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Lung parenchymal infection caused by exposure to various 

bacteria, viruses, parasites and infectious fungi is known as 

pneumonia. The death rate caused by pneumonia reaches 

2,500 toddlers every day, or around two toddlers die every 

minute. UNICEF reported in 2015 that according to WHO, 

pneumonia causes 16% of deaths, while in Indonesia it is 

14%. The aim of this research is to determine the factors 

associated with the incidence of pneumonia in toddlers. 

This quantitative research uses a cross-sectional approach. 

This study utilized all mothers with toddlers aged between 

12 and 59 months who visited Public haelth X. A total of 86 

respondents were taken by chance. This study used a 

question and answer sheet about pneumonia, family 

support, exclusive breastfeeding, and basic immunization 

status. Validity and reliability tests of the instruments used 

have been carried out. For analysis using the che square 

test was used. Data analysis shows that out of a total of 87 

respondents who suffered from pneumonia, there were 15 

respondents (16.3%) and 72 respondents (83.7%) who did 

not have pneumonia. And the Che Square test results 

obtained were the variable exposure to cigarette smoke 

with p value = 0.025 and OR 5.1, the variable history of 

exclusive breastfeeding with p value = 0.045 and OR 4.5, 

and the variable immunization status with p value = 0.000 

and OR 3. 1 so it can be concluded that there is a 

relationship between exposure to cigarette smoke, 

exclusive breastfeeding and immunization status with the 

incidence of  
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I. INTRODUCTION  

Penyakit infeksi parenkim paru 
yang diakibatkan paparan berbagai 
bakteri, virus, parasit, dan jamur infeksi 

dikenal sebagai pneumonia (Dahlan 
2019). Bakteri-bakteri ini menyebabkan 
infeksi pada paru-paru. Dibandingkan 
dengan malaria, AIDS, dan campak, 
pneumonia adalah penyakit pembunu 
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paling umum di dunia dan penyebab 
kematian tertinggi. 60% kejadian 
pneumonia diakibatkan paparan virus 
dan bakteri (Trisiyah, 2018). 

Angka kematian yang di akibatkan 
oleh pneumonia mencapai 2.500 balita 
setiap hari, atau sekitar dua balita 
meninggal setiap menit. UNICEF 
melaporkan pada tahun 2015 bahwa 
Menurut WHO, pneumonia 
menyebabkan kematian sebanyak 16% 
sedangkan di Indonesia sebanyak 14% 
dari 147.000 balita di Indonesia 
meninggal akibat pneomonia. 
(Budihardjo & Suryawan, 2020). 

Angka mortalitas dan morbiditas, 
terutama angka mortalitas bayi, masih 
menjadi masalah kesehatan di 
Indonesia dan negara berkembang. 
Pada masa bayi, antibodi belum cukup 
kuat yang dapat meningkatkan risiko 
untuk terkena penyakit atau infeksi. 
Menurut Nasution (2019) Pneumonia 
adalah penyebab kematian terbanyak 
pada balita berusia 12 hingga 59 bulan, 
(Kementerian Kesehatan RI, 2022). 

Persentase kasus kejadian 
pneumonia di Indonesia pada tahun 
2015-2016 sebesar 65,3%. Pada tahun 
berikutnya mengalami penurunan yang 
drastis yaitu sebesar (34,8%) dari 
4,972,553 kejadian pneomonia 
penurunan ini disebabkan adanya 
wabah pandemi COVID-19. Yang sSulit 
untuk membedakan antara pneumonia 
dan COVID-19 (Jaya, 2021). 

Menurut data Dinkes Prov Sumsel 
tahun 2019, ada 11.522 kasus 
pneumonia yang ditemukan. Hampir 
setengah dari semua kasus, yaitu 
5.679 kasus, dan cakupan 98,2%, 

Sebagian besar kejadian pneumonia ini 
disumbang dari Kota Palembang. 
Angka ini dapat lebih besar apabila 
semua pasilitas pelayanan melakukan 
pelaporan terkait kejadian pneomoni. 
(Dinas Kesehatan Provinsi Sumatera 
Selatan, 2021). 

Di Indonesia, kebiasaan merokok 
orang tua dalam keluarga menjadi 
masalah yang mengkhawatirkan. 
Prevalensi masalah kesehatan yang 
terkait dengan gangguan sistem 
pernapasan, seperti Infeksi Saluran 
Pernapasan Akut (ISPA), meningkat 
ketika ada anggota keluarga yang 
merokok di lingkungan rumah. Anak-
anak yang terpapar asap rokok memiliki 
risiko lebih tinggi untuk mengalami 
berbagai penyakit pernapasan, 
termasuk pneumonia. (Kusuma, 2015). 

Tujuan dari penelitian ini adalah 
untuk mengidentifikasi faktor-faktor 
yang terkait dengan kasus pneumonia 
pada balita. 
II. METHODS 

Penelitian kuantitatif ini mengadopsi 
metode cross-sectional. Studi ini 
melibatkan semua ibu yang memiliki 
balita berusia 12 hingga 59 bulan yang 
datang ke Puskesmas kota palembang. 
Sebanyak 86 responden diambil secara 
kebetulan. Penelitian ini menggunakan 
lembar tanya jawab tentang 
penomonia, dukungan keluarga, 
pemberia ASI esklusif, dan status 
imunisasi dasar. Uji validitas dan 
reabelitas instrumen yang digunakan 
telah dilakukan. Untuk analisis 
menggunakan uji che square 
digunakan. 

III. RESULT 

Tabel 1 Kejadian Pneomonia pada Balita 

NO Kejadian Pneomonia Jumlah Persentase 

1 Pneomonia 15 16,3 

2 Tidak Pneomonia 72 83,7 

 Paparan Asap Rokok Jumlah Persentase 

1 Terpapar 41 47,7 
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2 Tidak Terpapar 46 52,3 

 Status Imunisasi Jumlah Persentase 

1 Lengkap 68 77.9 

2 Tidak Lengkap 19 22.1 

 Riwayat Pemberian ASI Ekslusif Jumlah Persentase 

1 Eksklusif 44 56.0 

2 Tidak Eksklusif 43 44.0 

 

Dari tabel 1 diatas dari total 87 

responden yang menderita pneomonia 

berjumlah 15 responden (16,3%) dan 

yang tidak pneumonia berjumlah 72 

responden (83,7%), dari total 87 

responden yang terpapar asap rokok 

berjumlah 41 responden (47,7%) dan 

yang tidak terpapar berjumlah 46 

responden (52,3%), dari total 87 

responden yang imunisasi lengkap 

berjumlah 68 responden (77,9%) dan 

yang tidak lengkap berjumlah 19 

responden (22,1%), dari total 87 

responden dengan riwayat ASI 

eksklusif berjumlah 44 responden 

(56,0%) dan yang tidak lengkap 

sebanyak 43 responden (44,0%). 

 

Tabel 5 Hubungan Paparan Asap Rokok dengan Kejadian Pneomonia 

NO Paparan 
Asap 
Rokok 

Kejadian Pneomonia Pada 
Balita 

Jumlah P 
Value 

OR 

Ya Tidak 

n % N % N % 

1 Terpapar 11 26,8 30 73,2 41 100 0,025 5,1 

2 Tidak 
Terpapar 

4 6,7 42 93,3 46 100 

Total 15  72  87 100 

Dari hasil tabel 5 di atas, dari total 41 

responden yang terpapar asap rokok, 

terdapat 11 responden yang 

mengalami pneumonia (26,8%), 

sedangkan yang tidak mengalami 

pneumonia berjumlah 30 responden 

(73,2%). Berdasarkan uji chi-square, 

diperoleh nilai p-value sebesar 0,025, 

yang lebih kecil dari 0,05, menunjukkan 

adanya hubungan antara paparan asap 

rokok dengan kejadian pneumonia 

pada balita. Selain itu, nilai odds ratio 

(OR) yang diperoleh adalah 5,1, yang 

berarti responden yang terpapar asap 

rokok memiliki peluang 5 kali lebih 

tinggi untuk menderita. 

 

Tabel 6 Hubungan Status Imunisasi dengan Kejadian Pneomonia 

NO Status 
Imunisai 

Kejadian Pneomonia Pada 
Balita 

Jumlah P 
Value 

OR 

Ya Tidak 

n % n % N % 

1 Lengkap 5 6,0 63 94,0 68 100 0,000 3,1 

2 Tidak 
Lengkap 

10 52,6 9 47,4 19 100 
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Total 15  72  87 100 

Dari hasil tabel 6 di atas, dari total 19 

responden yang memiliki status 

imunisasi tidak lengkap dan menderita 

pneumonia, sebanyak 10 responden 

(52,6%), sementara yang tidak 

mengalami pneumonia berjumlah 9 

responden (47,4%). Berdasarkan uji 

chi-square, didapatkan nilai p-value 

sebesar 0,000, yang lebih rendah dari 

0,05, menunjukkan adanya hubungan 

antara status imunisasi dan kejadian 

pneumonia pada balita. Selain itu, nilai 

odds ratio (OR) yang diperoleh adalah 

3,1, yang berarti responden dengan 

status imunisasi tidak lengkap memiliki 

peluang 3 kali lebih tinggi untuk 

menderita pneumonia. 

 

Tabel 7 Hubungan Status Imunisasi dengan Kejadian Pneomonia 

NO Riwayat 
Pemberian 
ASI 
Ekslusif 

Kejadian Pneomonia Pada 
Balita 

Jumlah P 
Value 

OR 

Ya Tidak 

N % N % N % 

1 Eksklusif 4 7,0 40 93,0 44 100 0,041 4,5 

2 Tidak 
Eksklusif 

11 25,6 32 74,4 43 100 

Total 15  72  87 100 

Berdasarkan tabel 7 di atas, dari total 43 

responden yang memiliki riwayat 

pemberian ASI tidak eksklusif dan 

mengalami pneumonia, sebanyak 11 

responden (25,6%), sedangkan yang 

tidak mengalami pneumonia berjumlah 

32 responden (74,4%). Berdasarkan hasil 

uji chi-square, diperoleh nilai p-value 

sebesar 0,041, yang lebih kecil dari 0,05, 

menunjukkan adanya hubungan antara 

pemberian ASI eksklusif dengan kejadian 

pneumonia. Selain itu, nilai odds ratio 

(OR) yang diperoleh adalah 4,5, yang 

mengindikasikan bahwa pemberian ASI 

yang tidak eksklusif memiliki peluang 4,5 

kali 
 

IV. DISCUSSION 

Hubungan Paparan Asap Rokok 
dengan kejadian Pneomonia  

Paparan asap rokok pada balita 
menjadi faktor yang berpotensi 
menyebabkan pneumonia. Balita yang 
sering terpapar asap rokok karena 
kegiatan merokok anggota keluarga di 
dalam rumah memiliki risiko yang lebih 
tinggi. dikatakan sebagai perokok pasif, 
dimana perokok pasif jauh lebih 
berbahaya di bandingkan perokok aktif 
sebagai perbandingan paparan asap 
rokok jauh lebih berbahaya dari debu 
hasil dari aktifitas tambang batubara, 

yang akan mmebuat balita mengalami 
iritasi dan peradangan pada system 
pernafasan, serta dapat berakibat dari 
menurunya dayah tahan tubuh balita. 
(Sulaiman, 2014)  

Berdasarkan uji chi-square pada 
penelitian ini diperoleh nilai p-value 
sebesar 0,025, yang lebih kecil dari 0,05, 
menunjukkan adanya hubungan antara 
paparan asap rokok dengan kejadian 
pneumonia pada balita. Selain itu, nilai 
odds ratio (OR) yang diperoleh adalah 
5,1, yang berarti responden yang 
terpapar asap rokok memiliki peluang 5 
kali lebih tinggi untuk menderita. 
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Menurut hasil penelitian Stefani 
tahun 2021, yang dilakukan di Rumah 
Sakit Atma Jaya dan melibatkan 67 
responden dan menggunakan analisis 
bivariat che square, ada korelasi 
signifikan antara paparan asap rokok dan 
pneumonia berat. Perilaku merokok 
orang tua memiliki dampak signifikan 
pada kejadian pneumonia berat pada 
balita, dengan nilai signifikansi statistik 
sebesar 0,001. Studi yang dilakukan oleh 
Budihardjo (2020) juga menemukan hasil 
yang menunjukkan bahwa paparan asap 
rokok merupakan faktor risiko yang 
signifikan, dengan nilai p sebesar 0,008 
dan OR 2,238, mengindikasikan adanya 
hubungan antara paparan asap rokok 
dan kasus pneumonia pada balita. 
Hubungan Status Imunisasi dengan 
Kejadian Pneomonia 

Anak-anak yang terkena pneumonia 
seringkali memiliki riwayat pemberian 
imunisasi tidak lengkap, pemberian 
imunisasi dasar lengkap dapat 
mengurangi resiko terjadinya penyakit 
infeksi serta mengurangi komplikasi dari 
beberapa penyakit tertentu. IDAI (2015) 

Berdasarkan uji chi-square dalam 
penelitian ini dapatkan nilai p-value 
sebesar 0,000, yang lebih rendah dari 
0,05, menunjukkan adanya hubungan 
antara status imunisasi dan kejadian 
pneumonia pada balita. Selain itu, nilai 
odds ratio (OR) yang diperoleh adalah 
3,1, yang berarti responden dengan 
status imunisasi tidak lengkap memiliki 
peluang 3 kali lebih tinggi untuk 
menderita pneumonia. 

Penelitian ini sejalan dengan 
sebuah penelitian yang dilakukan oleh 
Noufal (2021) di rumah sakit Respati di 
Tasikmalaya, dengan sampel 60 orang, 
menemukan hubungan antara status 
imunisasi dengan (nilai p=0,000). 
Diharapkan masyarakat mendapat 
imunisasi dasar lengkap kepada 
balitanya sebagai bentuk pencegahan 
penyakit khsuusnya penyakit pneumonia. 
Hasil penelitian Sutriana (2021) di 
kabupaten Bojonegoro, Jawa Timur, juga 

menunjukkan kemungkinan terjadinya 
pneumonia pada anak yang tidak 
menerima imunisasi dasar lengkap 
(cakupan EPI) adalah 4,47dan di peroleh 
nilai p=0,000). 
Hubungan Riwayat Pemberian ASI 
eksklusif dengan kejadian Pneomonia 

Pneumonia termasuk dalam empat 
penyakit infeksi yang dapat diminimalisir 
dengan pemberian ASI eksklusif. 
Penelitian yang dilakukan oleh 
Puspitasari dan Fariani (2015) 
menunjukkan bahwa status ASI eksklusif 
adalah salah satu faktor yang 
berkontribusi pada risiko pneumonia 
pada balita. Memberikan ASI eksklusif 
dapat memberikan perlindungan 
tambahan dan mengurangi risiko terkena 
penyakit tersebut. 

Berdasarkan hasil uji chi-square 
pada penelitian inidiperoleh nilai p-value 
sebesar 0,041, yang lebih kecil dari 0,05, 
menunjukkan adanya hubungan antara 
pemberian ASI eksklusif dengan kejadian 
pneumonia. Selain itu, nilai odds ratio 
(OR) yang diperoleh adalah 4,5, yang 
mengindikasikan bahwa pemberian ASI 
yang tidak eksklusif memiliki peluang 4,5 
kal 

Penelitian ini sejalan dengan 
penelitian yang dilakukan oleh Wardani 
(2022), ditemukan korelasi antara 
pemberian ASI eksklusif dan angka 
kejadian pneumonia pada balita, dengan 
nilai P-value sebesar 0,001. Hasil 
penelitian ini mendukung teori yang 
diajukan oleh Williams (2014) yang 
menyatakan bahwa kolostrum dalam ASI 
memiliki peran dalam melindungi saluran 
napas bayi, khususnya dalam mencegah 
pneumonia (Sari, 2021). ASI eksklusif 
juga membantu mengurangi tingkat 
kesakitan (morbiditas) dan kematian 
(mortalitas) pada bayi. Begitu juga 
dengan hasil penelitian Erliandani (2023), 
yang dilakukan di Puskesmas Kediri 
dengan 62 responden, Terdapat korelasi 
antara pemberian ASI eksklusif dan 
kasus pneumonia, dengan nilai 
signifikansi statistik sebesar 0,001. 



MUHAMMAD ROMADHON/ JURNAL NURSING UPDATE- VOL.15 NO.2 (2024)  

 133 

V. CONCLUSION 

KESIMPULAN 
Hasil penelitian ini diketahui terdapat 
hubungan antara paparan asap rokok, 
status imunisasi dan riwayat pemberian 
ASI eksklusif dengan kejadian 
Pneoumonia pada balita dengan nilai p 
value < 0,05. 
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