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ABSTRACT 

Diarrhea and ARI are the most common diseases founded in toddlers and adults, and are still become one of the 
important public health problems due it is a major contributor to morbidity and mortality in various developing and 
developed countries including Indonesia. The purpose of this study was to determine the differences between age 
and place of residence in the incidence of diarrhea and ARI in the Work Area of the UPTD Puskesmas Sukawati 1 
Gianyar. The type of research used was a descriptive analysis method with a cross sectional time approach design 
and by using a square test . The number of samples in this study were 110 people consisting of 54 diarrhea 
patients and 56 patients with ARI. The results of this study indicate that more diarrhea and ARI sufferers aged 0-11 
years were 44 people with a percentage of 40% and living in suburban areas totaling 64 people with a percentage 
of 58.2%. Statistical test results using the chi square test on the age difference of diarrhea patients and ARI 
obtained p value = 0.339> α (0.05) and the difference in the place of residence of patients with diarrhea and ARI 
obtained p value = 0.240> α (0.05), which means H0 is accepted or the difference in the existing residence is not 
significant at the age and place of residence of sufferers of diarrhea and ARI. 
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ABSTRAK 

Diare dan ISPA merupakan penyakit yang paling banyak ditemukan pada balita dan orang dewasa, dan masih 
menjadi salah satu masalah kesehatan masyarakat yang penting karena merupakan penyumbang utama 
morbiditas dan mortalitas di berbagai negara berkembang dan maju termasuk Indonesia. Tujuan penelitian ini 
adalah untuk mengetahui perbedaan umur dan tempat tinggal dengan kejadian diare dan ISPA di Wilayah Kerja 
UPTD Puskesmas Sukawati 1 Gianyar. Jenis penelitian yang digunakan adalah metode deskriptif analisis dengan 
desain pendekatan cross sectional time dan dengan menggunakan square test. Jumlah sampel dalam penelitian ini 
adalah 110 orang yang terdiri dari 54 pasien diare dan 56 pasien ISPA. Hasil penelitian ini menunjukkan lebih 
banyak penderita diare dan ISPA yang berusia 0-11 tahun sebanyak 44 orang dengan persentase 40% dan 
berdomisili di daerah pinggiran kota berjumlah 64 orang dengan persentase 58,2%. Hasil uji statistik menggunakan 
uji chi square pada perbedaan umur penderita diare dan ISPA diperoleh nilai p = 0,339 > (0,05) dan selisih tempat 
tinggal penderita diare dan ISPA diperoleh nilai p = 0,240 > (0,05 ), yang berarti H0 diterima atau perbedaan 
tempat tinggal yang ada tidak signifikan pada umur dan tempat tinggal penderita diare dan ISPA. 
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PENDAHULUAN 

Masalah kesehatan merupakan 
masalah yang sangat kompleks, yang 
memiliki keterkaitan dengan masalah – 
masalah yang lain di luar dari kesehatan itu 
sendiri. Demikian pula pemecahan masalah 
dari kesehatan masyarakat itu sendiri, tidak 
hanya dilihat dari segi kesehatannya saja 
tetapi juga harus dilihat dari seluruh segi 
yang ada pengaruhnya terhadap masalah 
sehat – sakit atau kesehatan tersebut [1]. 
Diare dan ISPAmerupakan penyakit yang 
palingsering dijumpai baik pada balita hingga 
orang dewasa. Penyakit diare dan ISPA 
masih menjadi salah satu masalah 
kesehatan masyarakat yang penting karena 
merupakan penyumbang utama angka 
kesakitan dan kematian diberbagai negara 
berkembang dan negara maju termasuk 
Indonesia [2]. Dilihat pada profil Dinas 
Kesehatan Bali pada tahun 2019, diare dan 
ISPA merupakan penyakit yang 
mendominasi angka kematian dan sebagai 
salah satu dari kejadian luar biasa (KLB) 
yang terjadi di Bali [3]. 

Di   Wilayah   kerja   Unit   Pelayanan 
Teknis Daerah (UPTD) Puskesmas Sukawati 

1 pada tahun 2018 kasus diare tercatat 
mencapai 697 kasus dan di tahun 2019 
kasus diare berada diurutan ketujuh dalam 
10 besar penyakit yang jumlah kasusnya 
mencapai 757 kasus, dengan kasus tertinggi 
tejadi pada rentangan umur >20 tahun dan 
juga penyakit ISPA pada tahun 2019 berada 
pada urutan kedua yang jumlah kususnya 
mencapai 752 kasus [4]. Banyak faktor yang 
menyebabkan terjadinya diare dan ISPA 
salah satunya yang paling sering 
diperbincangkan dan diteliti adalah faktor 
lingkungan seperti tempat tinggal. Selain 
lingkungan, faktor sosiodemografi juga 
merupakan salah satu faktor yang 
memepengaruhi terjadinya penyakit diare 
yang meliputi pendidikan dan pekerjaan 
serta umur [5]. 

Tujuan penelitian ini untuk 
mengetahui perbedaan antara usia dan 
tempat tinggal pada penderita diare dan 
ISPA di Wilayah Kerja UPTD Puskesmas 
Sukawati 1 Gianyar pada tahun 2020. 

 
BAHAN DAN METODE 

Jenis penelitian ini yang digunakan 
merupakan metode analisis deksriptif 
dengan rancangan pendekatan waktu cross 
sectional dimana jenis penelitian yang 

menekankan waktu pengukuran/observasi 
data variabel bebas dan tergantung hanya 
satu kali pada satu saat [6]. Penelitian ini 
dilakukan melalui penelusuran data 
sekunderyaitu menganalisis antara variabel 
bebas (usia dan tempat tinggal) dengan 
variabel terikat (kejadian diare dan ISPA) 
dilakukan pada saat bersamaan. Dalam 
penelitian ini sampel yang diambil sebanyak 
54 orang penderita diare dan 56 penderita 
ISPA yang diambil dari populasi. Populasi 
dalam penelitian ini adalah penderita yang 
melakukan kunjungan pengobatan ke 
UPTD Puskesmas Sukawati 1 pada bulan 
Februari 2020. Teknik sampel yang 
digunakan yaitu sampling jenuh [7]. 

Jenis data yang dikumpulkan dalam 
penelitian ini adalah data sekunder, yang 
dikumpulkan dari dokumentasi hasil 
pendataan yang dilakukan oleh pihak UPTD 
Puskesmas Sukawati 1. Analisis data yang 
dilakukan dalam penelitian ini pengolahan 
data sekunder yang diperoleh, dan 
dianalisis menggunakan analisis univariate 
dan bivariat dengan uji Chi Square [6]. 

 
HASIL DAN PEMBAHASAN 

1. Usia Penderita Diare dan ISPA. 
Hasil penelitian terhadap usia 

penderita diare menunjukkan penderita 
diare dan ISPA yang berusia 0 – 11 tahun 
merupakan jumlah penderita yang paling 
tinggi yaitu sejumlah 44 orang (40%), 
kemudian selanjutnya usia 12 – 45 tahun 
sejumlah 35 orang (31,8%) dan yang 
terendah yaitu pada usia 45 tahun keatas 
sejumlah 31 orang (28,2 %). Dari data 
tersebut dapat diketahui bahwa bayi dan 
anak – anak paling banyak jumlahnya yang 
mengalami diare dan ISPA. 

Pada penelitian Iskandar 
menjelaskan angka kejadian ISPA 
terbanyak yaitu terjadi pada bayi, anak – 
anak dan lanjut usia. Sekitar 5% anak – 
anak yang berumur dibawah 5 tahun 
menderita ISPA di Indonesia [8]. Kemudian 
pada penelitian Adisasmito menyebutkan 
penderita diare sebagian besar anak – 
anak usia dibawah 5 tahun [9]. Anak-anak 
adalah kelompok usia rentan terhadap diare 
dan ISPA, insiden diare dan ISPA tertinggi 
pada kelompok anak usia dibawah dua 
tahun, dan menurun dengan bertambahnya 
usia anak [10]. Pada bayi dan anak- anak 
selain kurangnya asupan gizi, kurang gizi 
dapat terjadi akibat buruknya sanitasi 
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lingkungan dan kebersihan diri hingga 
mudah timbul penyakit infeksi khususnya 
Diare dan ISPA pada anak [11]. 

 
2. Tempat Tinggal Penderita Diare dan 

ISPA. 
Berdasarkan hasil olah data dan 

analisis data diketahui penderita diare dan 
ISPA yang tempat tinggalnya di kawasan 
pinggiran kota memiliki jumlah yang paling 
tinggi yaitu sejumlah 64 orang (58,2%) 
kemudian selanjutnya di kawasan pedesaan 
sejumlah 37 orang (33,6%) dan yang 
terendah di kawasan perkotaan sejumlah 9 
orang (8,2%). Dari data tersebut diketahui 
bahwa yang tempat tinggalnya di kawasan 
pinggiran kota paling banyak menderita diare 
dan ISPA. 

Pada penelitiannya Keman 
menyatakan bahwa perumahan di daerah 
perkotaan dan pinggiran kota memiliki 
masalah luas lahan yang semakin 
menyempit, kondisi semacam ini akan 
mempengaruhi kuantitas dan kualitas 
perumahan, bahkan sering menumbuhkan 
pemukiman kumuh hingga mempermudah 
penyebaran penyakit [12]. Selain itu jika 
masyarakat yang ada dikawasan tersebut 
berpenghasilan rendah maka masyarakat 
tidak mampu mendapatkan rumah yang 
sesuai dengan persyaratan, hal ini 
menimbulkan masalah sosial yang serius 
dan menumbuhkan lingkungan pemukiman 
kumuh dengan kepadatan penghuninya 
tinggi, sanitasi dasar perumahan yang 
rendah [12]. Rumah yang sehat harus 
memenuhi persyaratan yang meliputi lantai 
rumah, atap, ventilasi, cahaya, luas 
bangunan dan fasilitas rumah [13]. 

 

3. Kejadian Diare dan ISPA. 

Berdasarkan penelusuran data 
sekunder dan hasil pengolahan data yang 
dilakukan diketahui penderita diare 
berjumlah 54 orang (49,1%) dan penderita 
ISPA sejumlah 56 orang (50,9%). Dari hal 
tersebut dapat diketahui bahwa penyakit 
diare dan ISPA masih banyak dialami oleh 
masyarakat yang berada di wilayah kerja 
UPTD Puskesmas Sukawati 1. 

Cara penularan diare melalui 
berbagai media yang dikenal seperti air dan 
pangan yang intinya adalah kondisi tempat 
tinggal dengan sanitasi dasar yang kurang 
baik [14]. Sedangkan pada ISPA selain 
melalui udara, penularan ISPA dapat melalui 
kontak baik langsung maupun tidak 

langsung. Penularan kontak langsung 
melibatkan kontak langsung antar- 
permukaan badan dan perpindahan fisik 
mikroorganisme antara orang yang 
terinfeksi dan pejamu yang rentan. 
Penularan kontak tak langsung melibatkan 
kontak antar pejamu yang rentan dengan 
benda perantara yang terkontaminasi [15]. 

 
4. Analisis Perbedaan Usia dan 

Tempat Tinggal Penderita Diare 
dan ISPA. 
Dari hasil analisis diperolehproporsi 

penderita diare usia 12–45 tahun memiliki 
angka penderita paling tinggi yaitu sejumlah 
20 orang (37%), kemudian usia 0–11 tahun 
sejumlah 18 orang (33,3%), dan usia 45 
tahun keatas sejumlah 16 orang (26,8%). 
Sedangkan pada penderita ISPA usia 0–11 
tahun memiliki angka penderita paling tinggi 
yaitu     sejumlah     26     orang     (46,4%), 
selanjutnya usia 12 – 45 tahun sejumlah 15 
orang (26,8%) serta usia 45 tahun keatas 
sejumlah 15 orang (26,8 %). Hasil uji 
statistik chi square diperoleh nilai p = 0,339 

> α (0,05), yang berarti H0 diterima atau 
perbedaan usia yang ada tidak signifikan 
pada usia kejadian diare dan ISPA. Pada 
penelitian Puspitasari menyatakan bahwa 
usia memiliki hubungan dengan kejadian 
diare dan ISPA pada anak [16]. Utami 
(2016) menyatakan salah satu faktor 
sosiodemografi yang sering dijumpai dapat 
mempengaruhi kejadian diare adalah umur. 
Semakin muda usia, semakin tinggi 
kecenderungan terserang diare. Daya 
tahan tubuh yang rendahmembuat 
tingginya angka kejadian diare. Pada 
kejadian ISPA anak balita dan ibu rumah 
tangga yang lebih banyak terserang 
penyakit ISPA [5]. 

Pada analisis tempat tinggal 
diperoleh yaitu proporsi penderita diare 
yang tempat tinggalnya di kawasan 
pinggiran kota memiliki jumlah yang paling 
tinggi yaitu sejumlah 29 orang (53,7%), 
kemudian selanjutnya kawasan pedesaan 
sejumlah 22 orang (40,7%) dan yang 
terendah pada kawasan perkotaan 
sejumlah 3 orang (5,6%). Sedangkan 
penderita ISPA yang tempat tinggalnya 
dikawasaan pinggiran kota memiliki jumlah 
yang paling tinggi yaitu sejumlah 35 orang 
(62,5 %), selanjutnya kawasan pedesaan 
sejumlah 15 orang (26,8%), serta yang 
terendah pada kawasan perkotaan 
sejumlah 6 orang (10,7%). Hasil uji statistik 
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chi square diperoleh nilai p = 0,240 > α 
(0,05), yang berarti H0 diterima atau 
perbedaan tempat tinggal yang ada tidak 
signifikan pada tempat tinggal penderita 
diare dan ISPA. 

Hal ini menunjukkan bahwa tempat 
tingal penderita diare dan ISPA memiliki 
variasi tempat tinggal yang sama, dimana 
penyakit diare dan ISPA paling banyak 
diderita oleh penderita yang tinggal di 
kawsan pinggiran kota. Menurut penelitan 
Puspitasari keadaan lingkungan tempat 
tinggal memiliki hubungan dengan penyakit 
diare dan ISPA. ISPA yang berlanjut menjadi 
Pneumoni sering terjadi pada anak kecil 
terutama apabila terdapat gizi kurang dan 
dikombinasi dengan keadaan lingkungan 
terutama tempat tinggal yang tidak hygiene 
[16]. Pada kejadian diare, diare dapat terjadi 
karena seseorang tidak memperhatikan 
kebersihan lingkungan terutama tempat 
tinggal dan menganggap bahwa masalah 
kebersihan adalah masalah sepelecara 
penularan diare melalui berbagai media 
yang dikenal seperti air dan pangan yang 
intinya adalah kondisi sanitasi dasar tempat 
tinggal yang kurang baik [15]. 

 

KESIMPULAN 
Berdasarkan hasil penelitian 

perbedaan faktor usia dan tempat tinggal 
pada kejadian diare dan ISPA di wilayah 
kerja UPTD Puskesmas Sukawati 1 yang 
telah dilakukan, dapat diambil simpulan 
bahwa penderita diare dan ISPA yang 
berusia 0–11 tahun memiliki jumlah 
penderita yang paling tinggi yaitu sejumlah 
44 orang (40%) dan pada tempat tinggalnya 
di kawasan pinggiran kota memiliki jumlah 
penderita yang paling tinggi yaitu sejumlah 
64 orang (58,2%).Kunjungan penderita diare 
dan ISPA ke UPTD Puskesmas Sukawati 1 
rasionya 1 ; 0,4, serta perbedaan usia dan 
tempat tinggal pada penderita diare dan 
ISPA tidak signifikan. Disarankan agar dapat 
diberikan upaya pencegahan yaitu dengan 
menjaga kesehatan dan menjaga kebersihan 
terutama lingkungan tempat tinggal, serta 
melakukan tindakan pencegahan dengan 
seperti melakukan pengolahan sampah dan 
limbah yang baik, memasak dan menyimpan 
makanan dengan baik agar terhindar dari 
binatang, memasak air sebelum diminum, 
melakukan kebiasaan membuka jendela 
setiap pagi agar terjadi pertukaran udara di 
dalam rumah dan mencegah pertumbuhan 
bibit   penyakit.   selain   itu   bagi   petugas 

kesehatan agar dapat memberikan 
penyuluhan kepada masyarakat yang ada 
di wilayahnya terkait faktor–faktor dan cara 
pencegahan diare dan ISPA. 
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