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ABSTRAK

KONDISI FISIK RUMAH PENDERITA ISPA DI KELURAHAN PENFUI

KOTA KUPANG
Irmaningsih Manara Putri, Lidia Br Tarigan*)
*) Program Studi DIII Sanitasi Poltekkes Kemenkes Kupang
Email: irmamanaraputri2003@gmail.com

xii + 44 halaman, tabel, gambar, lampiran

Rumah sehat adalah sebagai tempat berlindung atau bernaung dan tempat
untuk beristirahat sehingga menumbuhkan kehidupan yang sempurna baik fisik
rohani maupun sosial. Kondisi fisik rumah yang tidak sehat dapat menjadi tempat
bagi virus dan bakteri untuk berkembangbiak sehingga penghuni rumah dapat
dengan mudah terkena penyakit salah satunya penyakit ISPA. Tujuan untuk
mengetahui kondisi fisik rumah penderita ISPA di Kelurahan Penfui Kota Kupang.

Jenis penelitian adalah penelitian deskriptif. Variabel penelitian kondisi
lantai, kondisi dinding, ventilasi, dan kepadatan hunian rumah penderita ISPA serta
kebiasaan penghuni rumah yang dapat berpengaruh terhadap ISPA. Populasi dan
sampel adalah semua rumah yang memiliki penderita ISPA di Kelurahan Penfui
selama 2 bulan terakhir yaitu bulan Maret-April Tahun 2024. Metode pengumpulan
data melalui observasi dan pengukuran langsung di lapangan. Data diolah dan
disajikan dalam bentuk master tabel. Data dianalisis secara deskriptif untuk
mendapatkan gambaran kondisi fisik rumah penderita ISPA.

Kondisi lantai yang memenuhi syarat 46% dan tidak memenuhi syarat 54%.
Kondisi dinding rumah yang memenuhi syarat 69% dan tidak memenuhi syarat
31%. Ventilasi rumah yang memenuhi syarat 15% dan tidak memenuhi syarat 85%.
Kepadatan hunian rumah yang memenuhi syarat 31% dan tidak memenuhi syarat
69%. Kebiasaan merokok 69% dan yang tidak merokok 31%. Jenis bahan bakar
yang digunakan yaitu minyak tanah 92% dan kayu bakar 8%. Memiliki Kebiasaan
menyapu lantai 77% dan tidak memiliki kebiasaan menyapu lantai 23%. Memiliki
kebiasaan membuka jendela 85% dan yang tidak memiliki kebiasaan membuka
jendela 15%.

Kepada masyarakat agar rutin menyapu lantai rumah, membersihkan
dinding rumah agar tidak terdapat debu yang dapat menyebabkan penyakit. Pihak
puskesmas diharapkan untuk selalu mempromosikan kesehatan terutama tentang
penyakit ISPA dan rumah sehat.

Kata kunci: Inspeksi Saluran Pernapasan Atas (ISPA), Kondisi fisik rumah
Kepustakaan: 20 buah (2012-2023)
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ABSTRACT

PHYSICAL CONDITION OF ISPA PATIENTS' HOMES IN PENFUI VILLAGE,
KUPANG CITY
Irmaningsih Manara Putri, Lidia Br Tarigan*)
*) DIl Sanitation Study Program of the Ministry of Health of Kupang
Email: irmamanaraputri2003@gmail.com

xii + 44 pages, tables, pictures, appendices

A healthy house is a place of refuge or shelter and a place to rest so as to foster a
perfect life both physically, spiritually and socially. The unhealthy physical condition of
the house can be a place for viruses and bacteria to multiply so that the residents of the
house can easily get sick, one of which is ISPA disease. The purpose was to find out the
physical condition of the house of ISPA sufferers in Penfui Village, Kupang City.

The type of research is descriptive research. The research variables of floor
conditions, wall conditions, ventilation, and occupancy density of houses of people with
ISPA as well as the habits of home residents that can affect ISPA. The population and
sample are all houses that have ISPA sufferers in Penfui Village for the last 2 months,
namely March-April 2024. The method of data collection is through observation and direct
measurement in the field. The data is processed and presented in the form of a master
table. The data was analyzed descriptively to get an overview of the physical condition of
the homes of ARI sufferers.

Qualified floor conditions 46% and unqualified 54%. The condition of the walls of
the house that met the requirements was 69% and did not meet the requirements
31%. Ventilation of houses that are 15% qualified and 85% unqualified. The occupancy
density of eligible houses is 31% and unqualified 69%. Smoking habits are 69% and non-
smokers are 31%. The type of fuel used is kerosene 92% and firewood 8%. Have a habit of
sweeping the floor 77% and do not have a habit of sweeping the floor 23%. Have the habit
of opening the window 85% and those who do not have the habit of opening the window
15%.

To the community to regularly sweep the floor of the house, clean the walls of the
house so that there is no dust that can cause disease. The health center is expected to
always promote health, especially about ISPA diseases and healthy homes.

Keywords: Upper Respiratory Tract Inspection (ARI), Physical condition of the house
Literature: 20 pieces (2012-2023)
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