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DESCRIPTION OF MOTHER'S KNOWLEDGE ABOUT THE 

MANAGEMENT OF ARI IN TODDLERS IN BUNGAYA VILLAGE, 

BEBANDEM DISTRICT, KARANGASEM REGENCY IN 2021 

 

ABSTRACT 

Respiratory Tract Infection (ISPA) is an acute respiratory infection that attacks the 

throat, nose and lungs that lasts for approximately 14 days which can cause various 

diseases from mild to severe infections. Acute Respiratory Infection (ARI) is a 

disease that is very common and is the leading cause of death among children under 

five. This study aims to describe the knowledge of mothers about the management 

of ARI in toddlers. This research uses descriptive research with a case study design. 

This research was conducted in Bungaya Village, Bebandem District, Karangasem 

Regency in 2021 with a population of 60 respondents and a sample of 44 

respondents using a non-brobability sampling technique, namely purposive 

sampling using a questionnaire. The results of this study indicate that from 44 

respondents, the majority of respondents aged 21-30 years were 36 respondents 

(81.8%). Majority last high school education as many as 21 respondents (47.7%). 

The majority were housewives as many as 21 respondents (47.7%). The majority of 

respondents had inadequate knowledge as many as 22 respondents (50.0%), 

sufficient knowledge as many as 14 respondents (31.8%), good knowledge as many 

as 8 respondents (18.2%). The majority of respondents with less knowledge, namely 

21-30 years old were 18 respondents (40.9%), 11 respondents (25.0%) from final 

education to junior high school (25.0%), and 15 respondents (35.1%) as 

housewives. The conclusion of this study is that the majority of 22 respondents 

(50.0%) have a low level of knowledge due to lack of exposure to information. 

Suggestions are expected that respondents are able to make more efforts to find and 

receive information about the management of ARI in children under five in various 

health media or health services to reduce the risk of death in toddlers due to ARI. 

. 

 

Keywords: ARI, Knowledge, Mother Toddlers, Management. 
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GAMBARAN PENGETAHUAN IBU TENTANG PENATALAKSANAAN 

ISPA PADA BALITA DI DESA BUNGAYA, KECAMATAN BEBANDEM, 

KABUPATEN KARANGASEM  

TAHUN 2021 

 

ABSTRAK 

Infeksi Saluran Pernapasan (ISPA) merupakan infeksi saluran pernapasan 

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

lebih 14 hari yang dapat menyebabkan berbagai macam penyakit dari infeksi ringan 

sampai berat. Infeksi Saluran Pernapasan Akut (ISPA) merupakan penyakit yang 

sangat sering dijumpai dan menjadi penyebab kematian paling tinggi pada balita. 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui gambaran pengetahuan ibu tentang 

penatalaksanaan ISPA pada balita. Penelitian ini menggunakan jenis penelitian 

Deskriptif dengan rancangan studi kasus. Penelitian ini dilakukan di Desa Bungaya 

Kecamatan Bebandem Kabupaten Karangasem Tahun 2021 dengan populasi 60 

responden dan sampel 44 responden menggunakan teknik nonbrobability sampling 

yaitu purvosive sampling dengan menggunakan kuesioner. Hasil penelitian ini 

menunjukan dari 44 responden didapatkan  mayoritas responden berusia 21-30 

tahun sebanyak 36 responden (81,8%). Mayorita berpendidikan terakhir SMA 

sebanyak 21 responden (47,7%). Mayoritas sebagai Ibu Rumah Tangga sebanyak 

21 responden (47,7%). Mayoritas responden memiliki pengetahuan yang kurang 

sebanyak 22 responden (50,0%), pengetahuan cukup sebanyak 14 responden 

(31,8%), pengetahuan baik sebanyak 8 responden (18,2%). Mayoritas responden 

dengan pengetahuan kurang yaitu usia 21-30 tahun sebanyak 18 responden 

(40,9%), pendidikan akhir sampai SMP sebanyak 11 responden (25,0%), dan 

sebagai ibu rumah tangga sebanyak 15 responden (35,1%). Kesimpulan penelitian 

ini yaitu mayoritas 22 responden (50,0%) memiliki tingkat pengetahuan kurang 

karena kurangnya terpapar informasi. Saran diharapkan agar responden mampu 

untuk lebih berusaha mencari dan menerima informasi mengenai penatalaksanaan 

ISPA pada balita diberbagai media kesehatan atau pelayanan kesehatan untuk 

mengurangi terjadinya resiko kematian pada Balita akibat ISPA. 

 

Kata Kunci : ISPA, pengetahuan, Ibu Balita, penatalaksanaan.  
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Oleh : Ni Ketut Suryani (P07120018102) 

Infeksi Saluran Pernapasan (ISPA) merupakan infeksi saluran pernapasan 

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

lebih 14 hari, ISPA mengenai struktur saluran diatas laring, tetapi kebanyakan 

penyakit ini mengenai bagaian saluran atas dan bawah secara stimulan atau 

berurutan (Pitriani, 2020). ISPA adalah infeksi akut saluran pernapasan atas 

maupun bawah yang disebabkan oleh infeksi jasad renik atau bakteri, virus, 

maupun reketsia tanpa atau disertai dengan radang parenkim paru (Wijayaningsih, 

2013). Infeksi Saluran Pernapasan Akut (ISPA) merupakan penyakit yang sangat 

sering dijumpai dan  merupakan penyebab kematian paling tinggi pada anak Balita 

(Hartono, 2016). 

Upaya yang dapat dilakukan untuk meminimalkan terjadinya risiko kematian 

yang disebabkan oleh penyakit ISPA yaitu dengan melakukan upaya penanganan 

dan pencegahan yang telah dilakukan pemerintah seperti program pemberian 

vitamin A, program imunisasi  lengkap,  dan  program  Manajemen  Terpadu  Balita  

Sakit (MTBS)  serta pemberian pendidikan kesehatan tentang penatalaksanaan 

ISPA (Ani, 2014).  Upaya dalam menanggulangi  penyakit  ISPA  baik  yang  

dilakukan  oleh Ibu atau Keluarga lainnya  dapat dilakukan dengan mengusahakan 

agar Balita memperoleh gizi yang baik, memberikan imunisasi lengkap, menjaga 

kebersihan perorangan dan lingkungan agar tetap bersih serta mencegah Balita 

berhubungan  dengan  klien  ISPA (Silaban, 2015). Peran aktif orang tua terhadap 

pencegahan ISPA sangat penting dalam melakukan perawatan kepada Balita karena 

yang biasa terkena dampak dari ISPA adalah usia Balita yang kekebalan tubuhnya 

masih rentan terserang oleh penyakit, sehingga orang tua harus mengerti tentang 

dampak negatif dari penyakit ISPA serta mengetahui cara-cara pencegahan ISPA 

(Sukarto dkk, 2016). 
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World Health Organization (WHO), memperkirakan insiden infeksi saluran 

pernafasan  akut  (ISPA)  di  negara berkembang dengan angka kematian balita di 

atas 40 per 1000 kelahiran hidup adalah 15% - 20% per tahun pada golongan usia 

Balita. Kejadian ISPA pada Balita di Indonesia yaitu mencapai 3-6 kali per tahun 

dan 10-20% adalah pneumonia (Himawati & Fitria, 2020).  Berdasarkan hasil 

Riskesdas (2018) prevalensi ISPA di Indonesia sebesar 9,3% diantaranya 9,0% 

berjenis kelamin laki-laki dan 9,7% berjenis kelamin perempuan (Kementerian 

Kesehatan RI, 2018). Prevalensi ISPA tertinggi terjadi pada kelompok umur satu 

sampai empat tahun yaitu sebesar 13,7%  (Kementerian Kesehatan RI, 2018). 

Kejadian ISPA di Bali menunjukkan angka yang berfluktuasi setiap tahunnya, 

tahun 2018 prevalensi ISPA sebesar 49,36% (Dinas Kesehatan Provinsi Bali, 2019), 

dan tahun 2019 sebesar 45,53% (Dinas Kesehatan Provinsi Bali, 2020).   Kabupaten 

dengan kejadian ISPA tertinggi di Provinsi Bali tahun 2018 adalah Kota 

Karangasem sebanyak 20,29% dengan prevalensi ISPA tertinggi terjadi pada Balita 

yaitu sebanyak 38,36% (Riskesdas, 2018). Hasil studi pendahuluan yang dilakukan 

pada tanggal 30 Desember 2020, didapatkan data dari Puskesmas Pembantu 

(Pustu) Desa Bungaya Kecamatan Bebandem Kabupaten Karangasem pada tahun 

2020 terdapat 107 kasus penderita ISPA, dan  paling sering diderita oleh Balita 

dengan jumlah kasus sebanyak 48 penderita ISPA pada balita di Desa Bungaya 

Kecamatan Bebandem Kabupaten Karangasem. 

Tujuan dari penilitian ini adalah untuk mengetahuan Gambaran Pengetahuan 

Ibu tentang Penatalaksanaan ISPA Pada Balita di Desa Bungaya Kecmatan 

Bebandem,Kabupaten Karngasem tahun 2021. Jenis penelitian yang di gunakan 

dalam penelitian adalah penelitian deskriptif dengan rancangan studi kasus. 

Penelitian ini dilakukan di Desa Bungaya Kecamatan Bebandem Kabupaten 

Karangasem Tahun 2021. Waktu penelitian yaitu dari bulan Maret sampai April. 

Jumlah populasi dalam penelitian ini yaitu 50 responden Ibu yang memiliki Balita. 

Teknik pengambilan sampel yang digunakan dalam penelitian ini adalah 

Nonbrobability sampling yaitu purvosive sampling dengan jumlah sampel sebanyak 

44 responden dengan sampel cadangan 10% (4 responden) dan pengumpulan data 

menggunakan kuesioner. 
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Hasil penelitian ini menunjukan dari 44 responden berdasarkan karakteristik 

mayoritas responden berusia 21-30 tahun sebanyak 26 orang (81,8%). Mayoritas 

responden dengan pendidikan terakhir SMA sebanyak 21 orang (47,7%). Mayoritas 

responden sebagai Ibu Rumah Tangga sebanyak 21 orang (47,7%).   Berdasarkan 

tingkat pengetahuan responden yaitu mayoritas responden memiliki pengetahuan 

kurang sebanyak 22 orang (50,0%), responden dengan pengetahuan Cukup 

sebanyak 14 orang (31,8%) dan responden dengan pengetahuan baik sebanyak 8 

orang (18.2%). Mayoritas responden dengan pengetahuan kurang yaitu usia 21-30 

tahun sebanyak 18 responden (40,9%), pendidikan akhir sampai SMP sebanyak 11 

responden (25,0%), dan sebagai Ibu Rumah Tangga sebanyak 15 responden 

(35,1%). Kesimpulan penelitian ini yaitu mayoritas 22 responden (50,0%) memiliki 

tingkat pengetahuan kurang karena kurangnya terpapar informasi. Saran diharapkan 

agar responden mampu untuk lebih berusaha mencari dan menerima informasi 

mengenai penatalaksanaan ISPA pada balita diberbagai media kesehatan atau 

pelayanan kesehatan untuk mengurangi terjadinya resiko kematian pada Balita 

akibat ISPA. 
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