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ABSTRAK

HUBUNGAN STATUS GIZI DAN KEJADIAN INFEKSI SALURAN
PERNAPASAN AKUT (ISPA) DI PUSKESMAS PUCANG SEWU
SURABAYA

Oleh: Yovita M.S Upsan

Status gizi penting untuk di ketahui, gizi sangatlah berpengaruh terhadap
pertumbuhan dan perkembangan balita, meningkatkan daya tahan tubuh
agar balita tidak mudah terkena penyakit infeksi, Gizi yang kurang dapat
menyebabkan balita mudah terserang penyakit infeksi saluran pernapasan
akut (ISPA). Penelitian ini mempunyai tujuan untuk mengetahui hubungan
status gizi dengan kejadian ispa pada balita di Puskesmas pucang Sewu
Surabaya. Pada penelitian ini menggunakan desain penelitian korelasional
yang bertujuan mengungkapkan hubungan Kkorelatif antar variabel
mengunakan metode cross sectional, variabel independent dalam penelitian
ini status gizi, dan variabel dependen kejadian ISPA pada balita, populasi
dalam penelitian ini berjumlah 44 orang balita dengan jumlah sampel 35
orang. Pengambilan sampel dilakukan dengan teknik purposive sampling,
Analisis penelitian mengunakan Rank Spearmen dengan nilai tingkat
signifikan a = 0,05. Balita yang mengalami gizi baik dengan ispa jarang
(72,3%), balita gizi baik dengan ISPA sering (27,7%), sedangkan balita
dengan gizi kurang yang terekena ispa jarang (50%), balita dengan gizi
kurang dengan ispa sering (50%). Nilai signifikan yang di peroleh p = 0,186
> o (0,05). Kesimpulannya adalah tidak terdapat hubungan antara status
gizi dengan kejadian infeksi saluran pernapasan akut (ispa) pada balita di
Puskesmas Pucang Sewu Surabaya.

Kata Kunci : Status gizi, kejadian ISPA, Balita.
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ABSTRACT

CORELATION BETWEEN NUTRITIONAL STATUSAND
OCCURANCE ACUTE RESPIRATORY INFECTION AT TODDLERS
IN THE PUSKESMAS PUCANG SEWU SURABAYA
by: Yovita M.S Upsan

Nutrition status very important to know, when nutrient very effect to Growth
and development of toddlers, less nutrient can cause toddler to have acute
respiratory infectian (ISPA). This researche have pupose to know the
relation of nutrition status and occurance acute respiratory infection at
toddlers in the Puskesmas Pucang Sewu Surabaya. This researche use
design corelasional with purpose to reveal a correlation relation between
variabel with method cross sectional. The independent variable in this study
nutritional status, and the dependent variable of respiratory events in
toddlers, the population in this research totalled 44 people toddler, with
total samples 35 people todler.Collecting samples with method purposive
sampling, Method analyse data which used in this research is with test of
spearmen rank with the value of a significant degree o = 0,05. Toddlers
with good nutrition with acute respiratory infection often (72,3%)), toddler
good nutrition with acute respiratory infection rarely (27,7%), while
toddler with less nutrition with acute respiratory infection a rarely (50%),
toddler with less nutrition with acute respiratory infection often (50%).
Significant value obtained p = 0,186 > « (0,05). Result of this research is
not have relation of nutrition status and occurance acute respiratory
infection at toddlers in the Puskesmas Pucang Sewu Surabaya.

Keywords: Nutrition status, Occurance acute respiratory infection,
Toddlers.
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