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ABSTRAK 

 
Elisa Magdalena Gultom 032020031 

Gambaran Karakteristik Penderita ISPA yang Berkunjung di Klinik Pratama 
Santa Elisabeth Medan Tahun 2023 

 

Program studi Ners, 2024 

(xvii + 40 + Lampiran) 

Infeksi saluran pernafasan akut (ISPA) adalah suatu peradangan akut yang 

berlangsung sekitar empat belas hari, disebabkan oleh organisme sangat kecil 

yang menyerang satu atau lebih bagian dari saluran pernapasan, mulai dari hidung 

(saluran atas) hingga alveoli (saluran bawah), serta jaringan adneksa seperti sinus, 

rongga telinga tengah, dan pleura. Manifestasi klinis awal biasanya berupa batuk 

dan pilek, diikuti dengan pernapasan yang cepat dan kesulitan bernapas. Tujuan 

dari penelitian ini adalah untuk mengetahui karakteristik penderita ISPA pada 

orang dewasa di Klinik Pratama Santa Elisabeth Medan tahun 2023. Penelitian ini 

menggunakan desain penelitian deskriptif dengan pendekatan case seriies. Tehnik 

pengambilan sampel dalam penelitian ini adalah total sampling, dengan jumlah 

responden sebanyak 410 responden. Hasil penelitian ini menunjukkan 

bahwasannya berdasarkan kategori jenis kelamin pengunjung Klinik Pratama 

Santa Elisabeth Medan didominasi oleh Perempuan dengan jumlah responden 280 

orang (68,3%), sedangkan berdasarkan kategori usia yang terbanyak adalah 

kategori usia dewasa awal yaitu 162 orang (39,5%), sehingga dapat disimpulkan 

bahwasannya pengunjung Klinik Pratama Santa Elisabeth Medan tahun 2023 

adalah kelompok perempuan dewasa awal. 

 

. 

Kata kunci : Penyakit ISPA, , Karakteristik ISPA 

Daftar pustaka 
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ABSTRACT 

 
Elisa Magdalena Gultom 032020031 

Description of the Characteristics of ISPA Sufferers Visiting the Santa Elisabeth 

Medan Pratama Clinic in 2023 

 
Nursing Study Program, 2023 

(xvii+ 40 + Appendixs) 

Acute respiratory infection (ARI) is an acute inflammation that lasts about fourteen days, 

caused by very small organisms that attack one or more parts of the respiratory tract, 

from the nose (upper tract) to the alveoli (lower tract), as well as the adnexal tissue. such 

as the sinuses, middle ear cavity, and pleura. Initial clinical manifestations usually 

include coughing and runny nose, followed by rapid breathing and difficulty breathing. 

The aim of this research is to determine the characteristics of adult ARI sufferers at the 

Pratama Santa Elisabeth Clinic in Medan in 2023. This research uses a descriptive 

research design with a case series approach. The sampling technique in this research 

was total sampling, with a total of 410 respondents. The results of this research show that 

based on gender category, visitors to the Pratama Santa Elisabeth Clinic in Medan are 

dominated by women with a total of 280 respondents (68.3%), while based on age 

category the largest number is in the early adulthood category, namely 162 people 

(39.5%) , so it can be concluded that visitors to the Santa Elisabeth Medan Pratama 

Clinic in 2023 are early adult women. 

 

Keywords : ISPA disease, ARI characteristics 
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BAB 1 

PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar Belakang 

 

Indonesia memiliki iklim tropis, yang membuatnya berpotensi menjadi 

daerah endemik untuk berbagai penyakit infeksi yang dapat mengancam 

kesehatan masyarakat kapan saja. Salah satu penyakit infeksi tersebut adalah 

Infeksi Saluran Pernapasan Akut (ISPA). ISPA adalah penyebab utama morbiditas 

dan mortalitas penyakit menular di dunia, dengan tingkat mortalitas yang sangat 

tinggi pada bayi, anak-anak, dan orang lanjut usia, terutama di negara-negara 

dengan pendapatan per kapita rendah dan menengah. ISPA dapat menyerang 

semua usia, termasuk orang dewasa, remaja, dan balita. Penyakit ini tidak 

mengenal batasan geografis, baik di negara maju maupun negara yang kurang 

berkembang. Oleh karena itu, jumlah penderita ISPA di dunia Banyak faktor yang 

mempengaruhi tingginya kejadian ISPA, termasuk faktor intrinsik seperti kondisi 

perumahan, status sosial ekonomi, dan tingkat pendidikan (Nurjanah & Emelia, 

2022). 

Infeksi saluran pernafasan akut (ISPA) adalah suatu peradangan akut yang 

berlangsung sekitar empat belas hari, disebabkan oleh organisme sangat kecil 

yang menyerang satu atau lebih bagian dari saluran pernapasan, mulai dari hidung 

(saluran atas) hingga alveoli (saluran bawah), serta jaringan adneksa seperti sinus, 

rongga telinga tengah, dan pleura. Manifestasi klinis awal biasanya berupa batuk 

dan pilek, diikuti dengan pernapasan yang cepat dan kesulitan bernapas. Jika 

gejala semakin parah, dapat terjadi kesulitan bernapas yang lebih serius, 
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ketidakmampuan untuk minum, kejang, penurunan kesadaran, dan jika tidak 

segera diobati, penyakit ini bisa berakibat kematian (Sholeh et al., 2024) 

Infeksi saluran pernapasan akut (ISPA) adalah salah satu penyebab utama 

kesakitan dan kematian akibat penyakit menular di dunia. Setiap tahun, hampir 

empat juta orang meninggal karena ISPA. Penyakit ini juga menjadi alasan utama 

konsultasi medis dan rawat inap di fasilitas pelayanan kesehatan (Martahan et al., 

2020). 

Menurut WHO (World Health Organization), Infeksi Saluran Pernapasan 

Akut (ISPA) merupakan penyebab utama morbiditas dan mortalitas akibat 

penyakit menular di seluruh dunia. Setiap tahunnya, angka mortalitas akibat ISPA 

mencapai 4,25 juta kasus secara global. Prevalensi ISPA lebih tinggi di negara- 

negara berkembang dibandingkan dengan negara-negara maju, dengan persentase 

kejadian masing-masing berkisar antara 25%-30% dan 10%-15%. Berdasarkan 

hasil Riskesdas 2018, prevalensi Infeksi Saluran Pernafasan Akut (ISPA) di 

Indonesia adalah 9,3%, dengan 9,0% di antaranya berjenis kelamin laki-laki dan 

9,7% perempuan. ISPA paling sering terjadi pada penduduk dewasa yang berusia 

di atas 24 tahun. Persentase penduduk yang menderita ISPA hampir sama antara 

laki-laki (25,1%) dan perempuan (24,9%). Pada tahun 2015, ISPA menduduki 

peringkat pertama dari sepuluh penyakit di kota Medan, dengan 98.333 kasus 

yang tercatat di 39 puskesmas. Di Sumatera Utara, cakupan penemuan kasus ISPA 

relatif rendah pada tahun 2014, dengan perkiraan 156.604 kasus. Pada tahun 2016, 

jumlah kasus ISPA meningkat menjadi 280.650 kasus (Firza et al., 2020). 
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Tiga faktor risiko terjadinya ISPA yaitu Host (penjamu) dari penyakit 

ISPA ini adalah jenis kelamin, status imunisasi, umur, status gizi, dan pemberian 

ASI eksklusif. Faktor agent (penyebab) penyakit ISPA ini adalah Bakteri 

(Streptococcus, Staphyloccus, haemophillus), Virus (Silomegalovirus, Adenovirus, 

dan Influenza), dan jamur (Histoplasma, Candida Albicans, dan Aspergilus sp.). 

Faktor lingkungan fisik di rumah dan sanitasi lingkungan berkontribusi terhadap 

penyakit ISPA. Di antara faktor-faktor tersebut adalah kondisi ventilasi, 

kelembaban, pencahayaan, kepadatan hunian, paparan asap rokok, penggunaan 

obat nyamuk bakar, lalu lintas kendaraan bermotor, kondisi lantai, suhu udara, 

kadar debu, struktur dinding, jumlah bakteri di udara, jenis bahan bakar yang 

digunakan, kondisi atap rumah, sirkulasi udara di dapur, serta kebiasaan membuka 

jendela. Sementara itu, faktor sanitasi lingkungan mencakup kebiasaan 

pembakaran sampah, sistem pembuangan sampah, akses terhadap air bersih, 

fasilitas sanitasi seperti jamban, dan pengelolaan air limbah (Setiawan et al., 

2023). 

Pencegahan Infeksi Saluran Pernapasan Akut (ISPA) melibatkan langkah- 

langkah seperti mencuci tangan secara teratur dengan sabun, menutup mulut dan 

hidung saat batuk atau bersin, serta melakukan vaksinasi flu dan pneumonia. 

Menghindari paparan asap rokok, menjaga kebersihan lingkungan dengan 

membersihkan permukaan yang sering disentuh, memastikan ventilasi yang baik 

di ruangan, menghindari kerumunan, serta menerapkan pola hidup sehat dengan 

diet seimbang, olahraga, dan istirahat cukup juga sangat penting. Penggunaan 
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masker di tempat umum atau saat sakit dapat membantu mencegah penyebaran 

kuman melalui udara (Amidos Pardedei et al., 2021). 

Infeksi Saluran Pernapasan Akut (ISPA) umumnya menyerang anak-anak 

di bawah usia lima tahun karena rendahnya cakupan imunisasi. Namun, kejadian 

ISPA juga meningkat di kalangan orang dewasa usia produktif, seperti yang 

terlihat pada pekerja pabrik di Kecamatan Rungkut. Kondisi ini memunculkan 

kekhawatiran serius karena berbagai faktor risiko yang mempengaruhi kejadian 

ISPA, termasuk kepadatan hunian, kurangnya ventilasi, serta suhu dan 

kelembapan yang tidak sesuai. Keadaan ini menunjukkan perlunya intervensi 

kesehatan masyarakat yang lebih efektif untuk mengatasi faktor-faktor risiko 

tersebut dan mengurangi prevalensi ISPA di berbagai kelompok usia dan 

lingkungan kerja (Putri Purwandari et al., 2023). 

Upaya pencegahan penularan infeksi saluran pernapasan akut oleh virus 

dilakukan dengan intensif melalui sosialisasi dan pendidikan kesehatan oleh 

pemerintah. Pendidikan kesehatan sangat penting sebagai bagian dari promosi 

kesehatan dan pencegahan penyakit secara preventif. Kurangnya pengetahuan dan 

informasi mengenai masalah kesehatan atau suatu penyakit dapat menyebabkan 

perilaku menyimpang dalam hal pengetahuan penyakit, perawatan, pemeliharaan, 

dan pencegahan. Pemahaman dan pengetahuan yang baik diperlukan dalam 

perawatan dan pemeliharaan penyakit. Selain pemahaman yang baik, diperlukan 

juga perilaku individu untuk mencegah penularan penyakit, dimana perilaku 

mencakup aktivitas seperti berjalan, berbicara, bereaksi, dan berpakaian. Kunci 

pencegahan penularan virus ini adalah dengan menerapkan perilaku hidup bersih 
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dan sehat, seperti mencuci tangan, mengonsumsi makanan sehat, berolahraga, dan 

istirahat yang cukup (Su Maikel & Siagian Lilis, 2022). 

Belrdasarkan hasill surve lil  yang dillaksanakan pada tanggal 10 Junil  2024 dil  

Klinik Pratama Santa Elisabeth Medan, dilte lmukan bahwa te lrdapat 410 orang yang 

berkunjung ke Klinik Pratama Santa Elisabeth Medan, yang terdiri dari 14 orang 

lansia, 22 orang anak – anak, dan 372 orang dewasa yang berkunjung selama 

tahun 2023. 

 

 

1.2 Rumusan masalah 

Bagailmana gambaran karakteristik penderita ISPA yang berkunjung di 

klinik pratama Santa Elisabeth Medan Tahun 2023. 

 

 

1.3 Tujuan Penelitian 

 

Me lnge ltahuil  gambaran karaktristik penderita ISPA yang berkunjung di 

Klinik Pratama Santa Elisabeth Medan tahun 2023. 

 

 

1.4 Manfaat Penelitian 

 

1.4.1 Manfaat Teoritis 

 

I lnformasil  yang dilpe lrole lh daril  hasill pe lne lliltilan ilnil  dilharapkan me lmpe lrluas 

wawasan se lrta me lnjadil  dapat me lnjadil  acuan pe lnge lmbangan pe lne lliltilan khususnya 

me lnge lnail  gambaran karakteristik penderita ISPA Yang Berkunjung Di Klinik 

Pratama Santa Elisabeth Medan tahun 2023. 
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1.4.2 Manfaat Praktis 

 

1. Bagil  Pe lndildilkan Kelpelrawatan 

 

Se lbagail  wawasan se lrta re lfe lre lnsil  guna me lnambah pe lnge ltahuan te lntang 

gambaran karakteristik penderita ISPA Yang Berkunjung Di Klinik 

Pratama Santa Elisabeth Medan tahun 2023. 

2. Bagil  Pantil  klinik pratama Santa Elisabeth Medan 

 

Me lmbe lrilkan ilnformasil  kelpada masyarakat mengenai karakteristik 

penyakit ISPA yang berkunjung di klinik pratama santa elisabeth 

medan tahun 2023. 

3. Bagi Peneliti Selanjutnya 

 

Me lnjadil  relfe lre lnsil  bagil  pe lne lliltil  se llanjutnya yang ilngiln me llakukan 

pe lne lliltilan se lje lnils. De lngan adanya pe lne lliltilan ilnil, pe lne lliltil  se llanjutnya 

dapat me lnge lmbangkan pe lne lliltilan te lntang gambaran karakteristik 

penderita ISPA yang berkunjung di Klinik ratama Santa Elisabeth 

Medan Tahun 2023. 
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BAB 2 

TINJAUAN PUSTAKA 

2.1. Konsep ISPA 

 

2.1.1. Defenisi ISPA 

 

Infeksi Saluran Pernafasan Akut (ISPA) adalah penyakit yang melibatkan 

saluran pernafasan bagian atas seperti rhinitis, pharyngitis, dan otitis serta bagian 

bawah seperti laringitis, bronchitis, bronchiolitis, dan pneumonia. Penyakit ini 

dapat berlangsung selama 14 hari, yang merupakan batas waktu untuk 

menentukan tingkat keparahan akutnya. ISPA terjadi ketika kuman memasuki 

tubuh manusia, berkembang biak, dan menyebabkan gejala pada saluran 

pernapasan, mulai dari hidung hingga paru-paru, dan biasanya berlangsung hingga 

14 hari (Situmeang, 2023) 

ISPA adalah penyakit saluran pernapasan akut dengan perhatian khusus 
 

pada radang paru (Pneumonia). ISPA dapat didefenisikan secara sepesifik, dimana 

infeksi adalah masuknya kuman atau mikroorganisme kedalam organ manusia dan 

berkembang buak sehingga menumbulkan gejala suatu penyakit, saluran 

pernafasan merupakan organ mulai dari hidung hingga alveoli beserta organ 

adneksanya seperti sinus – sinus, rongga telinga tengah dan pleura, sedangkan 

infeksi akut adalah infeksi yang berlangsung selama 14 hari (Rengga Wara Dyah 

Pita et al., 2021) 

2.1.2. Etiologi ISPA 

 

Etiologi ISPA lebih dari 300 jenis bakteri, virus, dan jamur. Mayoritas 

penyebab ISPA adalah virus dengan frekuensi > 90% untuk ISPA bagian atas, 

sedangkan ISPA bagian bawah frekuensinya lebih kecil. Penyakit infeksi saluran 
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nafas akut bagian atas mulai dari hidung, nasofaring, sinus, paranasalis sampai 

dengan laring hampir 90% disebabkan oleh viral, sedangkan infeksi akut saluran 

pernafasan bagian bawah hampir 50% diakibatkan oleh bakteri streptococcus 

pneumonia, dan stafilococcus aureus. ISPA dapat disebabkan oleh agen infeksius 

dan non-infeksius (Yulia Khairina Ashar, 2022). 

a) Agen Infeksius 

 

Agen infeksius adalah agen biologi yang menyebabkan ispa terdiri dari 

virus diantaranya adalah, Adenovirus, influenza, silomegalovirus, 

bakteri diantaranya adalah, Streptococcus, haemophilus influenza, 

diplococcus pneumoniae, pyogenes, pneumococcus, 

staphylococcusauerus, dan jamur yang terdiri dari Aspergilus sp, 

histoplasma, candida albicans. 

b) Agen non Infeksius 

 

Selain dari agen infeksius, penyebab ISPA juga berasal dari agen non- 

infeksius yaitu agen yang bukan berasal dari agen biologi, seperti : 

debu, asap rokok, asap kendaraan, gas, cairan lambung inhalasi zat – 

zat seperti racun dan bahan kimia berupa karbon monoksida, obat - 

obatan, pestisida, air raksa (Hg), cadmium (Cd), arsenik, timbal dan 

sebagainya 

2.1.3. Penularan ISPA 

 

ISPA sangat mudah menular melalui agen infeksius melalui airbone, 

penularan yang disebabkan droplet nuclei yang keluar dari hidung dan mulut 
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penderita ISPA. Penularan droplet yang mengandung mikroorganisme tersembur 

dalam jarak dekat (<1m), melalui udara dan terdeposit di mukosa mata, mulut, 

hidung, tenggorokan, dan faringorang lain melalui udara dikategorika lebih lanjut 

menjadi penularan ―obligat‖ atau penularan ―preferensial‖. Transmisi airbone 

obligate merupakan penularan pathogen hanya melalui deposit droplet nuclei 

dalam kondisi alami (missal tuberculosis paru – paru). Transmisi airbons 

preferensial melalui udara merupakan penularan pathogen yang dapat 

menimbulkan infeksi melalui banyak cara, tapi cara paling dominan adalah 

melalui droplet nuclei (Massa Kartini et al., 2023). 

Faktor yang mempengaruhi penyebaran ISPA diantaranya adalah: 

 

1. Kondisi lingkungan (polutan udara, kepadatan anggota keluarga, kelembaban, 

kebersihan, musim, & temperature) 

2. Ketersediaan dan efektifitas pelayanan Kesehatan dan Langkah pencegahan 

infeksi untuk mencegah penyebaran (vaksin, akses fasilitas pelayanan 

Kesehatan, kapasitas ruang isolasi) 

3. Faktor pejamu (usia, kebiasaan merokok, kemampuan pejamu menularkan 

infeksi, status kekebalan, status gizi, infeksi sebelumnya atau infeksi serentak 

yang disebabkan pathogen lain, kondisi Kesehatan umum) 

4. Karakteristik pathogen (cara penularan, daya tular, faktor virulensi (gen 

penyandi toksin) dan jumlah atau dosis mikroba) 
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2.1.4. Manifestasi Klinis ISPA 

 

Menurut (Seherlin Ika et al., 2023) manifestasi klinis ISPA dibagi dalam 

beberapa klasifikasi diantaranya : 

a) ISPA ringan 

 

Seseorang akan dikatakan menderita ISPA ringan jikan ditemukan satu 

atau lebih tanda berikut yaitu, Batuk, Serak (bersuara parau sewaktu 

menangis dan berbicara), pilek, keluarnya cairan dari telinga lebih dari 2 

minggu tanpa rasa sakit pada telinga. 

b) ISPA sedang 

 

Gejalanya yaitu jika seseorang menderita ISPA ringan ditambag satu atau 

lebih gejala berikut, yaitu pernafasan cepat (>50x/menit), pernafasan 

berbunyi seperti mendengkur, pernafasan berbunyi seperti mencuit – cuit, 

timbul bercak kemerahan pada kulit. 

c) ISPA berat 

 

Gejala – gejalanya yaitu jika seseorang menderita ISPA ringan dan sedang 

ditambah satu atau lebih gejala berikut, bibir atau kulit tampak membiru, 

pada waktu bernafas cuping hifung tampak kembang kempis, kesadaran 

menurun, misalnya acuh tak acuh, terus tidur dan tidak bergerak, 

pernafasan berbunyi seperti mengorok, anak sangat geisah dan pernafasan 

berbunyi seperti mecuit – cuit, sela iga tertarik kedalam (mencekung) pada 

waktu bernafas, nadi tidak teraba atau sangat lemah (<60x/menit), hulu 

kerongkongan atau tonsil berseaput berwarna putih kotor, dan bercak – 

bercak. 
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2.1.5. Patofisiologi 

 

Menurut (Muttaqin Arif, 2020) Perjalanan alami penyakit ISPA terdiri dari 

empat tahap yang mencakup: 

a) Tahap prepatogenesis, dimana penyebab telah ada tetapi belum 

menimbulkan reaksi apapun. 

b) Tahap inkubasi, di mana virus mulai merusak lapisan epitel dan 

mukosa, yang dapat melemahkan tubuh terutama jika kondisi gizi dan 

daya tahan tubuh rendah. 

c) Tahap awal penyakit, yang ditandai dengan munculnya gejala seperti 

demam dan batuk. 

d) Tahap lanjut penyakit, yang mencakup berbagai kemungkinan hasil 

seperti kesembuhan sempurna, kesembuhan dengan atelektasis, 

kronisitas, atau bahkan kematian akibat pneumonia. 

Saluran pernapasan selalu terpapar dengan lingkungan luar, sehingga 

keberhasilan dalam melawan infeksi dan partikel berbahaya di udara sangat 

bergantung pada tiga faktor alami yang ada pada orang sehat: keutuhan epitel 

mukosa dan gerakan mukosilia, makrofag alveoli, dan antibodi. Infeksi bakteri 

lebih mudah terjadi pada saluran napas yang telah mengalami kerusakan pada sel- 

sel epitel mukosa akibat infeksi sebelumnya. Faktor-faktor seperti asap rokok, gas 

polutan, sindrom imotil, dan pengobatan dengan oksigen konsentrasi tinggi dapat 

mengganggu keutuhan lapisan mukosa dan gerakan silia. Makrofag, yang banyak 

terdapat di alveoli, dapat dipindahkan ke lokasi lain saat terjadi infeksi. Asap 

rokok dapat mengurangi kemampuan makrofag dalam membunuh bakteri, 
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sedangkan alkohol dapat mengurangi mobilitas sel-sel ini. IgA adalah jenis 

antibodi lokal yang banyak ditemukan di saluran napas, dan kekurangan antibodi 

ini dapat meningkatkan risiko infeksi, terutama pada anak-anak atau individu yang 

rentan, seperti pasien kanker yang menerima terapi sitostatika atau radiasi. 

Penyebaran infeksi ISPA dapat terjadi melalui berbagai cara, termasuk melalui 

darah, limfa, kontak langsung, dan udara yang terhirup. 

2.1.6. Faktor Resiko Terjadinya ISPA 

 

1. Jenis Kelamin 

Jenis kelamin merupakan salah satu faktor resiko gangguan saluran 

pernapasan. Perbedaan kejadian penyakit berdasarkan jenis kelamin dapat 

disebabkan oleh perbedaan anatomi, fisiologi, dan sistem hormonal antara 

laki-laki dan perempuan. Selain itu, perbedaan frekuensi penyakit tertentu 

antara jenis kelamin juga mungkin disebabkan oleh variasi dalam 

pekerjaan, pola hidup, paparan, tingkat kerentanan, dan penggunaan 

fasilitas kesehatan. Misalnya, pelayanan kesehatan primer lebih sering 

dikunjungi oleh perempuan dan anak-anak dibandingkan laki-laki, 

sehingga angka penyakit yang tercatat mungkin akan berbeda antara laki- 

laki dan perempuan. Perbedaan hormon (misalnya, estrogen pada 

perempuan dan testosteron pada laki-laki), mempengaruhi sistem 

kekebalan tubuh dan respons terhadap infeksi. Perbedaan dalam perilaku 

dan gaya hidup, seperti merokok atau paparan lingkungan kerja yang 

berisiko, juga berkontribusi pada variasi dalam kejadian penyakit 

pernapasan  antara  jenis  kelamin.  Penelitian  menunjukkan  bahwa 
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perempuan cenderung lebih sering mengakses layanan kesehatan, yang 

dapat meningkatkan angka pencatatan penyakit dibandingkan laki-lakin 

(Firza et al., 2020). 

2. Usia 

Faktor risiko kejadian infeksi saluran pernapasan akut (ISPA) pada 

orang dewasa berusia 25 hingga 45 tahun mencakup berbagai aspek yang 

signifikan. Pada kelompok usia ini, kebiasaan merokok sangat 

memengaruhi kesehatan pernapasan, mengingat tingginya prevalensi 

merokok di kalangan dewasa muda. Paparan polusi udara, baik dari 

lingkungan perkotaan yang padat maupun tempat kerja yang berisiko 

seperti pabrik, juga meningkatkan risiko ISPA. Selain itu, gaya hidup yang 

kurang sehat, termasuk pola makan yang buruk dan kurangnya aktivitas 

fisik, dapat memperlemah sistem kekebalan tubuh. Stres kronis yang 

sering dialami oleh kelompok usia ini, baik dari tekanan pekerjaan maupun 

kehidupan pribadi, turut berkontribusi pada peningkatan kerentanan 

terhadap infeksi pernapasan. Akses yang terbatas ke layanan kesehatan, 

terutama bagi mereka yang tidak memiliki asuransi kesehatan atau bekerja 

di sektor informal, memperburuk kondisi ini dengan menunda perawatan 

yang diperlukan dan memperpanjang masa penyembuhan (Lafond et al., 

2021). 

3. Berat Badan 

Berat badan dan kejadian infeksi saluran pernapasan akut (ISPA) pada 

orang dewasa usia 2 
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5-45 tahun cukup signifikan berdasarkan penelitian terbaru. Orang dengan 

indeks massa tubuh (IMT) yang lebih tinggi, baik dalam kategori 

kelebihan berat badan maupun obesitas, memiliki risiko lebih tinggi 

terkena ISPA. Beberapa studi menunjukkan bahwa obesitas dapat 

mempengaruhi fungsi paru-paru dan respons imun tubuh, sehingga 

meningkatkan kerentanan terhadap infeksi pernapasan. Selain itu, kondisi 

berat badan berlebih sering dikaitkan dengan kondisi komorbid seperti 

diabetes dan hipertensi, yang dapat memperburuk risiko dan keparahan 

ISPA. Gaya hidup yang tidak aktif dan pola makan yang tidak sehat yang 

sering ditemukan pada individu dengan berat badan berlebih juga dapat 

berkontribusi pada peningkatan risiko ini. Upaya pencegahan yang efektif 

meliputi pengendalian berat badan melalui diet sehat dan aktivitas fisik 

rutin, yang tidak hanya membantu mengurangi risiko ISPA tetapi juga 

memperbaiki kesehatan secara keseluruhan (Lafond et al., 2021). 

4. Pekerjaan 

 

Penelitian yang mengkaji hubungan antara pekerjaan dan kejadian infeksi 

saluran pernapasan akut (ISPA) pada orang dewasa di Indonesia 

menunjukkan bahwa pekerjaan tertentu dapat meningkatkan risiko ISPA. 

Faktor-faktor lingkungan kerja seperti paparan debu, bahan kimia, dan 

polusi udara menjadi penyebab utama. Selain itu, pekerja yang sering 

terpapar asap rokok atau bekerja di lingkungan dengan ventilasi yang 

buruk juga memiliki risiko lebih tinggi. Studi di Kota Medan dan di sektor 

penggilingan  padi  di  Desa  Wononggere,  Kabupaten  Kolaka, 
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mengonfirmasi bahwa kondisi kerja yang tidak sehat berkontribusi 

signifikan terhadap kejadian ISPA (Baiti et al., 2020). 

5. Pendidikan 

 

Penelitian yang dilakukan oleh Yunus et al., (2020) pendidikan 

mempengaruhi sikap, perilaku, dan kesehatan seseorang. Pendidikan dasar 

membantu individu berpikir logis dan rasional serta menganalisis masalah. 

Motivasi yang dipengaruhi oleh pendidikan mendorong penerapan pola 

hidup sehat. Penelitian menunjukkan hubungan antara tingkat pendidikan 

dan kejadian ISPA, di mana individu dengan pendidikan lebih tinggi 

cenderung lebih sedikit terkena ISPA. 

 

 

2.1.7. Pencagahan ISPA 

 

Infeksi saluran pernafasan akut dapat dicegah dengan meningkatkan daya 

tahan tubuh (imunitas). Ada beberapa cara yang dilakukan oleh penderita (Massa 

Kartini et al., 2023) : 

1. Berjemur 

 

Berjemur oagi mempunyai manfaat meningkatkan dan menguatkan sistem 

imun atau kekebalan tubuh. Sinar matahari dapat membuat tubuh 

menghasilkan sel darah putih terutama lomfosit untuk membantu mencegah 

infeksi dan membuat bakteri, virus dan jamur mati. Berjemur saat matahari 

bersinar pada jam 8 – 10 pagi selama 15 menit, menggunakan baju tipis agar 

tidak iritasi dengan tidak menatap matahari secara langsung. 
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2. Rajin mencuci tangan 

 

Mencuci tanfan dapat menghilangkan kotoran dan debu secara mekanis dari 

permukaan kulit serta secara efektif mengurangi mikroorganisme yang ada 

ditangan jika di cuci dengan air mengalir dan menggunakan desinfektan atau 

sabun sehingga dapat menghentikan penyebaran kuman. 

3. Menghindari menyentuh wajah 

 

Menghindari menyentuh wajah, terutama mulut, hidung, dan mata dengan 

tangan agar terhindar dari penyebaran virus dan bakteri 

4. Menghindari asap rokok 

Asap rokok mengandung racun yang dapat merusak saluran pernafasan dan 

paru-paru. Menghindari asap rokok dengan tisu atau tangan ketika ada yang 

merokok 

5. Mengkonsumsi makanan yang sehat 

 

Pembiasaan mengkonsumsi makanan sehat, minum susu dan jus buah sesuai 

aturan. Pastikan cukup serat dan kebutuhan vitamin terpenuhi. Hindari 

makanan cemilan berlebihan yang menyebabkan perut kenyang ketika 

mengkonsumsi makanan sehat. 

 

 

2.1.8. Penatalaksanaan ISPA 

Beberapa perawatan yang perlu dilakukan untuk mengatasi kejadian ISPA 

dirumah menurut Kemenkes, (2013) antara lain : 

1. Jika demam memberikan kompres serta memastikan minum air yang 

banyak. 
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2. Istirahat dan tidur yang cukup, minimal 8 jam dalam sehari. 

 

3. Memakan makanan yang bergizi. 

 

4. Jika hidung tersumbat dikarenakan pilek diharapkan membersihan 

lubang hidung dengan menggunakan sapu tangan yang tidak kotor 

Pengobatan pada ISPA menurut Kemenkes, (2013) adalah sebagai berikut : 

 

1. Pneumonia berat, dirawat di rumah sakit, diberikan antibiotik melalui 

jalur infus, dan diberikan oksigen. 

2. Pneumonia, diberikan obat antibiotik melalui mulut. Pilihan obatnya 

kotrimoksazol jika terjadi alergi dapat diberikan amoxilin, penisilin 

dan ampisilin. 

3. Bukan pneumonia, tanpa pemberian antibiotik, diberikan perawatan 

rumah, untuk batuk dapat digunakan obat tradisonal atau obat batuk 

lain yang tidak mengandung zat yang tidak merugikan Bila demam 

diberikan obat penurun panas yaitu parasetamol. Penderita dengan 

gejala batuk pilek bila pada pemeriksaan tenggorokan di dapat adanya 

bercak nanah disertai pembesaran kelenjar getah bening dileher, 

dianggap sebagai radang tenggorokan oleh kuman streptococcus dan 

harus diberi antibiotik selama 10 hari. 
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BAB 3 

KERANGKA KONSEP DAN HIPOTESIS PENELITIAN 

 

 
3.1 Kerangka Konseptual 

 

Ke lrangka konse lptual pe lne lliltilan adalah suatu struktur yang 

me lnghubungkan konse lp-konselp yang dilamatil  atau dilukur dalam pe lne lliltilan yang 

dillakukan. Struktur ilnil  muncul se lte llah pe lne lliltil  me lmpe lrtilmbangkan te loril-te loril  

yang ada dan me lnge lmbangkan te lorilnya se lndilril  se lbagail  landasan pe lne lliltilannya. 

Ke lrangka konse lptual harus se lsuail  de lngan tujuan pe lne lliltilan dan me lncakup tildak 

hanya varilabe ll yang dilte lliltil, te ltapil  juga varilabe ll yang tildak dilamatil  se lcara 

langsung (tildak dilte lliltil) (Anggrelnil dhonna, 2022). Pada pe lne lliltilan ilnil  pe lne lliltil  

be lrtujuan untuk me lnganalilsils gambaran karakteristik penderita ISPA yang 

berkunjung di Klinik Pratama Santa Elisabeth Medan tahun 2024 

Bagan 3.1 Kerangka konsep “Gambaran karektristik penderita ISPA yang 

berkunjung di Klinik Pratama Santa Elisabeth Medan” 
 

 

 

 

: varilabe ll yang dilte llilti 
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BAB 4 

METODE PENELITIAN 

 
4.1 Rancangan Penelitian 

 

Rancangan pe lne llitian adalah salah satul  kompone lne l  pe lne llitian yang sangat 

pe lnting adalah rancangan pe lne llitian, yang me lmulngkingkan anda me lngontrol 

se lpe lnulhnya se ljulmlah variabe ll yang dapat me lmpe lngarulhi ke lakulratan hasil 

pe lne llitian. Se lbe llulm pe lrelncanaan pe lngulmpullan data se lle lsai, istilah ―rancangan 

pe lne llitian‖ me lngacul  pada strate lgi pe lne llitian ulntulk me lne lmulkan masalah. Ke ldula, 

rancangan pe lne llitian digulnakan ulntulk me lne lntulkan strulktulr pe lne llitian yang akan 

dilakulkan (Nursalam, 2015). 

Peneliti menggunakan rancangan penelitian deskriptif dengan pendekatan 

case series. Case series merupakan salah satu studi epidemiologi deskriptif yang 

merupakan jenis desain yang paling mendasar dan biasanya digunakan untuk 

menggambatkan penyakit -penyakit yan baru tau yang sudah banyak terjadi. 

Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui karakteristik penderita ISPA 

pada pengunjung di Klinik Pratama Santa Elisabet Medan Tahun 2023. 

 

4.2 Populasi dan Sampel 

4.2.1. Populasi 

 

Populasi adalah kumpulan dari semua subjek atau kasus yang memenuhi 

kriteria tertentu yang telah ditetapkan oleh peneliti (Hafnil Sahilr, 2021). 

Belrdasarkan pe lnje llasan dilatas maka populasil  yang dilgunakan dalam pe lne lliltilan ilnil  

adalah seluruh pasien yang berkunjung ke klinik santa elisabeth selama januari 

2023 – Mei 2024, dengan jumlah 410 orang. 
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4.2.2. Sampel 

 

Sampel adalah metode atau prosedur yang digunakan oleh peneliti untuk 

secara sistematis memilih sejumlah elemen atau individu yang mampu mewakili 

seluruh populasi yang telah ditetapkan. Metode pengambilan sampel merujuk 

pada cara yang digunakan dalam pemilihan sampel, dengan tujuan memastikan 

bahwa sampel tersebut sesuai dengan karakteristik populasi yang diteliti. Dengan 

demikian, penggunaan metode pengambilan sampel yang tepat menjadi kunci 

dalam memperoleh sampel yang representatif dan dapat diandalkan untuk 

menghasilkan generalisasi yang valid dalam penelitian (Filrmansyah elt al., 2022). 

Te lknilk pe lngambillan sampe ll yang dilgunakan dalam pe lne lliltilan ilnil  de lngan te lknilk 

Total sampling, dengan jumlah responden sebanyak 410. 

 

 

4.3 Variabel Penelitian dan Defenisi Operasional 

 

4.3.1 Variabel Penelitian 

variabel penelitian pada dasarnya adalah suatu hal yang berbentuk apa saja 

yang telah ditetapkan oleh peneliti untuk dipelajari, sehingga diperoleh informasi 

mengenai hal tersebut, kemudian ditarik kesimpulan (Nursalam, 2015). Variable 

yang digunakan dalam penelitian ini adalah karakteristik penderita ISPA (infeksi 

saluran pernafasan akut). 

 

4.3.2 Defenisi Operasional 

 

Definisi operasional adalah definisi yang didasarkan pada karakteristik 

khusus suatu objek atau fenomena. Ini memungkinkan peneliti untuk melakukan 
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pengukuran atau observasi yang akurat terhadap objek tersebut, serta 

memungkinkan penggunaan ulang oleh orang lain. Dengan menggunakan definisi 

operasional, peneliti dapat mengkonseptualisasikan dan mengukur variabel 

dengan jelas dan konsisten, memfasilitasi pengumpulan data yang konsisten dan 

interpretasi hasil yang akurat. Dengan kata lain, definisi operasional merinci 

bagaimana suatu konsep atau variabel akan diukur atau diamati dalam konteks 

penelitian, memastikan bahwa pengamatan dan pengukuran yang dilakukan 

konsisten dan dapat diulang oleh peneliti lain. (Nursalam, 2015). 

Tabel 4.1 Defenisi operasional gambaran karakteristik penderita ISPA di 

Klinik Pratama Santa Elisabeth Medan tahun 2023 

 

Variabel Defenisi Indikator Alat Ukur Skala Skor 

Usia Penyakit yang 

ditandai dengan 

keluhan/gejala seperti 

batuk pilek sakit 

tenggrokan demam 

dan disertai dengan 

napas cepat dan 

berdasarkan 

diagnosa 

petugas 

kesehatan 

1. Bayi (0 – 1 Tahun) 

2. Balita (Todler) (1- 

3 Tahun) 

3. Preschool (3 – 5 

Tahun) 

4. Children (6-12 

Tahun) 

5. Remaja (13 – 18 

Tahun) 

6. Dewasa Awal (19 

– 35 Tahun) 

7. Dewasa ( 36 – 55 

tahun) 

8. Dewasa Akhir (56 

– 65 tahun) 

9. Lansia (>65 tahun) 

1. Reka 

m 

medis 

2. Lemb 

ar 

Obese 

rvasi 

Nominal - 

Jenis 

Kelamin 

Jenis kelamin 

merupakan salah satu 

faktor resiko 

gangguan saluran 

pernapasan. 

Perbedaan kejadian 

penyakit berdasarkan 

jenis kelamin dapat 

disebabkan oleh 

perbedaan anatomi, 

fisiologi, dan sistem 

hormonal antara laki- 

laki dan perempuan. 

1. Laki – laki 

2. Perempuan 

1. Reka 

m 

medis 

2. Lemb 

ar 

Obese 

rvasi 

Nominal - 
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4.4. Instrumen Penelitian 

 

I lnstrume ln  adalah  alat  ukur  yang dilgunakan ole lh pe lne lliltil  untuk 

me lmfasilliltasil  pellaksanaan pe lne lliltilan dan me lmpe lrole lh data yang akurat dan 

konsilste ln. I lnstrume ln ilnil  dilrancang untuk me lncapail  tujuan pe lne lliltilan te lrte lntu, bailk 

iltu dalam be lntuk kue lsilone lr, skala pe lnillailan, wawancara, obse lrvasil, atau me ltode l  

pe lngukuran lailnnya. Pe lnggunaan ilnstrume ln yang te lpat dan valild sangat pe lntilng 

dalam me lnjamiln bahwa data yang dilkumpulkan dapat dilpe lrcaya dan re lle lvan 

de lngan pe lrtanyaan pe lne lliltilan yang dilajukan (Nursalam, 2015). Peneliti 

melakukan pengumpulan data melalui rekam medik pasien. 

 

4.5. Lokasi dan Waktu Penelitian 

 

4.5.1 Lokasi 

 

Lokasi pelnellitian dilakulkan di Klinik Pratama Santa Elisabeth Medan 

yang bertempat di jl. Bunga terompet no.118 l dikarenakan peneliti memilki akses 

yang dekat dengan tempat penelitian, sehingga mempermudah peneliti untuk 

melakukan penelitian. 

4.5.2 Waktu 

 

Penelitian ini telah dilakukan pada bulan juni 2024 

 

 

4.6 Prosedur Pengambilan dan Pengumpulan Data 

 

4.6.1. Pengambilan Data 

 

Pe lngumpulan  data  me lrupakan langkah dalam me lngilde lntilfilkasil  dan 

me lmpe lrole lh ilnformasil   yang dilpe lrlukan untuk tujuan pe lne lliltilan (Wilnarno, 2013). 
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Penelitian ini mengumpulkan data dari catatan rekam medik responden yang 

berada di Klinik Pratama Santa Elisabeth Medan 

4.6.2. Tenik Pengumpulan Data 

 

Pengumpulan data dalam penelitian ini menggunakan catatan atau rekam 

medik. Data yang digunakan adalah data rekam medik pasien dengan ISPA. 

Metode pengumpulan data dalam penelitian ini menggunakan data sekunder yaitu 

data yang tidak berasal dari responden, melainkan dari sumber lain yaitu data 

rekam medik di Klinik Pratama Santa Elisabeth Medan Tahun 2023. 

4.6.3 Uji Validitas dan Uji Reliabilitas 

 

Prilnsilp valildiltas melngacu pada kelandalan suatu ilnstrumeln pelngukuran 

atau obselrvasil dalam melngumpulkan data yang belrmakna. Ilnstrumeln yang 

dilgunakan harus mampu melngukur aspelk pelrmasalahan selcara akurat. Pelngujilan 

rellilabilliltas melngacu pada konsilstelnsil pelngukuran atau obselrvasil keltilka dillakukan 

belbelrapa kalil pada pelrilodel waktu yang belrbelda (Nursalam, 2015). Pelnulils tidak 

menggunakan uji valid dan reliabilitas dalam penelitian ini dikarenakan peneliti 

tidak melakukan pengambilan data secara langsung kepada responden serta 

peneliti hanya ingin mendeskripsikan karakteristik ISPA pada pengunjung klinik 

santa Elisabeth pada tahun 2023. 
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Pengajuan Judul Skripsi 

Pengambilan Data Awal 

Uji Etik Penelitian 

Izin Penelitian 

Informed Consent 

Pengumpulan Data 

Analisa Data 

Semimar Hasil 

 

4.7 Kerangka Operasional 

 

Bagan 4.1 Kerangka Operasional gambaran karakteristik penderita ISPA 

pada orang dewasa di klinik pratama Santa Elisabeth Medan 

Tahun 2023 
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4.8 Pengolahan Data 

 

Data yang digunakan dalam penelitian ini didapat dengan cara manual dari 

rekam medis pasien ISPA di klinik pratama santa elisabeth medan yang sudah 

terdokumentasikan dalam catatan RM, kemudian dikelompokan dan dianalisis 

berdasarkan karakteristik yang sudah peneliti siapkan. 

 

4.9 Analisa Data 

Analisis data adalah tahapan penting dalam proses penelitian di mana data 

yang telah dikumpulkan disusun, dianalisis, dan diinterpretasi untuk menghasilkan 

informasi yang berguna. Langkah pertama dalam analisis data adalah 

membersihkan dan memeriksa data untuk memastikan keakuratannya. Kemudian, 

data tersebut dideskripsikan secara rinci, dijelajahi polanya, dan dianalisis 

menggunakan teknik statistik yang sesuai. Hasil analisis tersebut kemudian 

diinterpretasikan untuk memahami hubungan antar variabel atau fenomena yang 

diamati. Dari sini, kesimpulan dapat ditarik dan implikasi dari temuan tersebut 

dapat disampaikan kepada pemangku kepentingan melalui laporan atau presentasi. 

Analisis data merupakan langkah kritis dalam penelitian yang memungkinkan 

peneliti untuk menggali wawasan baru dan membuat keputusan yang terinformasi 

berdasarkan data yang ada. Analisa data dalam penelitian ini menggunakan 

statistik deskriptif untuk setiap variabel karakteristik ISPA yang berkunjung di 

Klinik Pratama Santa Elisabeth Medan Tahun 2023. 
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4.10. Etika Penelitian 

 

Prosels pe lne lliltilan yang dilsorotil  ole lh Polilt & Be lck (2012) me lne lkankan 

belbelrapa aspe lk te lrkailt de lngan e ltilka, te lrmasuk me lmbe lrilkan pe lnje llasan kelpada 

calon pelselrta pe lne lliltilan me lnge lnail  tujuan dan prose ldur pe llaksanaan pe lne lliltilan. 

a) Anonymity (Kelrahasiaan idelntitas) 

 

Ulntulk melnjaga kelrahasian objelk, pelnelliti tidak melncamtulmkan nama 

melrelka pada lelmbar pelngulmpullan data, selbaliknya data hanya dikodelkan 

delngan kodel pada lelmbar instrulmeln. 

b) Confidelntiality (Kelrahasiaan informasi) 

Pelnelliti melmbelrikan kodel pada selmula informasi yang dipelrlulkan ulntulk 

melmastikan bahwa selmula informasul dirahasiakan. 

c) Belnelficielncel & Malelficielnci (Kelulntulngan dan kellelmahan) 

 

Pelnellitian haruls melnghasilkam lelbih banyak kelulntulngan ataul kelulntulngan 

daripada kelrulgian ataul kelsalahan bagi relspondeln pelnellitian. 
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BAB 5 

HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN 

 
5.1. Gambaran Lokasi Penelitian 

 

Klinik Pratama Santa Elisabeth Medan terletak di Jl. Bunga Terompet 

No.118 Medan, Kelurahan Sempakata, Kecamatan Medan Selayang. Klinik ini 

didirikan 25 April 2015 dengan nomor surat 442/20.90/IV/2016. Klinik Pratama 

Santa Elisabeth Medan mempunyai moto "Ketika aku sakit kamu melawat aku 

(Matius 25:36)" dan visi " Keselamatan dan kesehatan menjadi prioritas utama di 

Klinik Pratama Santa Elisabeth yang memiliki reputasi baik di Medan karena 

dampak belas kasih Kristus terhadap masyarakat secara luas". Hal ini 

mencerminkan komitmen klinik dalam memberikan pelayanan yang berkualitas 

dan peduli terhadap kesehatan serta kebutuhan pasien. 

 

 

5.2. Hasil Penelitian 

Penelitian ini dilaksanakan tanggal 27 Mei hingga 04 Juni 2024 di Klinik 

Pratama Santa Elisabeth Medan. Adapula jumlah responden penelitian ini ialah 

100 orang. Hasil analisis univariat penelitian ini disajikan dalam tabel berdasarkan 

data demografi pasien yang berkunjung ke Klinik Pratama Santa Elisabeth Medan 

dengan rincian: 
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5.2.1. Gambaran karakteristik ISPA pada pengunjung Klinik Pratama Santa 

Elisabeth Medan Tahun 2024. 

Tabel 5.1 Gambaran Karakteristik ISPA pada pengunjung Klinik Pratama 

Santa Elisabeth Medan Tahun 2023 

 

Karakteristik F % 

Jenis Kelamin 

Laki – Laki 

Perempuan 

129 
280 

31,5 
68,3 

Total 410 100 

Usia 

Bayi (0 – 1 Tahun) 

Balita (Todler) (1-3 Tahun) 

Preschool (3 – 5 Tahun) 

Children (6-12 Tahun) 

Remaja (13 – 18 Tahun) 

Dewasa Awal (19 – 35 

Tahun) 

Dewasa ( 36 – 55 tahun) 

Dewasa Akhir (56 – 65 

tahun) 

Lansia (>65 tahun) 

 

8 

16 
22 

60 

42 

162 

 

72 

16 

 

12 

 

2,0 

3,9 
5,4 

14,6 

10,2 

39,5 

 

17,6 

3,9 

 

2,9 

Total 410 100 

Tabel 5.1 menunjukkan gambaran karakteristik ISPA pada pengunjung 

Klinik Pratama Santa Elisabeth Medan tahun 2023, berdasarkan karaktristik jenis 

kelamin menunjukkan bahwasannya perempuan lebih banyak berkunjung ke 

Klinik Pratama Santa Elisabeth Medan dengan jumlah responden 280 orang 

(68,3%), sedangkan pengunjung laki – laki adalah 129 orang (31,5%). Sedangkan 

berdasarkan kategori usia pengunjung terbanyak berada pada kategori usia dewasa 

awal yaitu 162 orang (39,5%), dewasa 72 orang (17,6%), children 60 orang 

(14,6%), remaja 42 orang (10,2%), Preschool 22 orang (5,4%), Balita (Todler) 16 

 

orang (3,9%), dewasa akhir 16 orang (3,9%), lansia 12 orang (2,9%) dan bayi 8 
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orang (2,0%). Berdasarkan data tersebut dapat disimpulkan bahwasannya Klinik 

Pratama Santa Elisabeth Medan lebih banyak dikunjungi oleh perempuan, 

terutama dalam kelompok usia dewasa awal. 

 

5.3. Pembahasan 

 

5.3.1. Gambaran Karakteristik Responden Berdasarkan Jenis Kelamin 

 

Berdasarkan hasil pengambilan data dari rekam medik pengunjung Klinik 

Pratama Santa Elisabeth Medan, terlihat bahwa terdapat perbedaan yang 

signifikan dalam jumlah kunjungan antara laki-laki dan perempuan yang 

menderita Infeksi Saluran Pernafasan Akut (ISPA). Data menunjukkan bahwa 

perempuan lebih banyak berkunjung ke klinik dengan jumlah responden sebanyak 

280  orang  (68,3%),  sedangkan  pengunjung  laki-laki berjumlah  129  orang 

 

(31,5%). 

 

Fenomena ini dapat dijelaskan dengan beberapa faktor. Pertama, penelitian 

menunjukkan bahwa perempuan lebih cenderung untuk segera mencari perawatan 

medis ketika mengalami gejala penyakit dibandingkan dengan laki-laki. 

Perempuan seringkali lebih peka terhadap perubahan dalam kondisi kesehatan 

mereka dan lebih proaktif dalam mencari bantuan medis (Bertakis et al., 2020). 

Hal ini mungkin disebabkan oleh peran sosial dan kultural yang mengharuskan 

perempuan lebih peduli terhadap kesehatan mereka sendiri dan anggota keluarga. 

Perempuan biasanya memiliki peran utama sebagai pengasuh dalam 

keluarga. Mereka sering terlibat dalam merawat anak-anak dan anggota keluarga 

yang sakit, sehingga meningkatkan risiko terpapar penyakit menular seperti ISPA 
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(Jansen et al., 2021). Dalam banyak kasus, tanggung jawab ini membuat 

perempuan lebih rentan terhadap infeksi karena kontak yang lebih sering dengan 

patogen. 

Wanita cenderung lebih banyak menderita infeksi saluran pernapasan akut 

(ISPA) dibandingkan pria, dan ada beberapa faktor yang berkontribusi terhadap 

fenomena ini. Perbedaan fisiologis dan imunitas antara pria dan wanita 

memainkan peran penting; hormon estrogen dan progesteron dapat mempengaruhi 

respons imun terhadap infeksi, sehingga wanita mungkin lebih rentan terhadap 

ISPA. Selain itu, paparan lingkungan juga menjadi faktor penting. Wanita lebih 

sering terpapar polutan udara dalam ruangan, seperti asap dari masakan atau 

pembakaran biomassa, yang dapat meningkatkan risiko ISPA. Wanita yang 

bekerja di sektor-sektor tertentu, seperti kesehatan atau perawatan anak, juga lebih 

sering terpapar patogen. 

Akses ke layanan kesehatan juga mempengaruhi prevalensi ISPA pada 

wanita. Dalam beberapa masyarakat, wanita mungkin memiliki akses yang lebih 

rendah ke layanan kesehatan atau enggan mencari perawatan medis, yang dapat 

memperburuk kondisi ISPA. Peran sosial dan ekonomi juga memiliki dampak 

signifikan; beban kerja ganda di rumah dan tempat kerja dapat meningkatkan stres 

dan menurunkan sistem kekebalan tubuh wanita, membuat mereka lebih rentan 

terhadap infeksi. Beberapa studi telah mendokumentasikan hubungan antara 

faktor-faktor ini dan peningkatan prevalensi ISPA pada wanita. Misalnya, Zhang 

et al. (2021) mengulas perbedaan gender dalam kerentanan terhadap infeksi 
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pernapasan, sedangkan Smith et al. (2022) meneliti dampak polusi udara dalam 

ruangan terhadap kesehatan pernapasan wanita di negara berkembang. 

Jenis kelamin perempuan memiliki hubungan yang signifikan dengan 

kejadian infeksi saluran pernapasan akut (ISPA) karena beberapa faktor biologis, 

sosial, dan lingkungan. Secara biologis, hormon estrogen pada wanita 

mempengaruhi sistem kekebalan tubuh, yang dapat meningkatkan respons imun 

terhadap beberapa patogen namun juga membuat mereka lebih rentan terhadap 

infeksi tertentu. Selama kehamilan, perubahan hormonal lebih lanjut melemahkan 

sistem kekebalan tubuh, meningkatkan risiko ISPA pada wanita hamil (Oxford 

Academic, 2020). 

Secara lingkungan, wanita lebih sering terpapar polusi udara dalam 

ruangan akibat aktivitas rumah tangga seperti memasak dengan bahan bakar 

biomassa. Polusi udara ini telah dikaitkan dengan peningkatan risiko ISPA, 

terutama di negara-negara berkembang (Nature, 2024). Faktor sosial-ekonomi 

juga berperan, di mana wanita sering memiliki akses yang lebih terbatas ke 

layanan kesehatan, yang memperburuk kondisi saat mereka terinfeksi. Beban 

kerja ganda di rumah dan tempat kerja meningkatkan stres dan menurunkan 

kekebalan tubuh mereka (Nature, 2024; Oxford Academic, 2020). 

Penelitian yang dilakukan oleh (Dengo et al., 2023) di wilayah kerja 

Puskesmas Kota Timur menunjukkan bahwa terdapat hubungan signifikan antara 

jenis kelamin dan kejadian ISPA. Uji chi-square menghasilkan nilai p-value = 

0,039, yang menunjukkan adanya hubungan yang signifikan antara jenis kelamin 

dan kejadian ISPA (p-value < 0,05), Jenis kelamin dapat mempengaruhi kejadian 
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ISPA karena beberapa faktor biologis dan perilaku. Secara biologis, perbedaan 

hormon antara laki-laki dan perempuan dapat mempengaruhi sistem kekebalan 

tubuh. Hormon testosteron pada laki-laki diketahui dapat menekan respons 

kekebalan, sehingga laki-laki mungkin lebih rentan terhadap infeksi termasuk 

ISPA. Selain itu, faktor perilaku juga berperan; anak laki-laki mungkin lebih 

sering terpapar lingkungan yang lebih berisiko terhadap infeksi karena aktivitas 

fisik yang lebih tinggi dan interaksi sosial yang lebih luas dibandingkan anak 

perempuan. Kedua faktor ini, baik secara individual maupun gabungan, dapat 

menjelaskan mengapa jenis kelamin mempengaruhi kejadian ISPA. 

5.3.2. Gambaran Karakteristik Responden Berdasarkan Kategoti Usia 

Berdasarkan hasil pengambilan data dari rekam medik pengunjung Klinik 

Pratama Santa Elisabeth Medan, terlihat bahwa terdapat variasi yang signifikan 

dalam jumlah kunjungan berdasarkan kategori usia. Pengunjung terbanyak berada 

pada kategori usia dewasa awal yaitu 162 orang (39,5%), diikuti oleh dewasa 72 

orang (17,6%), children 60 orang (14,6%), remaja 42 orang (10,2%), preschool 22 

orang (5,4%), balita (toddler) 16 orang (3,9%), dewasa akhir 16 orang (3,9%), 

 

lansia 12 orang (2,9%), dan bayi 8 orang (2,0%). 

 

Mayoritas pengunjung klinik yang mengalami ISPA berada pada kategori 

usia dewasa awal. Hal ini dapat disebabkan oleh beberapa faktor. Pertama, 

kelompok usia dewasa awal (20-35 tahun) cenderung memiliki aktivitas dan 

mobilitas yang tinggi, baik dalam hal pekerjaan, pendidikan, maupun sosial. 

Aktivitas yang tinggi ini meningkatkan kemungkinan terpapar berbagai sumber 

infeksi, termasuk ISPA (Wilson et al., 2021). Kedua, dewasa awal seringkali 
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berada dalam lingkungan kerja yang berisiko tinggi terhadap penularan penyakit 

menular. Kondisi kerja yang kurang optimal, seperti ruang kerja yang padat dan 

ventilasi yang buruk, dapat meningkatkan risiko terjadinya ISPA (Kim et al., 

2020). Selain itu, pada usia dewasa awal, individu mulai membentuk keluarga dan 

mengasuh anak-anak, yang juga dapat meningkatkan risiko terkena infeksi karena 

kontak dengan anak-anak yang sering kali menjadi pembawa patogen pernapasan 

(Liu et al., 2020). 

Kategori usia dewasa (36-45 tahun) dan dewasa akhir (46-55 tahun) 

menunjukkan angka kunjungan yang cukup signifikan, yaitu masing-masing 72 

orang (17,6%) dan 16 orang (3,9%). Pada kelompok usia ini, penurunan imunitas 

secara alami dan peningkatan paparan terhadap stresor lingkungan dan pekerjaan 

dapat berkontribusi terhadap tingginya angka kejadian ISPA (Smith et al., 2021). 

Kelompok usia children (6-12 tahun) dan remaja (13-19 tahun) juga memiliki 

jumlah pengunjung yang cukup tinggi, yaitu masing-masing 60 orang (14,6%) dan 

42 orang (10,2%). Anak-anak dan remaja cenderung lebih rentan terhadap infeksi 

pernapasan karena sistem imun mereka masih berkembang. Selain itu, interaksi 

sosial di sekolah dan lingkungan bermain memperbesar kemungkinan terpapar 

virus dan bakteri penyebab ISPA (Martinez et al., 2020). 

Kelompok usia balita (toddler, 1-3 tahun) dan bayi (0-1 tahun) memiliki 

jumlah pengunjung yang lebih rendah, yaitu masing-masing 16 orang (3,9%) dan 

8 orang (2,0%). Meskipun demikian, kedua kelompok ini tetap memerlukan 

perhatian khusus karena sistem kekebalan tubuh yang belum sepenuhnya matang 

membuat mereka sangat rentan terhadap ISPA (Jones et al., 2020). 
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Penelitian yang dilakukan oleh (Fuadi et al., 2021) menunjukkan bahwa 

kategori usia mempengaruhi kejadian ISPA dikarenakan semakin bertambah usia 

maka akan semakin banyak alveoli yang rusak dan daua tahan tubuh ikut menurun 

akibat menurunnya sistem pernafasan pada saat usia diatas 30 tahun, sehingga 

usia menjadi salah satu faktor resiko yang dapat meningkatkan kejadian ISPA. 

Yunus et al., (2020) mengemukakan bahwasannya usia dihitung dari 

waktu kelahiran hingga ulang tahun. Semakin bertambah usia seseorang, semakin 

matang pula cara berpikir dan bekerja. Usia adalah salah satu faktor yang 

mempengaruhi sikap dan perilaku seseorang. Dalam penelitian ini, diperoleh nilai 

P=0,001 yang menunjukkan adanya hubungan signifikan antara usia dan kejadian 

ISPA. Penelitian oleh Sebates menunjukkan bahwa usia mempengaruhi pola pikir 

dan daya tangkap seseorang, sehingga semakin bertambah usia, semakin 

berkembang pola pikir dan daya tangkapnya, serta pengetahuannya semakin 

meningkat. Penelitian ini sesuai dengan penelitian Ibnu yang menemukan 

hubungan antara usia dan kejadian ISPA pada pekerja yang terpapar debu kayu. 

Prasetyo menunjukkan bahwa kapasitas difusi paru, ventilasi paru, pengambilan 

oksigen, kapasitas vital, dan semua parameter fungsi paru lainnya akan menurun 

seiring bertambahnya usia, sehingga semakin tua seseorang, semakin rentan 

terkena ISPA. 
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BAB 6 

SIMPULAN DAN SARAN 
 

 

6.1 Simpulan 

 

Berdasarkan kategori jenis kelamin pengunjung Klinik Pratama Santa 

Elisabeth Medan didominasi oleh Perempuan dengan jumlah responden 280 orang 

(68,3%), sedangkan berdasarkan kategori usia yang terbanyak adalah kategori usia 

dewasa awal yaitu 162 orang (39,5%), sehingga dapat disimpulkan bahwasannya 

pengunjung Klinik Pratama Santa Elisabeth Medan tahun 2023 adalah kelompok 

perempuan dewasa awal. 

 

6.2 Saran 

 

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan di Klinik Pratama Santa 

Elisabeth Medan maka disarankan 

1. Bagi Klinik Pratama Santa Elisabeth Medan 

 

Penelitian ini diharapkan mampu menjadi sumber referensi untuk 

melakukan penyuluhan kesehatan terkait dengan kejadian penyakit ISPA. 

2. Bagi Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan 

 

Penelitian ini diharapkan mampu menjadi sumber referensi terkait 

karakteristik ISPA, dam mampu menjadi sumber referensi terkait asuhan 

keperawatan system pernafasan. 
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3. Bagi Peneliti Selanjutnya 

 

Diharapkan peneliti selanjutnya mampu meneliti tentang hubungan 

merokok terhadap kejadian ISPA yang Berkujung di Klinik Pratama Santa 

Elisabeth Medan. 
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