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LEMBAR OBSERVASI

FAKTOR-FAKTOR YANG MEMPENGARUHI KEJADIAN ISPA
(INFEKSI SALURAN PERNAPASAN AKUT) PADA BALITA DI
WILAYAH KERJA PUSKESMAS KARANG REJO KOTA STABAT
KABUPATEN LANGKAT

Petunjuk Pengisian:

Berikan tanda chek list (v') pada kolom yang sesuai dengan keadaan anda

Identitas Responden

1. Nama Ibu:

Umur Ibu:

Pendidikan terakhir Ibu:
Pekerjaan Ibu:

Nama Balita:

Umur Balita:

A o

Jenis Kelamin Balita:

Kejadian ISPA
No | Pertanyaan Jawaban
1 Balita mengalami ISPA dalam 1 bulan terakhir 1 Ya

(1 Tidak

2 Jika Ya, gejala apa yang dialami

12



1. Komponen Rumah Penyebab ISPA

Petunjuk Pengisian:

Lingkarilah (0) jawaban yang benar serta sesuai dengan keadaan anda

No | Aspek Pilihan Jawaban
1 Ventilasi a. Ventilasi <10% luas
lantai
b. Ventilasi >10% luas
lantai
No | Aspek Pilihan Jawaban
2 Dinding a. Bukan tembok (anyaman
bambu/ilalang, setsengah
tembok)
b. Permanen (tembok
diplester/papan kedap air)
No | Aspek Pilihan Jawaban
3 Lantai a. Papan/anyaman bambu dekat
tanah/plesteran retak
b. Diplester/ubin/keramik/papan
(rumah panggung)
No | Aspek Pilihan Jawaban
4 Pencahayaan

a. Terang & tidak silau (>60
lux)
b. Kurang/ tidak terang (<60

lux)
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No | Aspek Pilihan Jawaban
5 Kelembapan a. Memenuhi
b. Tidak memenuhi
No | Aspek Pilihan Jawaban
6 Kepadatan hunian a. Memenuhi syarat (>8

m?*/orang)
b. Tidak memenuhi syarat(<8

m?/orang)

2. Pengetahuan Ibu

Lingkarilah (0) jawaban yang benar serta sesuai dengan keadaan anda

No

Pertanyaan

Pilihan Jawaban

1

Apa penyebab utama ISPA pada anak balita?

a) Virus dan bakteri
b) Cacingan

¢) Gigitan nyamuk
d) Tidak tahu

Gejala ISPA ringan yang sering dialami anak

meliputi?

a) Batuk, pilek, demam ringan
b) Diare

¢) Ruam kulit

d) Tidak tahu

Bagaimana ISPA menular ke anak?

a) Melalui udara dan percikan
ludah

b) Hanya melalui makanan

¢) Dari air minum

d) Tidak tahu

Kondisi fisik rumah yang meningkatkan risiko

ISPA adalah?

a) Kelembaban tinggi dan ventilasi
buruk
b) Lantai keramik

14




c¢) Cahaya matahari banyak
d) Tidak tahu

Pencegahan ISPA terbaik untuk balita adalah?

a) Imunisasi lengkap dan ASI
eksklusif

b) Memberi obat sirup setiap hari
¢) Mandi air dingin

d) Tidak tahu

Anak yang sering dekat dengan penderita batuk
pilek berisiko?

a) Tertular ISPA

b) Tidak berisiko
¢) Hanya jika hujan
d) Tidak tahu

Kepadatan penghuni rumah yang tinggi dapat

memicu ISPA karena?

a) Penularan mudah antar anggota
keluarga

b) Makanan bertambah

¢) Biaya rumah murah

d) Tidak tahu

Gejala ISPA berat yang perlu periksa ke dokter

segera?

a) Sesak napas dan kesadaran
menurun

b) Hidung tersumbat saja

c) Batuk kering 1 hari

d) Tidak tahu

Cara mencegah ISPA terkait kondisi rumah

adalah?

a) Membersihkan rumah rutin dan
buka jendela

b) Tutup semua pintu

c¢) Biarkan debu menumpuk

d) Tidak tahu
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3. Tindakan Pemberian ASI

Petunjuk Pengisian:

Berikan tanda chek list (v') pada kolom yang sesuai dengan keadaan anda

eksklusif ?

No | Pertanyaan Pilihan Jawaban
Apakah Anda memberikan ASI eksklusif pada

1 bayi hingga usia 6 bulan tanpa makanan [ ]Ya[ ] Tidak
tambahan?
Apakah Anda tahu ASI eksklusif mengandung _

2 Lo [1Ya[] Tidak
antibodi yang mencegah ISPA?
Apakah Anda menyusui langsung (tanpa pompa)

3 Y SHie [ ]Ya[ ] Tidak
minimal 8 kali sehari pada bulan pertama?
Apakah pemberian ASI eksklusif menurut Anda )

4 . o _ []Ya[ ] Tidak
efektif menurunkan risiko ISPA pada balita?
Adakah anggota keluarga yang mendukun

5 =& S yane £ []Ya[] Tidak
pemberian ASI eksklusif Anda?
Pernahkah bayi Anda mengalami ISPA saat masih

6 []Ya[] Tidak
diberi ASI eksklusif?
Apakah Anda melanjutkan ASI setelah 6 bulan

7 []Ya[] Tidak
sambil MP-ASI untuk cegah ISPA?
Apakah ada hambatan dalam pemberian ASI

8 [1Ya[] Tidak

4. Perilaku Merokok di Dalam Rumah

lian yang paling sering merokok di rumah?

No | Pertanyaan Pilihan Jawaban
Apakah terdapat anggota keluarga yang merokok

1 P P =& 84 yans [1Ya[] Tidak
di dalam rumah?
Jika ya, apakah ayah atau anggota keluarga yang

2 [1Ya[] Tidak
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Apakah anggota keluarga tersebut merokok di

3 [ ]1Ya[] Tidak
dalam rumah?
Apakah anggota keluarga sering merokok di
4 []1Ya[] Tidak
dalam rumah?
Apakah anggota keluarga sering merokok di salah
o []1Ya] ] Tidak
5 satu tempat ini (Teras rumah, Kamar, Ruang
keluarga, Ruang tamu)?
Apakah merokok dilakukan saat balita berada di
6 [ ]Ya[ ] Tidak
dalam rumah?
Apakah balita sering berada satu ruangan dengan _
7 [1Ya[] Tidak
perokok saat merokok?
Apakah jendela atau ventilasi dibuka saat anggota
8 [ ]Ya[ ] Tidak
keluarga merokok di rumah?
Apakah asap rokok di dalam rumah tercium dalam
9 []Ya[] Tidak
waktu lama?
Apakah Anda mengetahui bahwa asap rokok di
10 | dalam rumah dapat meningkatkan risiko ISPA [1Ya[] Tidak

pada balita?
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MASTER DATA

Ub JK Ui | Pend | Pek | Ispa | Ventilasi | Dinding | Lantai | Pencahayaan | Kelembapan | Kepadatan | P.Ibu | Asi P.asap rokok
(bln) hunian Ekslusif

60 L 25 |2 2 1 2 2 2 2 2 1 1 2 1
57 L 34 |2 1 1 1 2 2 1 1 2 2 2 1
56 P 38 |2 1 1 2 2 2 1 1 1 1 2 1
59 L 28 |2 2 1 2 2 2 2 1 2 1 2 1
59 P 45 |2 2 1 1 2 1 1 2 2 1 2 1
48 L 40 |3 1 1 1 2 2 2 1 2 2 2 1
48 P 41 |2 1 1 2 2 2 1 2 2 1 2 1
48 L 43 |3 1 1 1 2 2 1 2 2 2 1 1
48 L 29 |3 1 1 2 2 1 1 2 2 2 2 1
48 P 30 |3 2 1 1 2 2 2 1 1 2 2 2
41 P 31 |3 1 1 2 2 1 1 2 1 2 2 2
48 L 34 |3 1 1 2 2 2 1 1 2 2 2 1
30 P 35 |3 1 1 1 2 2 2 1 2 2 2 1
36 L 34 |3 1 1 2 2 2 1 1 1 2 2 1
60 L 37 |4 1 1 2 2 1 2 1 2 2 2 1




Ub JK Ui | Pend | Pek | Ispa | Ventilasi | Dinding | Lantai | Pencahayaan | Kelembapan | Kepadatan | P.Ibu | Asi P.asap rokok

(bln) hunian Ekslusif
36 L 29 4 1 1 2 1 1 2 2 2 2 2 1
34 L 28 2 1 1 2 1 1 2 2 2 2 2 2
57 L 29 2 1 1 2 2 1 2 1 2 2 2 2
36 L 30 4 1 1 1 1 1 2 2 2 2 2 1
29 P 27 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 1
36 L 45 4 1 1 2 2 1 2 1 2 2 2 2
36 P 34 3 1 1 2 1 1 2 1 1 2 2 2
24 L 23 3 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1 2
21 L 46 3 1 1 2 2 1 2 1 2 2 1 1
22 P 47 3 1 1 1 1 1 1 2 2 2 2 1
18 P 18 3 2 1 2 1 2 2 1 2 1 2 1
35 L 23 3 1 1 1 2 1 1 2 2 2 2 1
21 P 32 4 1 1 1 1 1 2 1 1 2 2 1
55 L 48 3 1 1 2 1 2 2 1 2 2 2 1
24 L 34 1 1 1 1 2 1 2 1 1 1 2 2
24 P 43 2 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2




Ub JK Ui | Pend | Pek | Ispa | Ventilasi | Dinding | Lantai | Pencahayaan | Kelembapan | Kepadatan | P.Ibu | Asi P.asap rokok
(bln) hunian Ekslusif
24 P 44 1 1 1 2 1 1 1 1 2 2 2 2
20 L 42 2 1 2 2 2 1 2 2 2 1 2 1
22 L 45 2 1 1 2 1 1 2 2 1 1 2 1
12 P 34 2 1 1 2 1 1 2 1 2 2 2 1
12 L 36 2 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 1
12 L 35 2 1 1 1 1 1 1 1 2 2 1 1
12 L 33 3 1 1 2 1 1 2 1 2 2 1 1
60 L 26 3 1 1 2 1 1 2 1 2 2 2 1
4 L 27 3 1 1 2 1 1 1 2 1 2 1 1
20 P 25 3 1 1 2 1 2 1 1 2 2 2 1
34 P 28 3 1 1 2 1 1 2 2 2 2 2 2
12 L 29 3 1 1 2 1 1 2 1 2 2 1 2
56 L 44 3 1 1 1 1 1 2 2 1 2 2 1
33 P 40 3 1 1 2 1 2 2 2 2 2 2 1
36 P 24 3 1 1 2 1 1 2 2 1 2 2 2
12 L 27 2 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 2




Ub JK Ui | Pend | Pek | Ispa | Ventilasi | Dinding | Lantai | Pencahayaan | Kelembapan | Kepadatan | P.Ibu | Asi P.asap rokok
(bln) hunian Ekslusif
9 L 25 1 1 1 2 1 1 1 2 2 2 2 1
5 L 38 1 1 1 2 1 1 1 2 2 2 2 2
12 P 35 2 1 1 1 1 1 2 2 2 2 2 1
2 P 45 3 2 1 2 1 1 2 2 2 1 1 1
31 L 26 3 1 1 2 1 1 2 2 2 2 2 1
36 P 27 3 1 1 1 1 1 2 1 2 2 1 1
12 L 28 3 1 1 1 1 1 2 2 1 2 2 1
3 L 28 3 1 1 2 1 1 2 2 2 2 2 1
36 L 29 3 1 1 2 1 1 2 1 2 2 2 1
60 L 27 3 1 1 2 1 1 2 2 2 2 2 2
30 P 25 3 1 1 1 1 2 2 2 2 2 2 1
60 P 34 3 1 1 2 1 1 1 2 2 2 2 2
24 L 33 3 1 1 2 1 2 1 1 2 2 2 1
36 P 33 2 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1
60 P 32 2 1 1 2 1 1 2 2 2 2 2 2
36 L 31 2 1 1 1 1 1 2 2 1 2 2 1




P.asap rokok

Ekslusif

P.Ibu | Asi

hunian

Pencahayaan | Kelembapan | Kepadatan

Dinding | Lantai

Ventilasi

Ispa

Pend | Pek

Ui

46

44
41

40

41

42
41

32
24

34
30
39
23

34
35

36

JK

Ub

(bln)

24
60
38
12
20
34
36
12
38

10
34
24
12
18
24




Ub JK Ui | Pend | Pek | Ispa | Ventilasi | Dinding | Lantai | Pencahayaan | Kelembapan | Kepadatan | P.Ibu | Asi P.asap rokok

(bln) hunian Ekslusif
12 L 38 3 1 1 2 1 1 2 1 1 2 2 2
12 L 39 3 1 1 2 1 1 2 2 1 2 2 1
12 L 26 3 1 1 2 1 1 1 2 2 2 2 1
12 L 27 3 1 1 1 1 1 1 1 2 2 2 1
17 L 25 3 1 1 2 1 1 2 1 2 2 2 1
12 L 26 3 1 1 2 1 1 2 1 2 2 2 1
36 L 29 3 1 1 1 1 1 2 2 2 2 2 1
48 P 20 3 2 1 1 1 1 2 1 2 2 2 1
48 P 24 3 1 1 2 1 1 1 2 2 2 1 1
36 L 27 3 1 1 2 1 1 1 2 2 2 2 1
36 L 35 3 1 1 1 1 1 1 2 2 1 2 1
59 L 26 3 1 1 2 1 1 1 1 2 2 2 1
60 L 34 3 1 1 1 1 1 2 2 1 2 2 1
59 L 25 3 1 1 2 1 1 2 2 2 2 2 2
56 L 28 3 1 1 2 1 1 1 1 2 1 2 1
60 P 31 3 1 1 1 1 1 1 1 2 1 1 2




P.asap rokok

Ekslusif

P.Ibu | Asi

hunian

Pencahayaan | Kelembapan | Kepadatan

Dinding | Lantai

Ventilasi

Ispa

Pend | Pek

Ui

25

25

30
40

43

38
27

26

26

31

31

29

30
30
32
31

JK

Ub

(bln)

60
56
36
36
36
36
60
60
60
54
59
24
32
24
24
24




P.asap rokok

Ekslusif

P.Ibu | Asi

hunian

Pencahayaan | Kelembapan | Kepadatan

Dinding | Lantai

Ventilasi

Ispa

Pend | Pek

Ui

25

27

25

29

27

30
35

37
40

28

35
39
45

34
44
43

JK

Ub

(bln)

24
60
48

45

36
36
32
34
48

35
24
36
36
36
60
48




P.asap rokok

Ekslusif

P.Ibu | Asi

hunian

Pencahayaan | Kelembapan | Kepadatan

Dinding | Lantai

Ventilasi

Ispa

Pend | Pek

Ui

44
41

40

32
27

34
20

35
28

26

27

43

24
28

35
35

JK

Ub

(bln)

48

60
48

48

12
12

50
13
46

24
12
40

41

21

30




P.asap rokok

Ekslusif

P.Ibu | Asi

hunian

Pencahayaan | Kelembapan | Kepadatan

Dinding | Lantai

Ventilasi

Ispa

Pend | Pek

Ui

29

30
34
31

36
39
45

25

30
24
23

26

28

27

39
28

JK

Ub

(bln)

12
60
60
17

21

14
36
60
33
24

34
48

36
23

48

10



P.asap rokok

Ekslusif

P.Ibu | Asi

hunian

Pencahayaan | Kelembapan | Kepadatan

Dinding | Lantai

Ventilasi

Ispa

Pend | Pek

Ui

29

30
30
31

34
32
24
27

25

23

28

29

30
34
30
39

JK

Ub

(bln)

42

35
24
36
23

60
48

47

60
24
35
33

60
12
36
23

11



P.asap rokok

Ekslusif

P.Ibu | Asi

hunian

Pencahayaan | Kelembapan | Kepadatan

Dinding | Lantai

Ventilasi

Ispa

Pend | Pek

Ui

38

36
28

24
25

27

29

27

33

34
32
35

36
25

28

29

JK

Ub

(bln)

60
60
60
18
60
36
60
35
60
24
60
24
60
12
60
36

12



P.asap rokok

Ekslusif

P.Ibu | Asi

hunian

Pencahayaan | Kelembapan | Kepadatan

Dinding | Lantai

Ventilasi

Ispa

Pend | Pek

Ui

27

30
40

38
35

25

27

29

28

38
33
35
28

40

31

30

JK

Ub

(bln)

23

32
20
24
12
48

60
60
12
34
48

24
60
60
60
60

13



P.asap rokok

Ekslusif

P.Ibu | Asi

hunian

Pencahayaan | Kelembapan | Kepadatan

Dinding | Lantai

Ventilasi

Ispa

Pend | Pek

Ui

39
28

29

27

30
38
25

27

28

26

29

38
35

36
38
28

JK

Ub

(bln)

48

34
36
36
60
24
24
22

34
32

60
24

60
48

60
33

14



P.asap rokok

Ekslusif

P.Ibu | Asi

hunian

Pencahayaan | Kelembapan | Kepadatan

Dinding | Lantai

Ventilasi

Ispa

Pend | Pek

Ui

27

27

27

29

28

31

33

34
35

37
38
29

38
45

44

39

JK

Ub

(bln)

12
59
36
12
43

48

12
40

27

36
48

48

48

36
60
60

15



P.asap rokok

Ekslusif

P.Ibu | Asi

hunian

Pencahayaan | Kelembapan | Kepadatan

Dinding | Lantai

Ventilasi

Ispa

Pend | Pek

Ui

38

39
41

31

40

35
45

47

34
35

30
40

35

36
32
38

JK

Ub

(bln)

24
48

36
24
12
16
56
48

23

56
13
41

36
15
15

16



P.asap rokok

Ekslusif

P.Ibu | Asi

hunian

Pencahayaan | Kelembapan | Kepadatan

Dinding | Lantai

Ventilasi

Ispa

Pend | Pek

Ui

28

27

45

44
42
36

40

41

41

45

37
30
36
27

29

25

JK

Ub

(bln)

60
29
36
21

20
14
19
24
15
18
19
12
48

48

24
32

17



P.asap rokok

Ekslusif

P.Ibu | Asi

hunian

Pencahayaan | Kelembapan | Kepadatan

Dinding | Lantai

Ventilasi

Ispa

Pend | Pek

Ui

27

38

30
37
27

37
29

30
25

29

27

32
27

33

34
29

JK

Ub

(bln)

48

21

48

23

60
24
57
48

24
24
36
36
60
48

24
36

18



Ub JK Ui | Pend | Pek | Ispa | Ventilasi | Dinding | Lantai | Pencahayaan | Kelembapan | Kepadatan | P.Ibu | Asi P.asap rokok

(bln) hunian Ekslusif
36 L 30 4 1 2 2 2 2 2 1 2 2 2 2
33 P 46 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 1
24 L 45 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1
44 P 50 1 1 2 2 2 2 1 2 2 2 2 2
48 P 43 1 1 2 2 2 2 1 1 2 2 2 2
36 P 36 2 1 2 2 2 2 1 1 2 2 2 2
48 P 32 3 2 2 2 2 2 1 2 1 2 2 2
60 L 34 3 1 2 2 2 2 2 2 2 1 1 1
48 P 45 3 2 2 2 2 2 1 1 2 2 1 1
32 P 40 3 1 2 2 2 2 2 2 2 2 1 1
48 P 39 3 2 2 2 2 2 1 1 2 2 2 2
60 P 28 3 1 2 2 2 2 1 2 2 2 2 1
60 L 39 3 1 2 2 2 2 1 2 1 2 2 1

Lampiran 1 Master Data

Keterangan:

19




Ub : Umur Ui :Umur Ibu P.ibu P.Asap Rokok

Balita Pend :Pendidikan :Pengetahua Paparan Asap Rokok
Jk : Jenis Pek :Pekerjaan n Ibu
Kelamin



Lampiran SPSS

UMUR BALITA

PENGUJIAN UNIVARIET

Grup_Umur * ISPA Crosstabulation

ISPA
Kontrol  Kasus Total
Grup Umur 0-12  Count 29 10 39
% within 74.4%  25.6% 100.0%
Grup_Umur
13-24 Count 29 41 70
% within 41.4%  58.6% 100.0%
Grup_Umur
25-36  Count 39 35 74
% within 52.7%  47.3% 100.0%
Grup_Umur
37-48 Count 21 29 50
% within 42.0%  58.0% 100.0%
Grup_Umur
49-60 Count 32 35 67
% within 47.8%  52.2% 100.0%
Grup_Umur
Total Count 150 150 300
% within 50.0%  50.0% 100.0%

Grup_ Umur




PENDIDIKAN

Pendidikan * ISPA Crosstabulation

ISPA
Kontrol  Kasus Total
Pendidikan SD Count 11 29 40
% within 27.5%  72.5% 100.0%
Pendidikan
SMP Count 33 31 64
% within 51.6%  48.4% 100.0%
Pendidikan
SMA/SM Count 101 78 179
s % within 56.4%  43.6% 100.0%
Pendidikan
S1/D3 Count 5 12 17
% within 294%  70.6% 100.0%
Pendidikan
Total Count 150 150 300
% within 50.0%  50.0% 100.0%
Pendidikan
PEKERJAAN
Pekerjaan * ISPA Crosstabulation
ISPA
Kontrol  Kasus Total




Pekerjaan Tidak Bekerja Count 129 121 250
% within Pekerjaan51.6%  48.4%  100.0%
Bekerja Count 21 29 50
% within Pekerjaan42.0%  58.0% 100.0%
Total Count 150 150 300

% within Pekerjaan50.0%  50.0% 100.0%

KASUS ISPA
ISPA
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Ya (Kasus) 150 50.0 50.0 50.0
Tidak 150 50.0 50.0 100.0
(Kontrol)
Total 300 100.0 100.0
VENTILASI
Ventilasi * ISPA Crosstabulation
ISPA
Tidak ISPA
ISPA (Kasus) (Kontrol) Total
Ventilasi Ventilasi < 10% Luas Count 45 6 51
Lantai
% within 88.2% 11.8% 100.0%
Ventilasi
Ventilasi > 10% Luas Count 105 144 249
Lantai
% within 42.2% 57.8% 100.0%
Ventilasi



Total 150 300
% within 50.0% 50.0% 100.0%
Ventilasi
DINDING
Dinding * ISPA Crosstabulation
ISPA
Tidak ISPA
ISPA (Kasus) (Kontrol) Total

Dinding Bukan Tembok Count 122 31 153

% within 79.7% 20.3% 100.0%

Dinding

Permanen Count 28 119 147

% within 19.0% 81.0% 100.0%

Dinding
Total Count 150 150 300

% within 50.0% 50.0% 100.0%

Dinding
LANTAI

Lantai * ISPA Crosstabulation
ISPA
Tidak ISPA
ISPA (Kasus) (Kontrol) Total
Lantai Papan atau Plasteran Count 116 1 117
Retak
% within Lantai99.1% 0.9% 100.0%
Diplester/Ubin/Keramik Count 34 149 183



% within Lantai 18.6% 81.4% 100.0%

Total Count 150 150 300

% within Lantai50.0% 50.0% 100.0%

PENCAHAYAAN

Pencahayaan * ISPA Crosstabulation

ISPA
Tidak ISPA
ISPA (Kasus) (Kontrol) Total
Pencahayaan Terang dan Tidak Silau Count 64 77 141
(>60 Lux)
% within Pencahayaan 45.4% 54.6% 100.0%
Kurang/Tidak Terang  Count 86 73 159
(<60 Lux)
% within Pencahayaan 54.1% 45.9% 100.0%
Total Count 150 150 300
% within Pencahayaan 50.0% 50.0% 100.0%
KELEMBAPAN
Kelembapan * ISPA Crosstabulation
ISPA
Tidak ISPA
ISPA (Kasus) (Kontrol) Total
Kelembapan Memenuhi Syarat Count 70 58 128
% within Kelembapan54.7% 45.3% 100.0%
Tidak Memenuhi Count 80 92 172
Syarat
% within Kelembapan46.5% 53.5% 100.0%
Total Count 150 150 300




% within Kelembapan50.0% 50.0% 100.0%

KEPADATAN
Kepadatan * ISPA Crosstabulation
ISPA
Tidak ISPA
ISPA (Kasus) (Kontrol) Total
Kepadatan Memenuhi Syarat (>8  Count 30 10 40
m2/orang)
% within Kepadatan75.0% 25.0% 100.0%
Tidak Memenuhi Syarat Count 120 140 260
(<8 m2/orang)
% within Kepadatan46.2% 53.8% 100.0%
Total Count 150 150 300
% within Kepadatan50.0% 50.0% 100.0%
PENGETAHUAN IBU
Pengetahuan_Ibu * ISPA Crosstabulation
ISPA
Tidak ISPA
ISPA (Kasus) (Kontrol) Total
Pengetahuan Ibu Kurang Count 22 31 53
% within 41.5% 58.5% 100.0%
Pengetahuan_Ibu
Baik Count 128 119 247
% within 51.8% 48.2% 100.0%
Pengetahuan_Ibu
Total Count 150 150 300




% within 50.0% 50.0% 100.0%
Pengetahuan_Ibu

PEMBERIAN ASI EKSKLUSIF
ASI_EksKklusif * ISPA Crosstabulation
ISPA

Tidak ISPA
ISPA (Kasus) (Kontrol) Total

ASI Eksklusif Tidak Eksklusif Count 30 42 72

% within 41.7% 58.3% 100.0%
ASI Eksklusif

Eksklusif Count 120 108 228

% within 52.6% 47.4% 100.0%
ASI Eksklusif

Total Count 150 150 300

% within 50.0% 50.0% 100.0%
ASI Eksklusif

PAPARAN ASAP ROKOK

Paparan_Asap Rokok * ISPA Crosstabulation

ISPA
Tidak ISPA
ISPA (Kasus) (Kontrol) Tof
Paparan_Asap Rokok Tidak Terpapar Count 117 99 21¢
% within 54.2% 45.8% 10(
Paparan_Asap Rokok
Terpapar Count 33 51 84



% within 39.3% 60.7% 10(
Paparan_Asap Rokok

Total Count 150 150 30(

% within 50.0% 50.0% 10(
Paparan_Asap Rokok

HUBUNGAN FAKTOR DENGAN ISPA (OR 95% CI)

HUBUNGAN VENTILASI-ISPA

Chi-Square Tests

Asymptotic
Significance Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df (2-sided) sided) sided)
Pearson Chi-Square 35.932* 1 .000
Continuity Correction® 34.113 1 .000
Likelihood Ratio 39.889 1 .000
Fisher's Exact Test .000 .000
Linear-by-Linear 35812 1 .000
Association
N of Valid Cases 300

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 25,50.

b. Computed only for a 2x2 table

Risk Estimate

95% Confidence
Value Interval



Lower Upper

Odds Ratio for Ventilasi 10.286  4.232 25.002
(Ventilasi < 10% Luas

Lantai / Ventilasi > 10%

Luas Lantai)

For cohort ISPA = ISPA 2.092 1.754 2.497

(Kasus)

For cohort ISPA = Tidak .203 .095 435
ISPA (Kontrol)

N of Valid Cases 300

HUBUNGAN DINDING-ISPA

Chi-Square Tests

Asymptotic
Significance Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df (2-sided) sided) sided)
Pearson Chi-Square 110.458* 1 .000
Continuity Correction® 108.043 1 .000
Likelihood Ratio 118.510 1 .000
Fisher's Exact Test .000 .000
Linear-by-Linear 110.089 1 .000
Association
N of Valid Cases 300

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 73,50.

b. Computed only for a 2x2 table

Risk Estimate



95% Confidence
Interval

Value Lower Upper

Odds Ratio for Dinding 16.726  9.459 29.575
(Bukan Tembok /
Permanen)

For cohort ISPA = ISPA 4.186 2.972 5.897

(Kasus)

For cohort ISPA = Tidak .250 181 .346
ISPA (Kontrol)

N of Valid Cases 300

HUBUNGAN LANTAI-ISPA

Chi-Square Tests

Asymptotic
Significance Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df (2-sided) sided) sided)
Pearson Chi-Square 185.302* 1 .000
Continuity Correction® 182.093 1 .000
Likelihood Ratio 228.669 1 .000
Fisher's Exact Test .000 .000
Linear-by-Linear 184.684 1 .000
Association
N of Valid Cases 300

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 58,50.

b. Computed only for a 2x2 table

Risk Estimate

10



95% Confidence

Interval

Value Lower Upper
Odds Ratio for Lantai ~ 508.353  68.569 3768.786
(Papan atau Plasteran
Retak /
Diplester/Ubin/Keramik)
For cohort ISPA = ISPA 5.336 3.938 7.231
(Kasus)
For cohort ISPA = Tidak .010 .001 074
ISPA (Kontrol)
N of Valid Cases 300

HUBUNGAN PENCAHAYAAN-ISPA

Chi-Square Tests

Asymptotic
Significance Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df (2-sided) sided) sided)
Pearson Chi-Square 2.261% 1 133
Continuity Correction® 1.927 1 165
Likelihood Ratio 2.264 1 132
Fisher's Exact Test 165 .082
Linear-by-Linear 2.254 1 133
Association
N of Valid Cases 300

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 70,50.

b. Computed only for a 2x2 table

11



Risk Estimate

95% Confidence
Interval

Value Lower Upper

Odds Ratio for 706 448 1.112
Pencahayaan (Terang

dan Tidak Silau (>60

Lux) / Kurang/Tidak

Terang (<60 Lux))

For cohort ISPA = ISPA .839 666 1.057
(Kasus)

For cohort ISPA = Tidak 1.189 .949 1.491
ISPA (Kontrol)

N of Valid Cases 300

HUBUNGAN KELEMBAPAN-ISPA

Chi-Square Tests

Asymptotic
Significance  Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df (2-sided) sided) sided)
Pearson Chi-Square 1.962% 1 161
Continuity Correction®  1.649 1 199
Likelihood Ratio 1.965 1 161
Fisher's Exact Test .199 .100
Linear-by-Linear 1.956 1 162
Association
N of Valid Cases 300

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 64,00.

12



b. Computed only for a 2x2 table

Risk Estimate

95% Confidence
Interval

Value Lower Upper

Odds Ratio for 1.388 877 2.197
Kelembapan (Memenuhi

Syarat / Tidak Memenuhi

Syarat)

For cohort ISPA = ISPA 1.176 939 1.472
(Kasus)

For cohort ISPA = Tidak .847 .669 1.073
ISPA (Kontrol)

N of Valid Cases 300

HUBUNGAN KEPADATAN-ISPA

Chi-Square Tests

Asymptotic
Significance Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df (2-sided) sided) sided)
Pearson Chi-Square 11.538* 1 .001
Continuity Correction® 10.413 1 .001
Likelihood Ratio 12.005 1 .001
Fisher's Exact Test .001 .001
Linear-by-Linear 11.500 1 .001
Association
N of Valid Cases 300
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a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 20,00.

b. Computed only for a 2x2 table

Risk Estimate

95% Confidence
Interval

Value Lower Upper

Odds Ratio for 3.500 1.643 7.455
Kepadatan (Memenuhi

Syarat (>8 m2/orang) /

Tidak Memenuhi Syarat

(<8 m2/orang))

For cohort ISPA = ISPA 1.625 1.302 2.029
(Kasus)

For cohort ISPA = Tidak .464 268 .803
ISPA (Kontrol)

N of Valid Cases 300

HUBUNGAN PENGETAHUAN IBU-ISPA

Chi-Square Tests

Asymptotic
Significance Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df (2-sided) sided) sided)

Pearson Chi-Square 1.856% 1 173
Continuity Correction® 1.467 1 226
Likelihood Ratio 1.864 1 172
Fisher's Exact Test 226 13
Linear-by-Linear 1.850 1 174

Association
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N of Valid Cases 300

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 26,50.

b. Computed only for a 2x2 table

Risk Estimate

95% Confidence
Interval

Value Lower Upper

Odds Ratio for .660 362 1.203
Pengetahuan Ibu

(Kurang / Baik)

For cohort ISPA = ISPA .801 .569 1.127
(Kasus)

For cohort ISPA = Tidak 1.214 935 1.576
ISPA (Kontrol)

N of Valid Cases 300

HUBUNGAN ASI EKSKLUSIF-ISPA

Chi-Square Tests

Asymptotic
Significance Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df (2-sided) sided) sided)

Pearson Chi-Square 2.632° 1 105
Continuity Correction® 2.211 1 137
Likelihood Ratio 2.641 1 104
Fisher's Exact Test 137 .068
Linear-by-Linear 2.623 1 105

Association

15



N of Valid Cases 300

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 36,00.

b. Computed only for a 2x2 table

Risk Estimate

95% Confidence
Interval

Value Lower Upper

Odds Ratio for .643 376 1.099
ASI Eksklusif (Tidak

Eksklusif / Eksklusif)

For cohort ISPA = ISPA .792 587 1.068
(Kasus)

For cohort ISPA = Tidak 1.231 970 1.563
ISPA (Kontrol)

N of Valid Cases 300

HUBUNGAN PAPARAN ASAP ROKOK-ISPA

Chi-Square Tests

Asymptotic
Significance Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df (2-sided) sided) sided)

Pearson Chi-Square 5.357% 1 021
Continuity Correction® 4.778 1 029
Likelihood Ratio 5.389 1 .020
Fisher's Exact Test .028 014
Linear-by-Linear 5.339 1 021

Association
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N of Valid Cases 300

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 42,00.

b. Computed only for a 2x2 table

Risk Estimate

95% Confidence
Interval

Value Lower Upper

Odds Ratio for 1.826 1.093 3.051
Paparan_Asap Rokok

(Tidak Terpapar /

Terpapar)

For cohort ISPA = ISPA 1.379 1.029 1.848
(Kasus)

For cohort ISPA = Tidak .755 .603 .945
ISPA (Kontrol)

N of Valid Cases 300
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