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THE RELATIONSHIP BETWEEN NUTRITIONAL STATUS AND THE 

INCIDENCE OF ACUTE RESPIRATORY INFECTION (ARI) IN 

TODDLERS AGED 0–59 MONTHS AT THE UPTD 

PUSKESMAS II DENPASAR BARAT 

 

ABSTRACT 

 

Acute Respiratory Infection (ARI) remains a health problem among children under 

five and is influenced by various factors, one of which is nutritional status. Children 

with undernutrition tend to have lower immunity, making them more susceptible to 

infections. This study aimed to determine the relationship between nutritional status 

and the incidence of ARI among children aged 0–59 months at UPTD Puskesmas 

II Denpasar Barat. The study used a quantitative observational analytic design with 

a cross-sectional approach. Data were obtained from medical records in January 

2025, with a sample of 85 children selected using stratified random sampling. 

Nutritional status was assessed using the Weight-for-Age (WFA) indicator, and data 

analysis was performed using Fisher’s Exact Test. The results showed that most 

children had normal nutritional status (76,5%), and 24.7% experienced ARI. The 

incidence of ARI was higher among undernourished children (83,3%), while most 

children with normal nutritional status did not experience ARI (87,7%). Statistical 

analysis showed a significant relationship between nutritional status and the 

incidence of ARI p= 0,000 or p < 0.001 (0,05). It can be concluded that 

undernourished children are at greater risk of experiencing ARI compared to 

children with normal nutritional status. It is recommended that healthcare services 

and parents improve the monitoring of children’s growth, ensure balanced 

nutritional intake, and strengthen promotive and preventive efforts to reduce the 

incidence of Acute Respiratory Infections (ARI) among children under five. 

 

 

Keywords: Nutritional Status, Incidence of Acute Respiratory Infections, 

Toddlers 
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HUBUNGAN STATUS GIZI DENGAN KEJADIAN ISPA PADA BALITA 

USIA 0-59 BULAN DI UPTD PUSKESMAS II DENPASAR BARAT 

 

 

ABSTRAK 

 

 

Infeksi Saluran Pernapasan Akut (ISPA) masih menjadi masalah kesehatan pada 

balita dan dipengaruhi oleh berbagai faktor, salah satunya status gizi. Balita dengan 

gizi kurang memiliki daya tahan tubuh yang lebih rendah sehingga lebih rentan 

mengalami infeksi. Penelitian ini bertujuan mengetahui hubungan status gizi 

dengan kejadian ISPA pada balita usia 0–59 bulan di UPTD Puskesmas II Denpasar 

Barat. Penelitian menggunakan desain kuantitatif analitik observasional dengan 

pendekatan cross-sectional. Data diperoleh dari rekam medis bulan Januari 2025 

dengan sampel sebanyak 85 balita yang dipilih menggunakan stratified random 

sampling. Status gizi dinilai berdasarkan indikator BB/U dan analisis dilakukan 

menggunakan Fisher’s Exact Test. Hasil menunjukkan sebagian besar balita 

memiliki status gizi normal (76,5%) dan sebanyak 24,7% mengalami ISPA. 

Kejadian ISPA lebih banyak ditemukan pada balita dengan gizi kurang (83,3%), 

sedangkan balita dengan gizi normal sebagian besar tidak mengalami ISPA 

(87,7%). Uji statistik menunjukkan terdapat hubungan signifikan antara status gizi 

dan kejadian ISPA p = 0,000 atau p < 0,001 (0,05). Disimpulkan bahwa balita 

dengan gizi kurang lebih berisiko mengalami ISPA dibandingkan balita dengan gizi 

normal. Disarankan kepada pelayanan kesehatan dan orang tua untuk meningkatkan 

pemantauan pertumbuhan balita, pemenuhan gizi seimbang, serta upaya promotif 

dan preventif guna menurunkan kejadian ISPA pada balita. 

 

Kata Kunci: Status Gizi, Kejadian ISPA, Balita. 
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Penelitian ini dilatarbelakangi oleh masih tingginya kejadian Infeksi 

Saluran Pernapasan Akut (ISPA) pada balita, yang menjadi salah satu masalah 

kesehatan utama dengan angka morbiditas tinggi. Salah satu faktor yang berperan 

penting terhadap kejadian ISPA adalah status gizi. Status gizi yang tidak optimal 

dapat menurunkan daya tahan tubuh sehingga meningkatkan kerentanan balita 

terhadap infeksi. UPTD Puskesmas II Denpasar Barat merupakan salah satu 

fasilitas pelayanan kesehatan yang menangani cukup banyak kasus balita dengan 

berbagai kondisi kesehatan, termasuk ISPA. Oleh karena itu, penelitian ini 

bertujuan untuk mengetahui hubungan antara status gizi dengan kejadian ISPA pada 

balita usia 0–59 bulan sebagai dasar dalam upaya pencegahan dan peningkatan 

kesehatan anak. 

ISPA merupakan infeksi yang menyerang saluran pernapasan dan sering 

terjadi pada balita akibat sistem imun yang belum optimal. Status gizi memiliki 

peran penting dalam menjaga sistem kekebalan tubuh, di mana balita dengan gizi 

kurang lebih rentan mengalami infeksi. Penelitian ini menggunakan indikator berat 

badan menurut umur (BB/U) untuk menilai status gizi, sedangkan kejadian ISPA 

ditentukan berdasarkan diagnosis tenaga kesehatan yang tercatat dalam rekam 

medis. Penelitian sebelumnya menunjukkan bahwa status gizi yang baik 

berhubungan dengan penurunan risiko ISPA, sehingga penguatan program gizi 

menjadi hal yang penting dalam upaya promotif dan preventif. 

Kerangka konsep penelitian ini menggambarkan hubungan antara status gizi 

sebagai variabel independen dan kejadian ISPA sebagai variabel dependen. Status 

gizi dipengaruhi oleh asupan nutrisi, pola asuh, dan kondisi kesehatan, sedangkan 

kejadian ISPA dipengaruhi oleh faktor lingkungan, imunologi, dan status gizi. 

Penelitian ini mengajukan hipotesis bahwa terdapat hubungan yang signifikan 

antara status gizi dengan kejadian ISPA pada balita. 
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Penelitian ini merupakan studi kuantitatif dengan desain analitik 

observasional menggunakan pendekatan cross-sectional. Penelitian dilaksanakan di 

UPTD Puskesmas II Denpasar Barat pada bulan Januari 2025 dengan jumlah 

sampel 85 balita yang dipilih menggunakan teknik stratified random sampling. 

Data yang digunakan merupakan data sekunder dari rekam medis. Analisis data 

dilakukan menggunakan Fisher’s Exact Test dengan tingkat signifikansi 0,05. 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar balita memiliki status 

gizi normal (76,5%), diikuti gizi kurang (14,1%) dan gizi lebih (9,4%). Sebagian 

besar balita tidak mengalami ISPA (75,3%), namun masih terdapat (24,7%) yang 

mengalami ISPA. Analisis lebih lanjut menunjukkan bahwa balita dengan status 

gizi kurang lebih banyak mengalami ISPA dibandingkan dengan balita dengan 

status gizi normal. Hasil uji statistik menunjukkan adanya hubungan yang 

signifikan antara status gizi dengan kejadian ISPA (p = 0,000) atau (p<0,001) 

dengan tingkat signifikansi 0,05. 

Kesimpulan penelitian ini menunjukkan bahwa terdapat hubungan yang 

signifikan antara status gizi dengan kejadian ISPA pada balita. Semakin baik status 

gizi, maka semakin rendah risiko terjadinya ISPA. Hasil penelitian ini diharapkan 

dapat menjadi dasar bagi tenaga kesehatan dalam meningkatkan program 

pemantauan pertumbuhan, edukasi gizi kepada orang tua, serta upaya pencegahan 

ISPA pada balita di fasilitas pelayanan kesehatan. 
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