi
n : ukuran sampel
e : persen kelonggaran ketidaktelitian 5%(0,05)
4.3 Variabel Penelitian Dan Definisi Operasional
4.2.3 Variabel Penelitian
Variabel yakni tindakan ataupun karakter memberi nilai-nilai berbeda

imengenai sesuatu semacam benda, manusia serta lainnya (Nursalam, 2015).
'Variabel pada penelitian ini ialah gambaran pengetahuan serta sikap ibu mengenai

Keterangan :
icara pencegahan ISPA pada anak.
14.2.4 Definisi Operasional

Definisi Operasional adalah pengetahuan tentang faktor-faktor yang hendak

diselidiki secara operasional di lapangan. Dalam membuat definisi operasional,
1
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iskala pengukuran, prosedur pengukuran, dan hasil pengukuran disertakan di

samping definisi operasional variabel (Anggreni & (Eds), 2022).

4.4 Instrumen Penelitian
Instrumen penelitian ialah alat yang dipakai peneliti mengukur fenomen

alam maupun sosial yang dimana merupakan fokus penelitian, dengan car

Tabel 4.1  Definisi Operasional Gambaran Pengetahuan Dan Sikap Ibu
Tentang Cara Pencegahan Penyakit ISPA Pada Anak Di

Klinik Romana Tanjung Anom Tahun 2024 !

Variabel Definisi Indikator Alat Ukur Skala Skor :
Pengetahu Apa  yang Cara Kuesioner O 1.Baik, !
an diketahui pencegahan R jika11-15
seseorang |SPA D \

berdasarkan I i

pengalaman N _2_-CukU|0, i

yang A jika6-10

dimilikinya !

L |

3.Kurang,

jika 0-5 i

Sikap Kesiapan Cara Kuesioner O 1.Positif, .
seseorang Pencegahan R jika10-30 |

untuk ISPA D !

memberikan I e

respons N g.Negatlf, :

dengan cara A jika 31-50

tertentu dan |
menekankan L :

maksud dari !

perilakunya i

a

a

spesifik terhadap seluruh fenomena dan variabel (Hikmawati, 2020). Dalam

memperoleh informasi maupun data responden menggunakan instrumen yang

dibikin berupa kuesioner ataupun angket.

Kuesioner ataupun angket ialah suatu bentuk daftar pertanyaan yang sudah:

dipersiapkan peneliti yang akan diberi pada responden (Abubakar, 2021). Pada

penelitian ini akan digunakan instrumen yang terdiri :
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1. Instrumen data demografi
Data demografi responden yang berisi identitas nama anak, jenis

kelamin, serta umur. Identitas ibu yaitu nama, pekerjaan, umur,

pendidikan.
2. Instrumen pengetahuan ibu tentang cara pencegahan

Peneliti menggunakan kuesioner pengetahuan cara pencegahan ISPA

Duma Rotua Valensia Sihite tahun (2019). Peneliti tidak perlu menguji
valid kembali kuesioner tersebut dikarenakan telah di uji valid peneliti

sebelumnya. Pengukurannya memakai Kkuesioner yang berisi 15

pertanyaan dengan 2 opsi jawaban 0, salah serta 1, benar. Kelas:

sejumlah 3 kategori kelas yakni baik, cukup, serta kurang.

nilai tertinggi—nilai terendah

3. Instrumen sikap ibu tentang cara pencegahan ISPA

Peneliti menggunakan kuesioner sikap cara pencegahan ISPA Dum

b= banyak kelas
Maka didapatkan nilai interval pengetahuan ibu tentang carai
pencegahan ISPA adalah :
Baik = 11-15
Cukup = 6-10
Kurang = 0-5

Rotua Valensia Sihite tahun (2019). Peneliti tidak perlu menguiji vaIidi

kembali kuesioner tersebut dikarenakan telah di uji valid penelitii

sebelumnya. Pengukurannya memakai kuesioner yang terdiri dari 10
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pertanyaan dimana terkandung 7 pertanyaan positif (favorable) dan 3

pertanyaan negatif (unfavorable), dengan jawaban: favorable, sangat:

setuju (5), setuju (4), ragu-ragu (3), tidak setuju (2), sangat tidak setuju:

(1). Sementara itu jawaban untuk unfavorable, sangat setuju (1), setuju

(2), ragu-ragu (3), tidak setuju (4), serta sangat tidak setuju (5).
Dengan banyak kelas sebanyak 2 kategori kelas yaitu negatif dani
positif.

_ rentang kelas
banyak kelas

__Nilai tertinggi—Nilai terendah

P

Banyak Kelas

- (10x5)—(10x1)

A oo

Maka panjang kelas untuk sikap positif 31-50 sementara itu untu

sikap negatif 10-30.

4.5.1 Lokasi penelitian

4.5  Lokasi dan Waktu Penelitian
Penelitian ini dilakukan di Klinik Romana Tanjung Anom Tahun 2024

Adapun peneliti menentukan lokasi penelitian tersebut dikarenakan lokasi tersebut

igampang di akses dan Klinik tersebut adalah salah satu klinik yang menanganii

ipasien ISPA.
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14.5.2 Waktu Penelitian

Waktu penelitian dilaksanakan bulan april 2024 di Klinik Romana Tanjun

(= REpN—

iAnom Tahun 2024.

14.6  Prosedur Pengambilan Data

14.6.1 Pengambilan Data

[ g g gy

Ada dua cara dilakukan peneliti pada pengambilan data yakni data prime
serta sekunder.
a. Data Primer
Data primer pada penelitian didapat langsung dari responde
memakai lembar kuesioner.

b. Data Sekunder

O o ____

Data sekunder pada penelitian didapat dari hasil rekam medi
Klinik Romana Tanjung Anom yaitu rata-rata balita yang terkena infeksi
saluran napas akut dan sudah pernah terkena infeksi saluran napas akut.

4.6.2 Teknik Pengumpulan Data

Peneliti melakukan pengumpulan data jika sudah dapatkan surat izin dari

Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan. Selanjutnya peneliti
minta izin terhadap pimpinan Klinik Romana untuk melakukan pengumpulan data

di Klinik Romana Tanjung Anom. Setelah itu peneliti mengumpulkan data dengani

cara membagikan informed consent yang berisi surat persetujuan untuk menjadi

responden. Lalu peneliti memberi penjabaran yang berisi tujuan yang akan

dilakukan saat penelitian dan selanjutnya peneliti menyebar kuesioner kepada ibu;

iyang punyai anak dengan penyakit ISPA yang bersedia menjadi responden. Dalami
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'mengisi kuesioner tersebut peneliti menemani responden. Jika seluruh pertanyaan:
1

\telah terisi, peneliti ucapkan terimakasih terhadap responden.

§4.6.3 Uji Validitas dan Reliabilitas

Menurut sugiyono (2016) uji yakni penalaahan yang dipergunakan dalam

mengetahui tahap kecermatan terhadap sebuah item untuk mengukur sebuah

iobjek. Jikalau nilai yang didapatkan positif dan total r hitung > r tabel, maka itemi

iyang di uji dikatakan valid. Kebalikannya jikalau nilai r hitung < r tabel makai

itemnya dinyatakan tidak valid (Arifin & Aunillah, 2021).

dipergunakan sebagai alat dalam mengumpul data, dikarenakan instrumen tersebul‘;

Reliabilitas ialah suatu instrumen yang lumayan bisa diandalkan untuk

sudah baik (Abubakar, 2021). Kuesioner Pengetahuan tentang pencegahan ISPA

iyang terdiri dari 15 pernyataan didapat semuanya valid. Dengan uji reliabilitag
iCronbach’s alpha = 0,949 maka membuktikan bahwasanya kuesioner tersebuﬁ

ibersifat reliabel. Kuesioner sikap tentang pencegahan ISPA yang terdiri dari 10§

ipertanyaan nilai Cronbach’s alpha = 0,858 membuktikan bahwasanya kuesionen

itersebut bersifat reliabel.
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14.7 Kerangka Operasional

Bagan 4.1 Kerangka Operasional Gambaran Pengetahuan Dan Sikap Ibu
Tentang Cara Pencegahan Penyakit ISPA Pada Anak Di Klini
Romana Tanjung Anom Tahun 2024.

Pengajuan Judul

Izin Penelitian

Pengambilan Data Awal

Pengolahan Data

Analisa Data

v
Hasil

R

4.8 Analisa Data
Sesudah terkumpul seluruh data, kemudian peneliti melakukan pengecekan
apakah seluruh data sudah diisi. Lalu peneliti mengolah data yakni:

1. Editing

Jika kuesioner telah diisi semua responden, peneliti akan mengecek ulang;
kuesioner tersebut. Jika terdapat kuesioner yang tidak diisi, Iangkahi
selanjutnya peneliti akan membagikan kembali lembar kuesioner kepadai

responden supaya responden dapat mengisi kuesioner yang kosong.
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2. Coding

. Scoring

. Tabulating

prinsip dasar, sebagai berikut :

Memberikan kode berbentuk angka pada data, peneliti memberi kode angkatl

1 untuk yang berjenis kelamin perempuan, serta angka 2 untuk yang:

berjenis Kkelamin laki-laki. Penetapan angka-angka dalam proses

pengkodean ini sangat penting dilakukan.

Scor diterima dari data responden menurut pernyataan diberikan penulis

akan dihitung oleh peneliti.

72

Dalam melakukan penelitian tahap ini akan memudahkan peneliti untu

menganalisis data, mengolah data, dan selanjutnya memasukkan

keseluruhan data ke dalam format tabel.

Pada langkah ini penulis akan menganalisis data secara deskriptif dengan;

melihat persentasi distribusi data demografi (usia, jenis kelamin), melihaﬁ:

persentasi pengetahuan dan sikap ibu tentang pencegahan ISPA.

4.9 Etika Penelitian

Menurut (Syapitri et al., 2021) mengatakan etika penelitian memiliki 4

1. Respect For Person (Menghormati atau Menghargai Subjek)
Yang perlu diperhatikan dalam menghormati ataupun menghargai orang,
yaitu:
a. Peneliti perlu memikirkan dengan sungguh-sungguh mengenai

peluang munculnya ancaman ataupun penyelewengan penelitian.
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b. Dibutuhkan perlindungan akan rawannya ancaman penelitian kepada
subjek penelitian.

2. Beneficence (Manfaat)

Diharapkan saat penelitian bisa memberikan manfaat yang besar danl
mengurangi risiko ataupun kerugian untuk subjek penelitian. Makati
sebab itu desain penelitian perlu memberikan perhatian pada kesehatan
ataupun keselamatan dari subjek peneliti.

3. Non-Maleficence (Tidak Membahayakan Subjek Penelitian)

Peneliti wajib meminimalkan kerugian maupun risiko pada subjek

penelitian. Peneliti harus memprediksi peluang yang akan terjadi padaé
penelitian supaya peneliti bisa mencegah risiko yang bisa memberikani
bahaya bagi subjek penelitian.

4. Justice (Keadilan)

Peneliti tidak membeda-bedakan subjek. Keseimbangan antara manfaat

dengan risiko perlu diperhatikan dalam penelitian. Risiko yang dihadapi:
menurut definisi kesehatan diantaranya mental, sosial, dan fisik.
Penelitian ini sudah lulus uji etik dari komisi kesehatan Sekolah Tinggii

Kesehatan Santa Elisabeth Medan dengan nomor surat 1103/KR/SK/1V/2024.
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BAB 5
HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN

55.1 Gambaran dan Lokasi Penelitian
Penelitian ini dilaksanakan pada tanggal 8-29 april 2024 di Klinik Romana:
'Tanjung Anom. Klinik Romana yakni salah satu klinik yang berada di JI. Besar:

iTj.Anom, Kecamatan Pancur Batu, Kabupaten Deli Serdang, Provinsi Sumatera;

\Utara. Klinik Romana menerima pasien rawat inap maupun rawat jalan. Kliniki

'Romana memiliki 2 lantai dimana lantai 1 terdapat 1 ruangan farmasi atau:

'ruangan obat, tempat pemeriksaan pasien dengan jumlah bed 2, 1 ruangan nifas, 1

ipoli umum, sedangkan dilantai 2 terdapat 1 ruangan dokter gigi. Pelayanan yangi

1 1
diberikan oleh Klinik Romana ialah pemeriksaan asam urat, pemeriksaan umum,

ikolesterol, gula darah, pelayanan ANC, bersalin. Klinik Romana mempunyai

inetugas pelayanan kesehatan serta dokter jaga senantiasa ada 24 jam di Klinik

‘tersebut. Klinik Romana melayani pasien umum ataupun pasien BPJS dengani

ifakes 1 di Klinik Romana. Di Klinik Romana diadakan senam pronalis pada pukuli

107.00 wib setiap hari minggu.
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5.2 Hasil Penelitian

5.2.1 Karakteristik Responden

Karakteristik ini diklasifikasikan menurut umur ibu, pendidikan ibu,

pekerjaan ibu serta umur anak serta jenis kelamin anak.

Karakteristik f %
Umur lbu
20-39 96 88,1%
40-60 13 11,9%
Total 109 100
Pendidikan Terakhir Ibu
SD 3 2,8%
SMP 9 8,3%
SMA/SMK 44 40,4%
Diploma 15 13,8%
Sarjana 38 34,9%
Total 109 100
Pekerjaan lbu
Ibu Rumah Tangga 81 74,3%
Perawat 2 1,8%
Karyawan Swasta 10 9,2%
Wiraswasta 11 10,1%
Guru 4 3,7%
PNS 1 0,9%
Total 109 100
Umur Anak
<1 tahun 8 7,3%
1 tahun 12 11%
2 tahun 20 18,3%
3 tahun 27 24.8%
4 tahun 17 15,6%
5 tahun 25 22,9%
Total 109 100
Jenis Kelamin Anak
Laki-laki 58 53,2%
Perempuan 51 46,8%
Total 109 100

Tabel 5.2.1 Distribusi Frekuensi dan Presentasi Responden berdasarkan
Data Demografi di Klinik Romana Tahun 2024 '
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Menurut tabel 5.2.1 diperoleh dari 109 responden yang dilaksanakan di

Klinik Romana. Data menurut umur dengan mayoritas umur 20-39 sebanyak 96:

iresponden (88,1%), dan minoritas 40-60 sebanyak 13 responden (11,9%). Datai
iberdasarkan pendidikan terakhir dengan mayoritas SMA/SMK 44 responden

'(40,4%), kemudian diikuti Sarjana sebesar 38 responden (34,9%), Diploma'

isebanyak 15 responden (13,8%), SMP sebanyak 9 responden (8,3%), dani

minoritas pendidikan SD 3 responden (2,8%). Data menurut pekerjaan mayoritas

Ibu Rumah Tangga (IRT) sebesar 81 responden (74,3%), Wiraswasta 11

responden (10,1%), Karyawan Swasta 10 responden (9,2%), Guru 4 respondeni

(3,7%), Perawat 2 responden (1,8%), dan minoritas PNS 1 responden (0,9%).

Distribusi frekuensi berdasarkan umur anak mayoritas umur 3 tahun 27

orang (24,8%), umur 5 tahun 25 orang (22,9%), umur 2 tahun sebanyak 20 orang

(18,3%), umur 4 tahun 17 orang (15,6%), umur 1 tahun sejumlah 12 orang (11%),5

idan minoritas <1 tahun sejumlah 8 orang (7,3%). Distribusi frekuensi berdasarkani

ijenis kelamin anak laki-laki sejumlah 58 orang (53,2%), serta jenis kelamin

\perempuan sejumlah 51 orang (46,8%).
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15.2.2  Pengetahuan Ibu Tentang Cara Pencegahan Penyakit ISPA Pada Anak Di

Klinik Romana Tanjung Anom Tahun 2024

Tabel 5.1 Distribusi Frekuensi Dan Persentase Responden Berdasarkan
Pengetahuan Ibu Tentang Cara Pencegahan ISPA Pada Anak D|.
Klinik Romana Tanjung Anom Tahun 2024 (n=109)

Pengetahuan f %
Baik 105 96,3%
Cukup 4 3,7%
Kurang - -
Total 109 100

Menurut tabel 5.2.2 didapat data mempunyai pengetahuan baik sejumla

:
105 orang yaitu 96,3% dan yang mempunyai pengetahuan cukup sejumlah 4
orang yaitu 3,7%.
5.2.3 Sikap Ibu Tentang Cara Pencegahan ISPA Pada Anak Di Klinik Romana,i

Tanjung Anom Tahun 2024

Tabel 5.2 Distribusi Frekuensi Dan Persentase Responden Berdasarkan:
Sikap Ibu Tentang Cara Pencegahan ISPA Pada Anak Di Klinik
Romana Tanjung Anom Tahun 2024 (n=109)

Sikap f %
Negatif 5 4,6%
Positif 104 95,4%
Total 109 100

Menurut tabel 5.2.3 didapatkan data yang mempunyai sikap negatif
sejumlah 5 orang yaitu 4,6% dan yang mempunyai sikap positif sejumlah 10

orang yaitu 95,4%.

S S
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5.3 Pembahasan
Hasil penelitian yang dilaksanakan pada 109 responden Gambara
Pengetahuan Dan Sikap Ibu Tentang Cara Pencegahan ISPA Pada Anak Di Klini

Romana Tahun 2024, diperoleh hasil sebagai berikut :

S S R

5.3.1 Deskripsi Gambaran Pengetahuan Ibu Tentang Cara Pencegahan ISPA Di;

Klinik Romana Tanjung Anom Tahun 2023

Pengetahuan Ibu Tentang Cara Pencegahan
ISPA

3,7%

M Baik

B Cukup

Diagram 5.1 Distribusi Responden Berdasarkan Pengetahuan Tentang Cara
Pencegahan ISPA Pada Anak di Klinik Romana Tanjung
Anom Tahun 2024 '

Diagram di atas tunjukkan dari 109 responden, mayoritas responden punyai

pengetahuan yang baik mengenai cara pencegahan ISPA di Klinik Romana

iTanjung Anom, vyaitu sebanyak 96.3%. Hanya 3.7% responden yang memilikii

pengetahuan cukup. Berdasarkan data tersebut, peneliti berpendapat jika

pengetahuan seseorang dipengaruhi oleh faktor pendidikan yang dimana jika

Dari hasil data demografi responden menurut pendidikan, mayoritas responder
berpendidikan SMA/SMK sejumlah 44 responden (40,4%). Bersumber latar

imakin tinggi tingkat pendidikan seseorang, makin tinggi pula pengetahuannya.i
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belakang pendidikan SMA/SMK sudah mudah untuk menerima informasi

ididapatkannya dan diikuti dengan responden yang berpendidikan S1 berjumlah 38:

responden (34,9%). Menurut Darsini (2019) terdapat beberapa faktor memberikan

pengaruh pada pengetahuan individu diantaranya faktor eksternal yaitu tingkat
pendidikan. Hasil penelitian ini didukung Ernawati., Wa Mina (2021) tingkat'

pendidikan yang tinggi serta pengetahuan yang baik dari ibu yang mempunyaii

balita tentang ISPA, dapat meningkatkan kemampuan ibu untuk melakukani

tindakan dan upaya pencegahan agar balita tidak terserang ISPA. Dengan

pendidikan yang tinggi dan pengetahuan yang baik dari orang tua, akan kurangii

angka mortalitas dan morbiditas yang diakibatkan penyakit ISPA.

Akan tetapi, orang dengan tingkat pendidikan rendah bukan berarti

mempunyai pengetahuan rendah juga. Pengetahuan tidak hanya bisa didapat dar

'sekolah akan tetapi bisa dari lingkungan sekitar ataupun bisa juga didapat dar

ipendidikan non formal. Hasil penelitian ini juga didukung oleh penelitiani

iWisudariani.,Zusnita., Marta (2022) dimana sebanyak 63,9% balita tidak terkena
ISPA dengan tingkat pengetahuan ibu kurang dan yang terkena ISPA sebanyak
36,1%. Sementara itu, sebanyak 34,3% balita tidak terkena ISPA dengan

pengetahuan ibu baik dan sebanyak 65,7% terkena ISPA.

Menurut asumsi peneliti tingkat pengetahuan seseorang juga dipengaruhi;

ioleh umur, dimana usia muda masih ada keinginan untuk memperoleh informasi

idalam menambah pengetahuan dengan memanfaatkan berbagai macam media

'dibanding usia 40an. Dari hasil data demografi responden berupa umur mayoritas:'

iresponden berumur 20-39 sebanyak 96 responden (88,1%), dan minoritas 40-60;
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isebanyak 13 responden (11,9%). Hasil penelitian ini didukung oleh penelitian

iSari., Ratnawati (2020) terdapat 6 responden (11,3%) yang berusia 20-25, 38:

responden (71,7%) berusia 26-35, dan 9 responden (17%) yang berusia 36-45.

Responde dengan usia dewasa awal lebih gampang menerima informasi dengan

baik dan masih tingginya kemauan untuk mendapatkan informasi dalam

menambah pengetahuan dibanding dengan kelompok usia lebih tua. Menuruf.:

iHurlock dalam (Darsini, 2019) pengetahuan seseorang dipengaruhi beberap
'faktor salah satunya faktor internal yaitu usia. Usia memegang peranan pentin

! oy - - -
'dalam membentuk kemampuan cara berpikir dan memahami seseorang. Hasil

ipenelitian ini didukung oleh penelitian Sumyati., Kamillah., Afrina (2024)5

iterdapat 10 responden (12%) yang berusia 17-25 tahun, 46 responden (55,4%)

S (@ SIS <V I

iyang berusia 26-35 tahun, dan 27 responden (32,5%) yang berusia 36-45 tahun;

Usia mempengaruhi mindset dan daya tangkap individu. Seiring bertambahnya;

usia, akan makin berkembang pola pikir seseorang serta menjadi semakin

meningkat pengetahuannya. Akan tetapi, daya ingat seseorang sering Kali

melemah pada usia usia paruh baya.

Menurut hasil observasi yang dilaksanakan peneliti selama penelitian,

sebagian besar ibu mempunyai pengetahuan baik mengenai cara pencegahani

ISPA. Berdasarkan pertanyaan yang telah dijawab responden, ada beberapa poin

'yang mempengaruhi  kurangnya pengetahuan yang dimiliki ibu mengenaii

pencegahan ISPA. Yang pertama ada ASI eksklusif yang diberi sedari anak baru

lahir hingga usia 6 bulan, hasil penelitian ini didukung Ria (2022) terdapat 28

balita (68,3%) tidak diberikan ASI ekslusif yang mengalami ISPA dan 15 balita
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1(38,5%) yang diberikan ASI ekslusif yang mengalami ISPA. Pemberian ASI yang

‘tidak mencukupi (non ekslusif) jadi salah satu faktor yang berikan dampak pada,i

kasus ISPA. Kemungkinan bayi terinfeksi penyakit ISPA 2 kali lebih besal’;

menyerang bayi yang tidak diberikan ASI ekslusif dibanding bayi yang diberikan:

'ASI ekslusif, dikarenakan ASI memiliki kandungan anti bodi. Pemberian ASl

‘ekslusif menjadi faktor individu anak dalam memberikan pengaruh kejadiani

ISPA. Ibu harus menyusui bayi karena ASI merupakan sumber makanan terbaiK;

untuk bayi. ISPA cenderung menyerang balita yang mempunyai gizi yang tidak
mencukupi dibanding balita yang memiliki gizi normal dikarenakan adanya faktor
daya tahan tubuh yang tidak mencukupi (Qotimah & Wahyuningtya, 2021).

Ibu juga tidak mengetahui jika balita memiliki gizi yang buruk aka

[

dengan mudah terpapar ISPA. Hasil penelitian ini didukung oleh penelitian Dwi.;

Siti (2018) balita dengan status gizi baik (17,6%), balita dengan status gizi sedangi
(35,7 %), serta balita dengan status gizi kurang (90,2%). ISPA lebih gampanq:

menyerang balita punyai gizi kurang daripada balita punyai gizi baik dikarenakani

kekebalan tubuh mereka tidak kuat. Tujuan pemberian asupan gizi untuk balita

bukan untuk memberi tubuh kebal secara langsung akan ISPA, tetapi untuk

mencegah penyebab ISPA pada anak.

Ibu juga tidak mengetahui anak yang mudah terkena infeksi seperti ISPA

lalah anak yang lahir dengan berat badan rendah, hasil penelitian ini didukungi

'Arda (2020) terdapat 34 responden yang lahir dengan berat badan tidak rendah

iterkena ISPA sebanyak 15 responden (44,1%) serta dari 19 responden yang Iahil’:

idengan berat badan rendah terkena ISPA sebanyak 16 responden (84,2%). Resiko
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kematian lebih tinggi terjadi pada bayi yang memiliki BBLR dibanding bayi yang

lahir dengan berat badan normal. Perihal ini biasanya terjadi di bulan-bulan

pertama bayi lahir sebab kurang sempurnanya pembentukan sistem anti kekebalani

tubuh, sehingga menyebabkan bayi lebih rentan terkena penyakit infeksi terutama
pneumonia serta beberapa penyakit pernapasan lainnya (Qotimah &
Wahyuningtya, 2021).

lou tidak mengetahui bahwa anak yang diberikan imunisasi DPT dan

campak bisa mencegah anak terkena infeksi saluran pernafasan. Hasil penelitian

ini juga didukung oleh penelitian Rita., Yundelfa (2023) dimana ISPA berulang.'

lebih banyak terjadi pada responden yang mendapat imunisasi tidak Iengkapi

(85 7%) dibanding dengan responden yang mendapat imunisasi lengkap (14,2%).

Status imunisasi merupakan salah satu faktor penyebab ISPA, dimana penyaqu

ISPA berkembang dari penyakit yang bisa dicegah misalnya campak, difteri, serta:

pertusis. Meningkatkan cakupan imunisasi merupakan langkah penting dalami

memberantas ISPA. Setelah bayi sembuh dari campak mereka bakal memperoleh:

imun yang alami terhadap pneumonia sebagai kompleks dari penyakit campak.

'Kebanyakan penyebab kematian ISPA bermula dari kelompok ISPA yang bis

idicegah menggunakan imunisasi. Untuk mengurangi angka kematian yang

) ]

idisebabkan oleh ISPA, diusahakan untuk imunisasi lengkap. Bila bayi serta balitai
rmemiliki status imunisasi yang lengkap dan terpapar ISPA, harapannya adalah'
penyakitnya tidak menjadi parah (Qotimah & Wahyuningtya, 2021).

Menurut asumsi peneliti ibu yang punyai pengetahuan baik mengenai cara

pencegahan ISPA kemungkinan juga anak nya dapat mengalami ISPAE
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'dikarenakan ibu tersebut tidak menyakini dan mengadopsi pengetahuan yang

idimilikinya menjadi sebuah perilaku yang dapat mencegah ISPA. Hasil penelitiari:

ini juga didukung (Sumyati et al., 2024) dimana tingkat pengetahuan ib
mengenai ISPA tidak memiliki hubungan dengan perilaku pencegahan ISPA ibu.
Penurunan kasus ISPA pada anak berhubungan dengan bertambahnya usia anak,

pemberian ASI lebih dari 6 bulan, imunisasi, rencana ibu dan bertambahnya usia.

5.3.2 Deskripsi Gambaran Sikap Ibu Tentang Cara Pencegahan ISPA Di Kliniki

Romana Tanjung Anom Tahun 2023
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Sikap Ibu Tentang Cara Pencegahan ISPA

4,6%

M Positif

B Negatif

Diagram 5.2 Distribusi Responden Berdasarkan Sikap Tentang Cara
Pencegahan ISPA Pada Anak di Klinik Romana Tanjung
Anom Tahun 2024 !

Berdasarkan diagram diatas menunjukkan bahwa diantara 109 responde

i
terdapat 5 responden (4,6%) termasuk kategori sikap negatif, serta sejumlah 104
responden (95,4%) termasuk kategori sikap positif.

Sejalan dengan penelitian Agustin., Andriani., Tarwati (2024) dimana 91,

responden terdapat 45 responden (49,4%) yang mempunyai sikap pencegahani

ISPA yang baik, 26 responden (28,6%) mempunyai sikap yang cukup baiki

terhadap pencegahan ISPA, dan 20 responden (22%) mempunyai sikap kurang

'terhadap pencegahan ISPA.

Berdasarkan hasil penelitian di Klinik Romana Tanjung Anom Tahun 2024,

ada beberapa poin yang bernilai negatif dalam sikap ibu tentang cara pencegahan

ISPA. Dari 10 pertanyaan pada pertanyaan nomor 5 yaitu tidak diperlukannya!

'cahaya matahari pada ruangan didalam rumah didapatkan 5 responden (4,6%)§

berikan jawaban sangat setuju serta 3 responden (2,8%) berikan jawaban setuju.

Hasil penelitian ini didukung oleh Leky., Setyobudi., Nabuasa (2022) yang
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idimana kondisi rumah tidak mempunyai pencahayaaan tidak memenuhi syarar;
ikesehatan sebanyak 31 responden dengan 24 responden (48%) menderita ISPA.E
Kebutuhan cahaya didalam rumah yang kurang dapat meningkatkan kelembapa
udara sehingga besar kemungkinan mikroorganisme patogen berkembang yan

dimana memiliki peran penting dalam kejadian ISPA terutama pada balita yan

masih punyai imun tubuh yang lemah.

N (o SR (o Ey—

Sikap negatif lain nya pada pertanyaan nomor 6 yaitu memberikan ASI

ekslusif dari anak lahir sampai 6 bulan didapatkan 16 responden berikan jawaban

'tidak setuju (14,7%) dan 12 responden (11%) berikan jawaban sangat tidak setuju.

iDidukung oleh penelitian Pangestika., Narmawan., Tahiruddin (2020) terdapat 58

ibayi yang menderita ISPA dimana yang diberi ASI ekslusif 19,8% serta tidaki

idiberikan ASI ekslusif yaitu 30,2%. Pemberian ASI ekslusif dapat melindung

bayi dari penyakit infeksi seperti ISPA. ASI juga mengandung banyak antibodi

yang bisa memberikan perlindungan pada bayi dari berbagai jenis virus, infeksii
bakteri serta memberikan rangsangan pada sistem kekebalan bayi sehingga dapat
berkembang.

Sikap negatif lain pada pertanyaan nomor 8 vyaitu tidak dibutuhkanny

[ <

imunisasi campak dan DPT bagi anak-anak didapatkan 6 responden (5,5%)§

berikan jawaban setuju serta 6 responden (5,5%) berikan jawaban sangat setuju.

Menurut peneliti, sikap negatif dari responden tentang cara pencegahan ISPA!

'dikarenakan masyarakat yang mengabaikan derajat kesehatan mereka, dan!

mengganggap gejala ISPA seperti batuk, pilek, demam merupakan hal biasa yangi

sering terjadi. Seperti ibu yang sering mengganggap imunisasi tidak begitu
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ipenting bagi anak-anak dikarenakan mereka mengganggap jika di imunisasi

iataupun tidak di imunisasi anak mereka sama saja terkena penyakit. Hasili

penelitian ini didukung oleh Haryanti., Rahmaianti., Fennyria (2022) terdapat 23:

iresponden yang menderita ISPA sebagian besar status imunisasi belum lengkap
idengan jumlah 17 orang (73,9%). Sebagian besar kematian ISPA pada bayi serta

‘balita disebabkan dari bentuk ISPA yang berkembang dari penyakit yang bisai:

idicegah dengan imunisasi antara lain campak, difteri, pertusis. Meningkatkan

icakupan imunisasi merupakan langkah penting memberantas ISPA. Imunisask

DPT dan imunisasi campak yakni salah satu metode terbukti efektif memberantas

ISPA.
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BAB 6
SIMPULAN DAN SARAN

6.1 Simpulan
Secara umum bersumber dari hasil penelitian yang dilaksanakan, penelitii

menarik kesimpulan pengetahuan dan sikap ibu tentang cara pencegahan ISPA dii

Klinik Romana Tanjung Anom tahun 2024. Secara lebih khusus peneliti dapat:

menyimpulkan :

1. Pengetahuan ibu tentang cara pencegahan ISPA di Klinik Romana:

Tanjung Anom tahun 2024 mayoritas mempunyai pengetahuan baik:

sebanyak 105 responden (96,3%).

2. Sikap ibu tentang cara pencegahan ISPA di Klinik Romana Tanjung;

Anom tahun 2024 mayoritas mempunyai sikap positif sebanyak 104§

6.2 Saran
1. Bagi instansi tempat penelitian
Diharapkan agar Klinik Romana melakukan kegiatan berupai

pemberian edukasi berbentuk penyuluhan secara rutin kepada ibu untuki

mengantisipasi ISPA mengenai mengenai pentingnya ASI ekslusif,

imunisasi, status gizi, lingkungan bagi kesehatan balita.

2. Bagi responden
Dalam rangka mencegah terjadinya ISPA, diharapkan para ibu

semakin sadar akan pentingnya kesehatan dalam pencegahan ISPAE

melalui sikap dan tindakan pencegahan ISPA, sehingga terciptai

lingkungan yang sehat serta bersih.

i (95,4%).
3. Bagi peneliti selanjutnya
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Kepada Yth:
STIKes Santa Elisabeth Medan
Di
cmpat
Dengan Hormat,

Schubungan dengan Surat STIKes dengan nomor : 1498/STIKes/Klinik-Penelitian/X1/2023
prihal permohonan ljin pengambilan data awal, kinik Romana tidak keberatan dan mengizinkan
sebagai tempat penelitian mahasiswa STlkes Santa Elisabet atas nama :

NO_| NAMA NIM JUDUL PROPOSAL

1 Dewi Febri Andriani | 032019058 Gambaran Pengetahuan ibu tentang cara
pencegahan penyakit ISPA Pada anak di
klinik Romana Tanjung Anom Tahun 2024

2 Ripka Dewi Sartika | 032020009 Hubungan Kepatuhan mengikuti Program
Manurung Pengelolaan Penyakit Kronis
(Prolanis)Dengan  Kualitas hidup pasien
Hipertensi di Klinik Romana Tanjung

Anom 2024
3 Regina Olivia | 032020028 Gambaran Faktor Resiko dan Tingkat
Simajuntak Resiko Stroke Berdasaakan stroke Risk

Score Card Pada Penderita Hipertensi di
Klinik Romana Tanjung Anom 2024

4 Listen Karunia 032020032 Hubungan Penegtahuan Dengan  Sikap
Perempuan Menopause Sewaktu
Menghadapi Fase Klimakterium di Klinik
Romana Tahu 2024

Demikian surat pemberitahuan ini kami sampaikan, atas perhatian dan kerjasama yang baik kami
mengucapkan terimakasih.

ﬂ\q'ﬁf e f:n ):ﬂl'}' Lf
N _f.'.b':.: BOIMLE. GipNs Nid)
Pimpina

STIKes Santa Elisabeth Medan



STIKes Santa Elisabeth Medan

79

STIKes SANTA ELISABETH MEDAN

KOMISI ETIK PENELITIAN KESEHATAN
JL. Bunga Terompet No. 118, Kel. Sempakata, Kec. Medan Selayang
Telp. 061-8214020, Fax. 061-8225509 Medan - 20131
E-mail: stikes_elisabeth@yahoo.cb.id Website: www.stikeselisabethmedan.ac.id

KOMISI ETIK PENELITIAN KESEHATAN
HEALTH RESEARCH ETHICS COMMITTEE
SEKOLAH TINGGI ILMU KESEHATAN SANTA ELISABETH MEDAN

KETERANGAN LAYAK ETIK
DESCRIPTION OF ETHICAL EXEMPTION
"ETHICAL EXEMPTION"

No.: 042/KEPK-SE/PE-DT/I11/2024

Protokol penelitian yang diusulkan oleh:
The research protocol proposed by

Peneliti Utama : Dewi Febri Andriani
Principal In Investigator
Nama Institusi : Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan
Name of the Institution

Dengan judul:

Title

“Gambaran Pengetahuan Dan Sikap Ibu Tentang Cara Pencegahan Penyakit Ispa Pada Anak
Di Klinik Romana Tanjung Anom Tahun 2024.”

Dinyatakan layak etik sesuai 7 (tujuh) Standar WHO 2011, yaitu 1) Nilai Sosial, 2) Nilai Iimiah, 3)
Pemerataan Beban dan Manfaat, 4) Risiko, 5) Bujukan/Eksploitasi, 6) Kerahasiaan dan Privacy, dan 7)
Persetujuan Setelah Penjel yang merujuk pada Pedoman CIOMS 2016. Hal iniseperti yang ditunjukkan
oleh terpenuhinya indicator setiap standar.

Declared to be ethically appropriate in accordance to 7 (seven) WHO 2011 Standards, 1) Social Values, 2)
Scientific Values, Equitable Assessment and Benefits, 4) Risks, 5) Persuasion/Exploitation, 6) Confidentiality
and Privacy, and 7) Informed Concent, referring to the 2016 CIOMS Guidelines. This is as indicated by the
Sfulfillment of the indicators of each standard.

Pemnyataan layak Etik ini berlaku selama kurun waktu tanggal 22 Maret 2024 sampai dengan tanggal 22
Maret 2025.
This declaration of ethics applies during the period March 22, 202
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SEKOLAH TINGGI ILMU KESEHATAN (STIKes)
SANTA ELISABETH MEDAN

JL. Bunga Terompet No. 118, Kel. Sempakata, Kec. Medan Selayang
Telp. 061-8214020, Fax. 061-8225509 Medan - 20131
E-mail: stikes_elisabeth@yahoo.co.id  Website: www.stikeselisabethmedan.ac.id

Medan, 23 Maret 2024
Nomor: 0481/STIKes/Klinik-Penelitian/111/2024

Lamp. : -

Hal : Permohonan ljin Penelitian
Kepada Yth.:

Pimpinan Klinik Romana Tanjung Anom
di

Tempat.

Dengan hormat,

Sehubungan dengan penyelesaian studi pada Prodi S1 IImu Keperawatan Sekolah Tinggi Ilmu
Kesehatan Santa Elisabeth Medan, melalui surat ini kami mohon kesediaan Bapak untuk
memberikan ijin penelitian bagi mahasiswa tersebut di bawah ini, yaitu:

NO NAMA NIM JUDUL PENELITIAN

1. | Dewi Febri Andriani | 032019058 | Gambaran Pengetahuan Dan Sikap Ibu Tentang
Cara Pencegahan Penyakit ISPA Pada Anak Di
Klinik Romana Tanjung Anom Tahun 2024.

Demikian hal ini kami sampaikan, atas perhatian dan kerjasama yang baik kami ucapkan
terimakasih.

Tembusan:
1. Mahasiswa Yang Bersangkutan
2. Arsip
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{53 KLINIK ROMANA

Jalan Besar Tanjung Anom
EEJM?EE}&nKec.Pancur Batu Kab. Deliserdang
Telp.061-80020465
Email : klkromana@gmail.com - nasiptag(@yahoo.co.id

Medan, 06 April 2024

Nomor: 1103/KR/SK/1V/2024

Perihal: ljin Penelitian di Klinik Romana
Kepada Yth,

Ketua STIKes Santa Elisabeth

di

Tempat

Dengan hormat,

Sehubungan dengan surat dari Ketua STIKes Santa Elisabeth Medan Nomor : penhal:
Permohonan ljin Penelitian di Klinik Romana, maka bersama ini kami sampaikan
permohonan tersebut dapat disetujui dan dilaksanakan terhitung Scnin, 8 April 2024 sampai
dengan selesai. Adapun Nama-nama Mahasiswa dan Judul Penelitian adalah sebagai berikut:

INO[NAMA  [NIM JUDUL PENELITIAN
1 | Regina 032020028 | “Gambaran Faktor Risiko Dan Tingkat Risiko
Olivia | Stroke Berdasarkan Stroke Risk Score Card Pada
Simanjuntak | Penderita Hipertensi Di Klinik Romana Tanjung
! Anom Tahun 2024” i

2 | DewiFebri | 032019058 | “Gambaran Pengetahuan Dan Sikap Ibu Tentang
Andriani Cara Pencegahan Penyakit ISPA Pada Anak Di
| Klinik Romana Tanjung Anom Tahun 2024”

|
Demikian kami sampaikan, atas perhatian dan kerjasamanya kami ucapkan terima kasih.

Hormat kami,

fipinan Klipk Romana
.\{- \ ¢\
SISV Y
sK
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&l

KLINIK ROMANA
Jalan Besar Tanjung Anom

BRJS Kesehalall oc pancur Batu Kab. Deliserdang

Telp.061-80020465

F:mail : klkromana@gmail.com — nasiptag(@yahoo.co.id

No
Lam
Hal

- 2130/KR/SK/V/2024

Tanjung Anom, 09 Mei 2024

- Selesai Melakukan Penelitian
Kepada yth : Ketua STIKes Santa Elisabeth Medan

Di Tempat.

Dengan hormat, Yang bertanda tangan di bawah ini :

Nama
Jabatan
Alamat

- Nasipta Ginting, SKM., S Kep., Ns., MPd
: Pimpinan Klinik Romana

. J1. Besar Tanjung Anom
Menerangkan bahwa nama-nama sebagai berikut:

[NO NAMA | NIM [ JUDUL PENELITIAN Tanggal
| ) i - Penelitian
1 Ripka Dwi | 032020009 | Hubungan  Kepatuhan  Mengikuti  Progrum 19-29 April
Sartike Pengelolahan Penyakit Kronis Dengan Kualitas 2024
Manurung Hidup Pasien Hipertensi Di Klinik Romana Tanjung
Anom Tahun 2024,
2 Regina  Olivia | 032020028 | Gambaran Faktor Risiko Dan Tingkat Risiko Stroke | 11 =29 Apnl
Simanjuntak Berdasarkan Stroke Risk Score Card Pada Penderita 2024
Hipertensi Di Klinik Romana Tanjung Anom Tahun
- ) 2024. 3
Tisten Karunia | 032020032 | Hubungan Pengetahuan Dengan Sikap Perempuan | 18 - 29 April
Barimbing Menopause Sewuktu  Menghadapi Fase 2024
Klimakterium Di Klinik Romana Tahun 2024
4 | Mona 032020035 | Gambaran Kadar Kol | Dan Derajat Hipertensi | 25 April - 05
Sihombing pada Penderita Hipertensi Di Klinik Romana | Mei 2024
Tanjung Anom Tahun 2024,
5 | Dewi Febri | 032019058 | Gambaran Pengetahuan Dan Sikap Ibu Tentang Cara | 11 - 29 April
Andriani Pencegehan Penyakit ISPA Pada Anak Di Klinik 2024
Romana Tanjung Anom Tahun 2024.

Benar tclah melakukan pengumpulan data mulai tanggal 11 April sampai 29 April 2024
di Klinik Romana, demikian surat disampaikan untuk dapat dipergunakan seperlunya, atas

perhatian dan kerja sama yang baik kami ucapkan terima kasih.
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LEMBAR PENJELASAN PENELITIAN

Kepada Yth,
Bapak/Ibu Responden
Dengan hormat,

Saya yang bertandatangan dibawah ini:

ama : Dewi Febri Andriani

N
NIM : 032019058

Mahasiswa Program Studi Ners STIKes Santa Elisabeth Medan, sedang

melakukan penelitian dengan judul “Gambaran Pengetahuan Dan Sikap Ibu'

Tentang Cara Pencegahan Penyakit ISPA Pada Anak Di Klinik Romana
'Tan_]ung Anom Tahun 2024”. Penelitian ini tidak menimbulkan akibat yang,
nmeruglkan bagi Bapak/Ibu yang menjadi responden. Saya menjamin keraha3|aan'
udan segala bentuk informasi yang Bapak/Ibu berikan. Apabila Bapak/Ibu bersedlan
umohon menandatangani lembar perssetujuan ini. Dengan demikian penyampalanu

.darl saya, atas segala perhatian dan kerjasamanya saya ucapkan terimakasih.

Hormat saya,

(Dewi Febri Andriani)
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INFORMED CONCENT
(Persetujuan Keikutsertaan Dalam Penelitian)

Saya yang bertanda tangan dibawah ini:

‘Nama
\umur

:Alamat
Pendidikan terakhir

Dengan ini saya menyatakan bersedia menjadi reponden dalam penelitian
iyang dilakukan oleh Dewi Febri Andriani mahasiswa/l Program Studi Ners:
iSTIKes Santa Elisabeth Medan, yang berjudul “Gambaran Pengetahuan Dani
iSikap Ibu Tentang Cara Pencegahan Penyakit ISPA Pada Anak Di Klinik Romanai
iTanjung Anom Tahun 2024”.

Medan, April 2024
Responden

STIKes Santa Elisabeth Medan
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N
H

Anak

0 Responden:
ari/Tanggal :

A

B.

C.

Identitas Ibu
1. Usia

2. Pendidikan
3. Pekerjan

Identitas anak
1. Umur
2. Jenis kelamin

Pengetahuan tentang cara pencegahan ISPA
Berilah tanda check list (\) pada salah satu kolom ini

Kuesioner Pengetahuan Ibu Tentang Cara Pencegahan Penyakit ISPA Pada

Pertanyaan

Benar

Salah

Agar anak terhindar dari penyakit anak harus
diberikan makanan yang bergizi

Balita dengan gizi buruk tidak mudah terkena infeksi
saluran pernafasan

Anak yang lahir dengan berat badan rendah akan
mudah terinfeksi oleh penyakit seperti ISPA

Asi eksklusif tidak penting untuk kekebalan tubuh
anak

Asi eksklusif diberikan sejak anak baru lahir sampai 6
bulan

Anak yang diberikan imunisasi akan lebih keba,
terhadap penyakit dibandingkan anak yang tidak
mendapat imunisasi

Imunisasi pada anak tidak harus diberikan secara
lengkap

Untuk mencegah terjadinya infeksi saluran pernafasan
pada anak, maka anak harus diberikan imunisasi DPT
dan campak

Membuka jendela pada pagi hari agar cahaya
matahari masuk ke dalam ruangan rumah yang dapat
membunuh kuman dan terjadinya pertukaran udara

10.

Membersihkan rumah dapat menghindari dari debu
dan menjauhkan penyakit pernafasan pada anak

STIKes Santa Elisabeth Medan
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Polusi udara dapat meningkatkan risiko terkena batuk
dan pilek pada anak

Asap rokok tidak berbahaya bagi saluran pernafasan
pada anak

13.

Asap kendaraan tidak berbahaya bagi saluran
pernafasan pada anak

14.

ISPA menyebar melalui air liur, maka seharusnya
anak harus dijauhkan dari orang yang sedang batuk
pilek

15.

Ketika bersin atau batuk tidak perlu menutup mulut
menggunakan tissue atau lengan atas

D.

Sikap terhadap cara pencegahan ISPA

No

Pernyataan Sangat | Setuju | Ragu-
Setuju ragu

Tidak
Setuju

Sangat
Tidak
Setuju

Ibu akan merasa
khawatir jika anaknya
terkena batuk pilek
yang cukup lama

Ibu sebaiknya
memberikan makanan
bergizi untuk anaknya
agar terhindar dari
penyakit

Rumah yang sehat
adalah rumah yang
terhindar dari debu

Jendela sebaiknya
dibuka pada pagi hari
agar terjadinya
pertukaran udara

Cahaya matahari tidak
diperlukan untuk
ruangan didalam
rumah

Pemberian asi ekslusif
diberikan dari anak
sejak lahir hingga 6
bulan

Imunisasi harus
diberikan setiap
bulannya
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Duma R Valensia Sihite

dumarvs_

Duma R Valensia Sihite
dumarvs_ - Instagram
1 rb pengikut - 3 postingan
Tidak saling mengikuti di Instagram

Lihat profil

JUM 15.45

Selamat sore kak, maaf mengganggu
waktu kakak. Perkenalkan saya dewi
febri mahasiswi dari STIKes Santa
Elisabeth Medan . Saya ingin meminta
izin untuk menggunakan instrumen
kuesioner yang ada pada skripsi kk
mengenai pengetahuan ibu tentang
ISPA pada balita dan sikap
pencegahan terhadap ISPA pada
balita kak. Kebetulan variabel saya
juga mengenai pengetahuan dan sikap
ibu tentang ispa pada balita kak.
Sebelumnya saya mengetahui variabel
pengetahuan dan sikap pencegahan
ispa setelah melihat kuesioner kakak
di google kak.

Terimakasih dan selamat sore kak A

Undangan terkirim

Anda bisa mengirim lebih banyak pesan setelah undangan
diterima
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Buku Bimbingan Proposal dan Skripsi Prodi Ners STIKes Santa Elisabeth Medan

Nama Mahasiswa
NIM
Judul

Nama Pembimbing I

SKRIPSI

: Dewi Febri Andriani

1032019058

: Gambaran pengetahuan dan sikap ibu tentang

cara pencegahan penyakit ISPA pada anak di

klinik romana tanjung anom tahun 2024

: Indra Hizkia P.S.Kep.,Ns.,M.Kep

30 - 05 -y

Pre Wndro Hizkia

P. skep.,ne.,
qup

bab s

Nama Pembimbing II  : Vina Y.S Sigalingging S.Kep.,Ns.,M.Kep
PARAF
HARV/
PEMBIMBING PEMBAHASAN
NO| raNGGAL PEMBI | PEMBII
v kam is szsi stsxemartc,

i

Jomae,

21 ~oy -2y

v vinay Y. ¢

Cigq\mfﬁtng
’

S.kep., NS,

N.kQP

Konswi  Revtsi' ab Strae,

bab ¢, Dogtar pustaxy
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uku Bimbin; sal dan Skripsi i Ners STIKes Santa Elisabeth Medan
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DATA DEMOGRAFI

Umur Responden

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid 17-25 4 3.7 3.7 3.7
26-35 72 66.1 66.1 69.7
36-45 33 30.3 30.3 100.0
Total 109 100.0 100.0
Pendidikan Responden
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  sd 3 2.8 2.8 2.8
smp 9 8.3 8.3 11.0
sma/smk 44 40.4 40.4 51.4
diploma 15 13.8 13.8 65.1
sarjana 38 34.9 34.9 100.0
Total 109 100.0 100.0
Pekerjaan Responden
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid ibu rumah tangga 81 74.3 74.3 74.3
perawat 2 1.8 1.8 76.1
karyawan swasta 10 9.2 9.2 85.3
wiraswasta 11 10.1 10.1 95.4
guru 4 3.7 3.7 99.1
pns 1 9 .9 100.0
Total 109 100.0 100.0
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Umur Anak Responden

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid <1 tahun 8 7.3 7.3 7.3
1 tahun 12 11.0 11.0 18.3
2 tahun 20 18.3 18.3 36.7
3 tahun 27 24.8 24.8 61.5
4 tahun 17 15.6 15.6 77.1
5 tahun 25 22.9 22.9 100.0
Total 109 100.0 100.0
Jenis Kelamin Anak Responden
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  laki-laki 58 53.2 53.2 53.2
perempuan 51 46.8 46.8 100.0
Total 109 100.0 100.0
Koding P
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid cukup 4 3.7 3.7 3.7
baik 105 96.3 96.3 100.0
Total 109 100.0 100.0
Koding S
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid negatif 5 4.6 4.6 4.6
positif 104 95.4 95.4 100.0
Total 109 100.0 100.0
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