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  Informasi Artikel  
 

  ABSTRAK  

Sejarah Artikel : 
 ISPA adalah penyakit yang diderita berbagai kalangan usia, merupakan 

infeksi akut karena virus, jamur dan bakteri. ISPA tidak juga dapat 

disebabkan oleh inhalasi bahan- bahan organic atau uap kimia dan 

debu yang mengandung allergen. Penyakit yang saat ini  menyerang 

masyarakat Desa sei mencirim dalam 6 bulan terakhir ini adalah ISPA 

sehingga dirumuskan masalah bahwa manajemen kesehatan keluarga 

tidak efektif sehubungan dengan ketidakefektifan pola perawatan 

kesehatan ditandai dengan adanya anggota keluarga batuk, pilek dan 

demam. Oleh karena itu perlu manajemen kesehatan keluarga guna 

meningkatkan derajat kesehatan keluarga. Manajemen kesehatan pada 

keluarga merupakan cara penyesuaian dan integrasi proses dalam 

keluarga, pengobatan berbagai penyakit, maupun gejala sisa agar 

mencapai tujuan kesehatan keluarga. Berdasarkan data yang di dapat 

dari Keluarga menunjukkan upaya peningkatan status kesehatan yang 

minimal seperti membeli obat bebas di warung/apotik sebelum ke 

faskes sebanyak 208 kk (72,2%), keluarga yang menderita batuk, pilek 

dan demam selama 6 bulan terkahir sebanyak 172 kk (59,7%). Solusi 

yang diberikan tim pengabdi masyaralat ialah edukasi tentang penyakit 

ISPA, membagikan masker dan vitamin C (berkoordinasi dengan pihak 

puskesmas). Pelaksanaan manajemen ISPA berlangsung optimal, 

peserta memahami materi tentang ISPA, mampu menjelaskan berbagai 

cara mencegah terjadinya ISPA di lingkungan masyarakat. 
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1. PENDAHULUAN 

 ISPA merupakan penyakit yang dapat diderita dari kalangan usia, disebabkan virus, 

jamur ataupun bakteri (Fiane de Fretes, 2020). ISPA juga terjadi oleh inhalasi bahan- 

bahan organic atau uap kimia dan debu yang mengandung allergen (Herlina, 2019). ISPA 
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dapat menyerang manusia apabila daya tahan tubuh menurun.  

Menurut data Depkes RI (2020), kelompok umur yang diserang ISPA adalah dibawah 

1 tahun sekitar 35% dan usia 1-4 tahun sejumlah 42%. Ciri penyakit ini antara lain batuk 

dan pilek, adanya kesulitan bernapas sehingga mengakibatkan peningkatan respiratory 

rate (RR) atau frekuensi napas.  

Prevalesi ISPA menurun signifikan sebesar 15,7% sejak 2019. Akan tetapi beberapa 

provinsi masih tinggi seperti Nusa Tenggara Timur, provinsi Papua, Papua barat, Banten 

dan Bengkulu. Berbeda halnya dengan provinsi Jawa Tengah yang lebih rendah dari target 

Nasional yakni sekitar 8,3%. Penurunan angka kejadian ISPA membuktikan bahwa 

program pemerintah dalam pemberantasan penyakit yang menular sudah terlaksana baik. 

Meskipun demikian perlu perhatian khusus dan pengawasan dari semua pihak dan tim 

kesehatan supaya tidak terjadi lonjakan kasus.  

Salah satu faktor penyebab ISPA adalah keluarga tidak mampu dalam penanganan 

maupun pencegahan. Keluarga adalah areas tumbuh kembangnya para anggota keluarga 

sehingga angatlah berperan dalam mengatasi penyakit. Peran maupun fungsi keluarga 

adalah indikator penting untuk manajemen keluarga (Fiane de Fretes, 2020). Oleh karena 

itu, untuk mengatasi masalah kesehatan keluarga di perlukan manajemen kesehatan 

keluarga yang baik dan tepat guna meningkatkan derajat kesehatan keluarga. Manajemen 

kesehatan di keluarga merupakan cara menyesuaikan serta mengintengrasikan proses 

dalam keluarga, baik pengobatan maupun menguransi gejala sisa dalam mencapai tujuan 

kesehatan keluarga (Suhari, 2022). Dukungan nerupa koping keluarga bisa menjadi faktor 

penting untuk peningkatan kesehatan keluarga.   

Keluarga ialah tempat anggota keluarga untuk pulih dan sembuh dari berbagai 

penyakit. Individu perlu berbagai dukungan sosial, terutama dari keluarga. Keluarga akan 

menjadi pendukung utama peningkatan kesehatan terkhusus untuk mengatasi masalah 

yang saat ini sedang banyak terjadi yaitu penyakit ISPA menjadi tidak semakin parah dan 

komplikasi dapat dihindari (Suhari, 2022).  Adanya manajemen kesehatan yang baik yang 

di terapkan dalam keluarga akan mempengaruhi derajat kesehatan masyarakat. Oleh 

karena itu manajemen kesehatan keluarga dapat dilakukan dengan menerapkan pola 

PHBS dalam keluarga, mengkonsumsi Vitamin dan menggunakan masker jika dalam 

keadaan tidak sehat.  

Penyakit yang saat ini  menyerang masyarakat Desa sei mencirim dalam 6 bulan 

terakhir ini adalah ISPA, dimana masyarakat desa sei mencirim dari golongan anak usia 

balita, remaja, hingga dewasa. Berdasarkan hasil observasi diperoleh data bahwa 

manajemen kesehatan keluarga tidak efektif karena tidak efektifnya pola perawatan 

kesehatan dalam keluarga ditandai dengan adanya penyakit yang diderita keluarga selama 

6 bulan terakhir yakni batuk, pilek dan demam. Keluarga menunjukkan upaya 

peningkatan status kesehatan yang minimal seperti membeli obat bebas di warung/apotik 

sebelum ke faskes sebanyak 208 kk (72,2%), keluarga yang menderita batuk, pilek dan 

demam selama 6 bulan terkahir sebanyak 172 kk (59,7%). Berdasarkan masalah yang 

dialami oleh masyarakat Desa Sei Mencirim, maka solusi atau intervensi yang diberikan 

pendidikan kesehatan tentang penyakit ISPA dan membagikan masker serta vitamin C 

(berkoordinasi dengan pihak puskesmas). 

 
2. METODE PENELITIAN 
 Kegiatan pegabdian ini dilakukan disetiap  rumah masyarakat desa sei mencirim Kec. 
Sunggal  dengan mengimplementasikan protokol kesehatan yang dilakukan pada tanggal 14 
sampai 16 Desember 2023 pada jam 08.00- 11.00 WIB. Kegiatan dilakukan bersama tim 
mahasiswa dengan membawa leaflet (media penyuluhan) ke masing- masing rumah di Desa 
Sei Mencirim Kec. Sunggal dengan jumlah Keluarga 288 KK. Kegiatan pengabdian ini 



  

terbagi tiga tahap, yakni persiapan, pelaksanaan edukasi dan pemeriksaan, dan tahapan 
monitoring serta evaluasi. 
 Tahap Persiapan 

Pada tahapan persiapan ini, tim pengabdi mempersiapkan berbagai alat dan bahan 

yang nantinya akan digunakan seperti leaflet edukasi kesehatan tentang ISPA, masker, 

vitamin C, stetoskop, tensimeter, termometer dan  lembar cacatan hasil pemeriksaan dan 

pulpen.  

Tahap Pelaksanaan 

 Tahap Edukasi. Materi mengenai ISPA yang dijelaskan meliputi : pengertian, 

penyebab, tipe-tipe, gejala klinis, cara mencegah, komplikasi serta faktor risiko.  Sebelum 

materi dijelaskan, tim pengabdi sudah memberikan leaflet kepada peserta dan diberikan waktu 

sekitar 15 menit untuk membaca leaflet tersebut supaya ketika dijelaskan nantinya lebih 

mudah untuk memahami. Tim pengabdi menjelaskan langsung materi ISPA secara bergantian 

dan diikuti beberapa pertanyaan dari peserta. Setelah pemberian Edukasi mengenai ISPA 

diakhiri dengan pemberian Masker dan Vitamin C kepada masyarakat/ Kleuarga guna 

melindungi masyrakat dari paparan infeksi bakteri dan meningkatkan imunitas tubuh setiap 

keluarga yang ada di dalam masyarakat desa sei mencirim kec. Sunggal.  
 

Tahap Evaluasi 

 Evaluasi yang diperoleh  yaitu  data skrining jumlah penderita ISPA, jenis gejala 

gangguan pernafasan yang dialami, kategori usia penderita ISPA dan tindakan yang dilakukan 

Masyarakat sebelum ke pelayanan kesehatan. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar (1) Memberikan Edukasi, (2) Memberikan Masker dan Vitamin C 

 
3. HASIL DAN PEMBAHASAN 

 Berdasarkan jumlah KK dari Dusun III Desa Sei Mencirin pada tahun 2023, 

Mahasiswa/I STIKes Santa Elisabeth Medan berhasil melakukan pengkajian kepada 

masyarakat. Karena keterbatasan waktu dan tenaga. Data yang berhasil dikaji dan 

dikumpulkan yaitu 288 KK dari 526 KK yang ada di Desa Sei Mencirim pada tahun 2023. 

Adapun jumlah jiwa dari 288 KK yang telah di kaji yaitu sebanyak 1.319 jiwa. 
 

Tabel 1. Persentase Jumlah jiwa Masyarakat Desa sei mencirim 

Kategori masyarakat Frekuensi % 

Ibu Hamil 10 0.8 

Buteki 32 2.4 

Balita laki laki (0-5 Tahun) 63 4.8 

Balita Perempuan (0-5 Tahun) 44 3.3 

Kanak- kanak laki- laki (6-11 tahun) 92 7.0 



  

Kanak- kanak perempuan (6-11 tahun) 80 6.1 

Remaja awal laki- laki (12-16 tahun) 69 5.2 

Remaja awal perempuan (12-16 tahun) 60 4.5 

Remaja akhir laki- laki (17-25 tahun) 101 7.7 

Remaja akhir  perempuan (17-25 tahun) 95 7.2 

Dewasa Awal laki- laki (26-35 tahun) 75 5.7 

Dewasa Awal perempuan (26-35 tahun) 104 7.9 

Dewasa Akhir laki- laki (36-45 tahun) 112 8.5 

Dewasa Akhir perempuan(36-45 tahun) 113 8.6 

Lansia Awal laki- laki (46-55 tahun) 81 6.1 

Lansia Awal perempuan (46-55 tahun) 65 4.9 

Lansia Akhir laki- laki (56-65 tahun) 39 3.0 

Lansia Akhir perempuan (56-65 tahun) 42 3.2 

Manula laki- laki (> 65 tahun) 16 1.2 

Manula perempuan (>65 tahun) 25 1.9 

Total 1319 100.0 
  

Berdasarkan tabel 1 tersebut  di dapatkan data bahwa persentase masyarakat paling 

banyak adalah kalangan usia dewasa awal dan akhir. 

 Distribusi frekuensi  masalah kesehatan khusus berdasarkan penyakit yang diderita 

keluarga selama 6 bulan terakhir didusun III dari 288 KK yang dikaji Desa Sei Mencirim 

Tahun 2023 dapat dilihat pada tabel 2 berikut. 
 

Tabel 2. Persentase penyakit yang paling sering di alami Masyarakat Desa sei mencirim 

 

 Distribusi Frekuensi  Pelayanan kesehatan Berdasarkan Kebiasaan  Keluarga Sebelum 

Ke Pelayanan Kesehatan di dusun III  dari 288 KK yang dikaji Desa Sei Mencirim Tahun 

2023 dapat dilihat pada tabel 3 berikut ini. 
 

Tabel 3.  Distribusi frekuensi dan Persentase Kebiasaan keluarga sebelum ke pelayanan 

kesehatan   

Sebelum Kepelayanan 

Kesehatan 

 

Frekuensi 

 

% 

Tidak ada 42 14.6 

Beli obat bebas 209 72.6 

Jamu 37 12.8 

Total 288 100.0 

 

Penyakit Yang Di Derita 6 Bulan 

Terakhir 

 

Frekuensi 

 

% 

Tidak Ada 40 13.9 

DBD 2 0.7 

Batuk / pilek 173 60.1 

Asma 4 1.4 

Thypoid 2 0.7 

Lain lain 67 23.3 

Total 288 100.0 



  

Berdasarkan tabel 2 tersebut diperoleh data bahwa penyakit yang paling banyak 

dialami ialah batuk pilek sebanyak  60,1 % maka masalah keperawatan yang muncul ialah 

manajemen kesehatan keluarga tidak efektif sehubungan dengan pola perawatan kesehatan 

keluargayang tidak efektif ditandai adanya anggota keluarga yang mengalami batuk, pilek dan 

demam. Keluarga menunjukkan upaya peningkatan status kesehatan yang minimal seperti 

membeli obat bebas di warung/apotik sebelum ke faskes sebanyak 208 kk (72,2%), keluarga 

yang menderita batuk, pilek dan demam selama 6 bulan terkahir sebanyak 172 kk (59,7%). 

Dimana intervensi yang diberikan ialah edukasi mengenai pencegahan ISPA dan pemberian 

masker dan vitamin C kepada masyarakat.  

 Berdasarkan studi terdahulu oleh Sari dan Ratnawati (2020), menuliskan bahwa 

adanya pendidikan kesehatan akan menambah informasi lebih mengenai ISPA dan di 

harapkan pendidikan kesehatan dapat meningkatkan wawasan, sikap atau tindakan agar sesuai 

dengan norma- norma hidup sehat. Dalam studi ini hasil yang dwitemukan adalah ditemukan 

perubahan pengetahuan mengenai penyakit ISPA, pencegahan dan Penanganan penyakit 

ISPA. Setelah dilakukan penyuluhan ini kepada masyarakat desa sei mencirim, di dapatkan 

bahwa masyarakat sudah lebih mengetahui mengenai apa itu penyakit ISPA, penyebab dan 

cara mencegah serta mengatasinya. Dan masyarakat juga lebih meningktakan kesehatan 

keluarga dengan mengkonsumsi Vitamin C.  
 

4. KESIMPULAN 

 Kegiatan manajemen keluarga dalam penanganan ISPA dan pembagian masker serta 

VIT C  melalui kegiatan ini memberikan pengaruh positif bagi masyarakat. Hasil kegiatan ini 

menunjukkan bahwa adanya peningkatan pemahaman keluarga tentang ISPA baik itu 

pengertian,  penyebab, gejala klinis, pengobatan maupun pencegahan ISPA. Keluarga sangat 

senang dapat mengetahui penanganan ISPA, mendapatkan masker dan mendapatkan vitamin 

C. 
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