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ABSTRAK  

Infeksi Saluran Pernapasan Akut (ISPA) merupakan 

kelompok penyakit dengan angka absensi tertinggi 

dibandingkan kelompok penyakit lainnya dan banyak juga 

diderita oleh masyarakat. Keadaan lingkungan pondok 

pesantren yang padat dapat memicu terjadinya ISPA. 

Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis pengaruh 

faktor jenis kelamin dan Perilaku Hidup Bersih dan Sehat 

(PHBS) terhadap kejadian ISPA pada kalangan santri di 

Klinik JPKM. Penelitian ini merupakan penelitian analitik 

korelasional dengan pendekatan cross sectional dengan 

jumlah responden 65. Penentuan sampel menggunakan 

teknik purposive sampling. Pengambilan data 

menggunakan kuesioner yang berisikan pernyataan 

tentang PHBS dan jenis kelamin serta peneliti juga 

melakukan observasi langsung ke setiap pondok yang 

ditempati responden. Analisis data menggunakan uji 

statistik analisis bivariat dengan uji spearman’s rank dan 

regresi logistic untuk mencari faktor dominan. Hasil 

penelitian menunjukkan faktor yang paling dominan 

mempengaruhi penyebab terjadinya ISPA pada santri di 

Klinik JPKM adalah faktor PHBS dengan nilai exponen 

sebesar 7,715. Pemberian edukasi dan promosi kesehatan 

sangat penting, terutama dalam meningkatkan kesadaran 

PHBS. 

 
Kata Kunci: ISPA; Jenis Kelamin; PHBS; Santri 
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ABSTRACT 

ARI (Acute Respiratory Infection) is a group of diseases 

with the highest absenteeism rates compared to other 

disease groups and is widely prevalent in the community. 

The densely populated environment of Islamic boarding 

schools can contribute to the increased incidence of ARI. 

This study aimed to analyze the influence of gender factors 

and clean and healthy living behavior on the incidence of 

ARI among students at the JPKM Clinic. This research 

employed a correlational analytic design with a cross-

sectional approach, involving 65 respondents selected 

using purposive sampling. Data collection was conducted 

using a questionnaire containing statements about 

behavior and gender, along with direct observations of the 

dormitories where respondents resided. Data analysis was 

performed using bivariate statistical analysis with 

Spearman’s rank test and logistic regression to determine 

the dominant factor. The results indicated that the most 

dominant factor influencing the occurrence of ARI among 

students at the JPKM Clinic was clean and healthy living 

behavior, with an exponent value of 7.715. Providing 

education and health promotion was crucial, particularly 

in raising awareness of clean and healthy living behavior 

(CHLB). 

 
Keywords: ARI; Gender; PHBS; Santri 

 

PENDAHULUAN 

Infeksi Saluran Pernapasan Akut atau 

ISPA adalah suatu penyakit infeksi saluran 

pernapasan, yang menimbulkan gejala 

batuk, pilek, disertai dengan demam. ISPA 

sangat mudah menular dan dapat dialami 

oleh siapa saja, terutama anak-anak dan 

lansia. Infeksi Saluran Pernapasan Akut atau 

sering di sebut dengan ISPA adalah 

penyebab utama morbiditas dan mortalitas 

penyakit menular di dunia(Rangga 

Pusmaika et al., 2024). ISPA merupakan 

peradangan akut pada saluran pernapasan 

atas dan bawah yang disebabkan oleh 

infeksi mikroba, bakteri atau virus tanpa 

atau dengan parenkim paru (Haris et al., 

2021). ISPA merupakan kelompok penyakit 

dengan angka absensi tertinggi 

dibandingkan kelompok penyakit lainnya 

dan banyak juga di derita oleh masyarakat 

(Heriyati et al., 2022). 

World Health Organization (WHO) 

tahun 2020, menyatakan bahwa hampir 4 

juta orang meninggal setiap tahun akibat 

infeksi saluran pernapasan akut, 98% 

diantaranya disebabkan oleh infeksi saluran 

pernapasan bawah(Sidabutar et al., 2023). 

Menurut data dari Pusat Data dan Informasi 

Kementrian Kesehatan RI, Indonesia 

merupakan salah satu negara yang memiliki 

kasus ISPA tertinggi dan terbanyak dengan 

prevalensi 17,5% - 41,4%(Zolanda et al., 

2021). Pada tahun 2018, Provinsi Jawa 

Timur termasuk dalam sepuluh Provinsi 

dengan persentase prevalensi tertinggi ISPA 

sebesar 9,5%. Berdasarkan studi 

pendahuluan di Klinik JPKM Hafshawaty di 

dapatkan data pasien dengan penyakit ISPA 

dari bulan Januari – November yaitu 1.708 

pasien dari total keseluruhan pasien yang 

periksa. 

Faktor resiko terjadinya ISPA secara 

umum dibagi menjadi 3 (tiga) faktor yaitu 

faktor lingkungan, faktor individu, dan 

faktor perilaku. Faktor lingkungan meliputi 

pencemaran udara, kondisi rumah, dan 
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kepadatan hunian. Faktor individu meliputi 

umur, jenis kelamin, berat badan, status gizi, 

dan status imunisasi. Faktor perilaku 

meliputi pencegahan dan penanggulangan 

ISPA di keluarga (Triola et al., 2022). 

Jumlah pondok pesantren yang 

terdapat di Indonesia sebanyak 26.975 

pesantren. Provinsi Jawa Timur menduduki 

urutan ketiga dengan jumlah pondok 

pesantren paling banyak di Indonesia, yaitu 

berjumlah 4.452 pondok pesantren. Menurut 

data Kementrian Kesehatan pada tahun 

2020, penyakit yang paling banyak 

ditemukan di pondok pesantren ialah diare, 

demam berdarah, malaria, ISPA penyakit 

kulit, dan TBC. Faktor risiko kejadian 

penyakit tersebut di pesantren yang paling 

banyak ialah faktor lingkungan, jenis 

kelamin dan perilaku masyarakat di 

pesantren (Lamsidi, 2005) 

ISPA dapat menyerang siapa saja 

tanpa memandang ras, agama, usia, maupun 

tingkat sosial ekonomi. Insiden ISPA agak 

lebih tinggi pada laki-laki dibandingkan 

perempuan. Hasil penelitian sebelumnya 

menyimpulkan bahwa tidak ada variasi 

biologis yang jelas antara usia santri yang 

menyebabkan perbedaan yang diamati 

dalam prevalensi ISPA antara jenis kelamin. 

ISPA lebih sering terjadi pada santri laki-

laki dibandingkan santri perempuan(Azis et 

al., 2023). Santri laki-laki mungkin berisiko 

lebih besar terkena ISPA daripada santri 

perempuan. Ini mungkin karena variasi 

hormonal dan sistem kekebalan antara jenis 

kelamin. Karena laki-laki seringkali lebih 

aktif daripada perempuan, mereka juga lebih 

mungkin terpapar bahan kimia penyebab 

ISPA (Azis et al., 2023; Firza et al., 2020). 

Jenis kelamin tidak hanya menentukan 

aspek biologis yang berpengaruh terhadap 

sistem imun, tetapi juga terkait dengan 

perilaku kesehatan. Studi sebelumnya 

menunjukkan bahwa laki-laki dan 

perempuan memiliki respons imun yang 

berbeda terhadap infeksi saluran 

pernapasan, di mana perempuan cenderung 

memiliki respons imun yang lebih kuat 

namun juga lebih rentan terhadap 

komplikasi pernapasan tertentu. Selain itu, 

penelitian sebelumnya juga mengungkapkan  

bahwa laki-laki cenderung memiliki tingkat 

kepatuhan yang lebih rendah terhadap 

praktik PHBS dibandingkan perempuan 

(Firza et al., 2020).  

Keadaan lingkungan pondok pesantren 

yang padat dapat memicu terjadinya ISPA. 

Hasil penelitian sebelumnya menunjukkan 

bahwa PHBS yang baik dapat menurunkan 

risiko terjadinya penyakit infeksi, termasuk 

ISPA. Misalnya, praktik mencuci tangan 

yang benar mampu menurunkan risiko ISPA 

hingga 30%. Demikian pula, pengelolaan 

sanitasi yang buruk seperti kamar mandi 

bersama tanpa ventilasi yang memadai 

berkorelasi dengan tingginya kejadian 

ISPA(Istifaiyah et al., 2019). 

Permasalahan PHBS di lingkungan 

santri masih menjadi tantangan. Beberapa 

penelitian menunjukkan bahwa kepatuhan 

terhadap PHBS di kalangan santri 

cenderung rendah, terutama dalam 

kebiasaan mencuci tangan, membuang 

sampah pada tempatnya, dan menjaga 

kebersihan kamar tidur. Hal ini diperparah 

oleh keterbatasan sarana dan prasarana serta 

kurangnya edukasi kesehatan yang 

berkelanjutan di lingkungan pondok 

pesantren. Ketidakterpisahan kehidupan 

sosial dan tempat tinggal juga berkontribusi 

terhadap tingginya kemungkinan penularan 

ISPA (Patmawati & Sumardi, 2020). 

Berdasarkan hal tersebut, penelitian 

ini bertujuan untuk menganalisis pengaruh 

faktor jenis kelamin dan PHBS terhadap 

kejadian ISPA pada kalangan santri di 

Klinik JPKM. Selain itu, penelitian ini juga 

mempertimbangkan potensi variabel 

perancu, seperti penularan ISPA akibat 

kontak erat di lingkungan pesantren, yang 

dapat memengaruhi validitas hubungan 

antar variabel yang dikaji 

 

TUJUAN PENELITIAN 

Tujuan penelitian ini adalah 

menganalisis pengaruh faktor jenis kelamin 

dan PHBS terhadap kejadian ISPA pada 

kalangan santri di Klinik JPKM, dengan 

mengontrol potensi variabel perancu seperti 
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penularan melalui kontak erat dalam 

lingkungan pondok pesantren. 

 

METODE PENELITIAN 

Penelitian ini merupakan penelitian 

analitik korelasional dengan pendekatan 

cross sectional untuk mengetahui pengaruh 

faktor jenis kelamin dan PHBS terhadap 

kejadian ISPA pada kalangan santri di 

Klinik JPKM. Penelitian ini dilakukan 

selama 1 minggu di Klinik JPKM 

Hafshawaty Probolinggo. Klinik JPKM 

Hafshawaty merupakan fasilitas pelayanan 

kesehatan rawat jalan yang disediakan oleh 

Yayasan Pondok Pesantren Zainul Hasan 

yang berada di lingkungan pondok 

pesantren. Klinik JPKM Hafshawaty 

disediakan khusus untuk melayani 

masyarakat yang tergabung dalam Yayasan 

pondok pesantren meliputi santri dan 

pengelola pesantren. Penelitian ini 

menggunakan teknik purposive sampling 

dengan jumlah 65 responden dengan kriteria 

inklusi meliputi bersedia menjadi 

responden, santri usia remaja (putra ataupun 

putri) yang mengalami ISPA dan datang ke 

klinik JPKM, serta santri usia remaja 

pondok pesantren Zainul Hasan yang di 

pusat ataupun unit. Peneliti menggunakan 

lembar persetujuan kepada responden 

kepada santri yang mengalami ISPA 

berdasarkan kesimpulan hasil pemeriksaan 

pada catatan kesehatan pasien. Setelah itu 

responden diberikan kuesioner yang 

berisikan pernyataan tentang PHBS dan 

jenis kelamin. Data yang diperoleh 

dilakukan uji statistik analisis bivariat 

dengan uji spearman’s rank dan regresi 

logistic untuk mencari faktor dominan. 

Semua asumsi regresi logistik yang relevan 

dalam penelitian ini telah diperiksa dan 

dipenuhi, baik melalui pengkodean variabel, 

uji statistik pendahuluan (VIF, Box-Tidwell, 

Cook’s Distance), maupun melalui 

kecukupan jumlah sampel. Oleh karena itu, 

regresi logistik dapat digunakan secara sah 

untuk menganalisis pengaruh jenis kelamin 

dan PHBS terhadap kejadian ISPA. Penulis   

telah   melakukan   uji   etik dengan nomor 

032/KEPK-UNHASA/V/2024 dan hasilnya 

akan   diuraikan berdasarkan hasil penelitian 

yang dilakukan pada santri di Klinik JPKM. 

 

HASIL PENELITIAN 

Karakteristik Responden Berdasarkan 

Usia dan Tingkat Pendidikan Kejadian 

Penyakit ISPA pada Kalangan Santri di 

Klinik JPKM 

Tabel 1 menunjukkan bahwa 

mayoritas usia responden adalah Remaja 

Akhir yaitu sebanyak 34 (52.3%) dengan 

mayoritas tingkat pendidikan responden 

adalah SMA/MA yaitu sebanyak 33 

(50,8%). 

 

Karakteristik Responden Berdasarkan 

Jenis Kelamin Kejadian ISPA pada 

Kalangan Santri di Klinik JPKM  

Tabel 2 menunjukkan bahwa 

mayoritas jenis kelamin responden adalah 

perempuan yaitu sebanyak 44 (67,7%). 

Sedangkan responden dengan jenis kelamin 

laki-laki yaitu sebanyak 21 (32,3%). 

 

Karakteristik Responden Berdasarkan 

PHBS Kejadian ISPA pada Kalangan 

Santri di Klinik JPKM 

Tabel 3 menunjukkan bahwa 

mayoritas PHBS responden cukup baik 

yaitu sebanyak 33 (50,8%). Sedangkan 

PHBS responden sangat baik yaitu sebanyak 

8 (12,3%). 

 

Distribusi Frekuensi Responden 

Berdasarkan Pengaruh PHBS Terhadap 

Kejadian ISPA pada Kalangan Santri di 

Klinik JPKM 

Tabel 4 menunjukkan hasil pengaruh 

perilaku terhadap kejadian penyakit ISPA 

pada santri adalah ρ = 0,043 ≤ α = 0,05. 

Sehingga dapat dinyatakan bahwa ada 

pengaruh PHBS terhadap kejadian ISPA 

pada kalangan santri di Klinik JPKM. 

Sehingga variable tersebut memenuhi syarat 

untuk dilakukan analisis multivariat. 

 

Distribusi Frekuensi Responden 

Berdasarkan Pengaruh Jenis Kelamin 

Terhadap Kejadian ISPA pada Kalangan 

Santri di Klinik JPKM 
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Tabel 5 menunjukkan hasil pengaruh 

jenis kelamin terhadap kejadian penyakit 

ISPA pada santri adalah ρ = 0,007 ≤ α = 

0,05. Sehingga dapat dinyatakan bahwa ada 

pengaruh jenis kelamin terhadap kejadian 

ISPA pada santri di Klinik JPKM. Sehingga 

variable tersebut memenuhi syarat untuk 

dilakukan analisis multivariat. 

 

Analisis Multivariat Faktor Penyebab 

Kejadian ISPA pada Kalangan Santri di 

Klinik JPKM 

Tabel 6 menunjukkan hasil uji 

statistik dengan menggunakan uji analisis 

regresi logistik didapatkan faktor yang 

paling dominan mempengaruhi penyebab 

terjadinya ISPA pada santri di Klinik JPKM 

adalah faktor PHBS dengan nilai exponen 

sebesar 7,715. 

 

PEMBAHASAN 

Identifikasi Jenis Kelamin pada 

Kalangan Santri di Klinik JPKM 

Hasil penelitian menunjukkan 

bahwasannya jenis kelamin perempuan lebih 

banyak dibandingkan jenis kelamin laki-laki 

pada santri di Klinik JPKM. Jenis kelamin 

diketahui memiliki pengaruh terhadap 

terjadinya gangguan pada saluran 

pernapasan. Perbedaan ini bisa disebabkan 

oleh variasi dalam struktur anatomi, fungsi 

fisiologis, dan sistem hormonal antara laki-

laki dan perempuan. Selain faktor biologis, 

perbedaan kejadian penyakit berdasarkan 

jenis kelamin juga dapat dipengaruhi oleh 

perbedaan jenis pekerjaan, gaya hidup, 

tingkat paparan terhadap risiko, kerentanan 

tubuh, serta pola pemanfaatan layanan 

kesehatan. Misalnya, perempuan dan anak-

anak cenderung lebih sering mengakses 

layanan kesehatan primer dibandingkan 

laki-laki, sehingga jumlah kasus penyakit 

yang tercatat pun dapat menunjukkan 

perbedaan berdasarkan jenis kelamin 

(Pusmaika et al., 2024). 

Jenis kelamin bukan menjadi faktor 

utama yang sering mempengaruhi kejadian 

penyakit ISPA. Banyak disebutkan di 

beberapa penelitian lebih banyak laki-laki 

yang sering terkena suatu penyakit karena 

laki-laki terlihat lebih agresif, analitis, 

kompetitif, dominan, mempertahankan 

keyakinan, independen dan tidak emosional 

dan bahkan juga disebutkan di beberapa 

penelitian bahwa perempuan lebih banyak 

terkena penyakit karena perempuan terlihat 

lebih mesra, lemah lembut, sensitif, 

emosional, bergantung dan penurut (Falagas 

et al., 2007). Berdasarkan hasil dan 

beberapa temuan sebelumnya, dapat 

disimpulkan bahwa jenis kelamin dapat 

mempengaruhi kejadian ISPA, baik melalui 

faktor biologis maupun sosial, meskipun 

pengaruhnya dapat bervariasi tergantung 

pada konteks dan karakteristik populasi 

yang diteliti. 

 

Identifikasi Faktor PHBS pada Kalangan 

Santri di Klinik JPKM 

Hasil penelitian menunjukkan 

bahwasannya PHBS pada santri di Klinik 

JPKM adalah cukup baik. Berdasarkan hasil 

pengisian kuesioner PHBS, Sebagian besar 

responden sudah membiasakan cuci tangan 

dengan air mengalir dan memakai sabun, 

membuang sampah pada tempat sampah 

yang telah disediakan, serta menjaga 

kebersihan kamar tidur dengan 

membersihkan tempat tidur setiap hari dan 

membuka ventilasi atau jendela kamar. 

Penerapan PHBS dapat dipengaruhi 

oleh berbagai faktor, seperti sudah cukupnya 

pengetahuan santri tentang PHBS, fasilitas 

yang mendukung secara memadai, serta 

adanya kebijakan penerapan PHBS di 

pondok pesantren (Adriansyah et al., 2021; 

Patmawati & Sumardi, 2020). Dalam 

penelitian ini, penerapan PHBS dinilai 

berdasarkan tiga perilaku utama, yaitu 

menggunakan air bersih dan sabun untuk 

mencuci tangan membuang sampah pada 

tempatnya, dan membuka ventilasi atau 

jendela kamar. 

PHBS dalam kehidupan di pondok 

pesantren mencakup berbagai jenis perilaku 

yang harus senantiasa dilakukan oleh 

seluruh komunitas pesantren, khususnya 

para santri. PHBS yang dikaji dalam 

penelitian ini terdiri dari tiga perilaku yang 

dapat berhubungan dengan kejadian 
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ISPA(Adriansyah et al., 2021). Penerapan 

PHBS di pondok pesantren tidak serta-merta 

berhasil secara langsung, melainkan 

membutuhkan komitmen bersama antara 

santri, pengelola dan pimpinan pesantren, 

Poskestren atau klinik pesantren, serta 

Puskesmas setempat, yang semuanya 

memiliki peran penting (Adriansyah et al., 

2021). 

 

Analisa Faktor Jenis Kelamin dengan 

Penyebab Terjadinya ISPA pada 

Kalangan Santri di Klinik JPKM 

Hasil penelitian ini sejalan dengan 

penelitian sebelumnya yang menyatakan 

bahwa jenis kelamin merupakan salah satu 

faktor predisposisi pembentuk sikap dan 

perilaku (Purwanza et al., 2022). Menurut 

penelitian sebelumnya kejadian ISPA lebih 

banyak terjadi pada laki-laki dan jarang 

pada perempuan dikarenakan laki laki 

cenderung lebih aktif dibanding perempuan. 

Berdasarkan teori memang demikian, akan 

tetapi hasil tersebut beda dengan penelitian 

yang dilakukan ini dikarenakan 

sampel/responden penelitian ini kebanyakan 

perempuan, sehingga tidak didapatkan 

hubungan yang relevan (Falagas et al., 

2007). 

Perbedaan jenis kelamin adalah 

pembeda antara laki-laki dan perempuan 

secara biologis sejak lahir. Laki-laki dan 

perempuan memiliki karakteristik alamiah 

yang berbeda salah satunya pada ciri-ciri 

kepribadian. Laki-laki terlihat lebih agresif, 

analitis, kompetitif, dominan, 

mempertahankan keyakinan, independen 

dan tidak emosional. Perempuan terlihat 

lebih mesra, lemah lembut, sensitif, 

emosional, bergantung dan penurut 

(Purwanza et al., 2017, 2022; Rangga 

Pusmaika et al., 2024). 

Jenis kelamin belum tentu dapat 

mempengaruhi kejadian ISPA karena ISPA 

dapat menyerang siapa saja laki-laki 

maupun Perempuan. Laki-Laki dan 

perempuan khususnya di pondok pesantren 

harus tetap menjaga Kesehatan untuk 

terhindar dari Penyakit ISPA. Pada 

umumnya tidak ada perbedaan insiden ISPA 

akibat virus atau bakteri pada laki-laki dan 

perempuan. Akan tetapi ada yang 

mengemukakan bahwa terdapat sedikit 

perbedaan, yaitu insidens lebih tinggi pada 

anak laki-laki karena salah satu faktor resiko 

yang menjadikan laki-laki terkena ISPA 

yaitu perilaku merokok dan pekerjaan diluar 

rumah yang sangat memungkinkan 

menghirup udara yang tidak bersih (Haryani 

& Misniarti, 2021). 

 

Analisa Faktor PHBS dengan Penyebab 

Terjadinya ISPA pada Kalangan Santri 

di Klinik JPKM 

Hasil penelitian menunjukkan 

bahwasannya PHBS memiliki pengaruh 

terhadap kejadian ISPA pada santri di Klinik 

JPKM. Hal ini sejalan dengan penelitian 

sebelumnya yang menyatakan bahwa santri 

telah mengetahui mana yang baik untuk 

kesehatan dirinya, tetapi dalam 

mewujudkannya dalam PHBS masih juga 

buruk. Hal ini disebabkan karena kebiasaan 

individu yang berbeda (Haryani & Misniarti, 

2021). Kemungkinan lain efesiensi untuk 

melakukan kebersihan diri kurang mendapat 

perhatian dari lingkungannya. Sikap santri 

tersebut dipengaruhi oleh dua faktor, yaitu 

faktor internal dan faktor eksternal. Faktor 

internal yaitu dari diri sendiri sedangkan 

faktor eksternal yaitu sifat objek yang 

dijadikan sikap, kewibawaan orang yang 

mengemukakan suatu sikap, sikap orang-

orang atau kelompok yang mendukung 

sikap tersebut, media komunikasi yang 

digunakan dalam menyampaikan sikap, dan 

situasi pada saat sikap dibentuk (Haryani & 

Misniarti, 2021; Patmawati & Sumardi, 

2020). 

Sikap belum merupakan suatu 

tindakan atau aktivitas (Nurajijah et al., 

2022; Purwanza et al., 2017). Sikap santri 

terhadap Perilaku Hidup Bersih dan Sehat 

(PHBS) merupakan predisposisi yang 

memengaruhi tindakan atau perilaku nyata 

dalam kehidupan sehari-hari, termasuk 

dalam menjaga kebersihan dan kesehatan 

diri(Febriawan et al., 2024; Suryani et al., 

2020). Pembentukan sikap tersebut 

dipengaruhi oleh aspek emosional, 
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pengalaman sebelumnya, pengetahuan, serta 

kondisi lingkungan pondok pesantren 

tempat santri berada. Dalam konteks 

kesehatan masyarakat, sikap dianggap 

sebagai respon tersembunyi terhadap 

rangsangan tertentu yang nantinya dapat 

memengaruhi penerapan PHBS secara 

nyata, sehingga sikap positif terhadap PHBS 

sangat penting dalam mencegah kejadian 

Infeksi Saluran Pernapasan Atas (ISPA) di 

kalangan santri (E Wicaksono & G Alfianto, 

2019; Nurfatiah et al., 2022; Wicaksono et 

al., 2019; Wicaksono & Alfianto, 2020). 

Implementasi PHBS (Perilaku Hidup 

Bersih dan Sehat) di kalangan santri sangat 

berperan dalam mencegah terjadinya 

penyakit, termasuk Infeksi Saluran 

Pernapasan Akut (ISPA). Kesadaran 

terhadap pentingnya kebersihan lingkungan 

menjadi langkah awal dalam menciptakan 

lingkungan pesantren yang sehat. Tanpa 

adanya kepedulian terhadap kebersihan, 

maka upaya menjaga kesehatan tidak akan 

optimal (Adriansyah et al., 2021; Purwanza 

et al., 2025). Oleh karena itu, untuk 

meningkatkan derajat kesehatan santri, 

diperlukan upaya edukasi dan peningkatan 

pengetahuan mengenai pentingnya PHBS, 

khususnya dalam pencegahan penyakit 

menular seperti ISPA. Dengan 

meningkatnya pemahaman, diharapkan 

terjadi perubahan sikap dan perilaku santri 

dalam menjaga kebersihan diri dan 

lingkungan, yang pada akhirnya dapat 

menurunkan angka kejadian ISPA di 

lingkungan pondok pesantren. 

 

Analisis Faktor Dominan yang 

Mempengaruhi Kejadian ISPA pada 

Kalangan Santri di Klinik JPKM 

Hasil penelitian menunjukkan 

bahwasannya factor dominan yang 

mempengaruhi kejadian ISPA pada santri di 

Klinik JPKM adalah PHBS. Hasil penelitian 

ini didukung oleh penelitian sebelumnya 

yang menyatakan bahwa terdapat hubungan 

antara perilaku kesehatan dengan kejadian 

ISPA (Heriyati et al., 2022). Penelitian 

tersebut menunjukkan bahwa perilaku 

kesehatan yang buruk berhubungan dengan 

meningkatnya kejadian ISPA. Masih belum 

optimalnya penerapan PHBS menyebabkan 

kondisi responden menjadi kurang bersih 

dan kurang sehat. Kondisi yang tidak sehat 

ini meningkatkan risiko responden tertular 

penyakit seperti ISPA. Penerapan PHBS 

yang buruk (seperti tidak terbiasa mencuci 

tangan dengan air mengalir dan sabun, serta 

tidak menjaga kebersihan kamar) juga 

menyebabkan penurunan fungsi sistem 

imun, sehingga responden menjadi lebih 

rentan terhadap berbagai penyakit. 

Perilaku Hidup Bersih dan Sehat 

(PHBS) di lingkungan pondok pesantren 

meliputi tindakan-tindakan sederhana 

namun penting yang harus dilakukan secara 

konsisten oleh seluruh warga pesantren, 

terutama santri. Dalam konteks ini, tiga 

perilaku utama yang menjadi fokus adalah 

mencuci tangan dengan sabun dan air 

bersih, membuang sampah pada tempatnya, 

serta menjaga kebersihan kamar. Ketiga 

perilaku ini memiliki peran penting dalam 

mencegah penyebaran penyakit, termasuk 

ISPA. Keberhasilan penerapan PHBS 

tersebut membutuhkan kerja sama yang 

solid antara santri, pengurus, dan pimpinan 

pesantren, serta dukungan dari fasilitas 

kesehatan yang tersedia di lingkungan 

pesantren seperti klinik. Klinik berfungsi 

sebagai pusat pelayanan kesehatan yang 

mendukung upaya edukasi, pembinaan, dan 

pemantauan perilaku sehat, serta dapat 

bekerja sama dengan Puskesmas dalam 

meningkatkan derajat kesehatan santri 

(Abidin, 2023; Purwanza et al., 2025). 

Selain itu, klinik yang tersedia di 

lingkungan pondok pesantren dapat 

berperan sebagai pusat koordinasi dalam 

pelaksanaan PHBS, dengan 

menyelenggarakan layanan promotif dan 

preventif tanpa mengabaikan aspek kuratif 

dan rehabilitatif. Pelaksanaan program 

tersebut tetap memerlukan bimbingan dan 

kolaborasi dengan Puskesmas 

setempat(Abidin, 2023). Promosi PHBS 

oleh klinik dapat dilakukan melalui kegiatan 

penyuluhan kepada santri, distribusi 

pamflet, pemasangan poster di lingkungan 

pondok, majalah kesehatan, serta bentuk 
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intervensi edukatif lainnya yang mendukung 

perubahan perilaku sehat. 

 

KESIMPULAN 

Implikasi 

Hasil penelitian ini memiliki beberapa 

implikasi penting. Secara praktis, 

peningkatan perilaku PHBS di kalangan 

santri, khususnya dalam mencuci tangan, 

membuang sampah pada tempatnya, dan 

menjaga kebersihan kamar, terbukti dapat 

menjadi strategi yang efektif dalam 

menurunkan kejadian ISPA di lingkungan 

pondok pesantren. Dari sisi kebijakan, 

temuan ini memberikan landasan bagi 

pengelola pondok pesantren dan fasilitas 

kesehatan seperti klinik untuk merumuskan 

kebijakan internal yang mendukung 

penerapan PHBS secara berkelanjutan. 

Secara teoritis, penelitian ini memperkuat 

teori bahwa perilaku kesehatan individu 

sangat dipengaruhi oleh lingkungan serta 

adanya dukungan institusional, termasuk 

keberadaan layanan kesehatan di sekitar 

tempat tinggal. Selain itu, hasil penelitian ini 

juga membuka peluang untuk dilakukan 

studi lanjutan guna mengkaji efektivitas 

intervensi berbasis klinik dalam 

meningkatkan perilaku PHBS dan 

menurunkan angka kejadian ISPA di 

kalangan remaja pondok pesantren. 

 

Keterbatasan 

Keterbatasan yang dihadapi oleh 

peneliti dalam penelitian ini antara lain 

adalah kesibukan para santri dengan 

berbagai aktivitas, sehingga pengambilan 

sampel harus dilakukan pada malam hari 

setelah seluruh kegiatan selesai. Waktu 

tersebut kurang kondusif untuk proses 

pengambilan data. Selain itu, pengambilan 

sampel pada malam hari sedikit 

mengganggu waktu istirahat santri, yang 

menyebabkan mereka kurang fokus dalam 

menjawab kuesioner. 
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Tabel 1. Karakteristik responden berdasarkan usia dan tingkat pendidikan pada kalangan santri di 

Klinik JPKM 

Karakteristik Frekuensi Presentase (%) 

Usia    

Remaja Awal (11-13 tahun) 1 1,5 

Remaja Madya (14-16 tahun) 30 46,2 

Remaja Akhir (17-20 tahun) 34 52,3 

Tingkat Pendidikan   

Tahfidz  2 3,1 

SMP/MTs 11 16,9 

SMA/MA/SMK 33 50,8 

Perguruan Tinggi 19 29,2 

Total 65 100 

 

Tabel 2. Karakteristik responden berdasarkan jenis kelamin pada kalangan santri di Klinik JPKM 

Karakteristik Frekuensi Presentase (%) 

Jenis Kelamin    

Laki-laki 21 32,3 

Perempuan  44 67,7 

Total 65 100 

 

Tabel 3. Karakteristik responden berdasarkan PHBS pada kalangan santri di Klinik JPKM 

Karakteristik Frekuensi Presentase (%) 

PHBS    

Sangat baik 8 12,3 

Cukup baik 33 50,8 

Kurang baik 24 36,9 

Total 65 100 

 

Tabel 4. Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Pengaruh PHBS Terhadap Kejadian ISPA pada 

Kalangan Santri di Klinik JPKM 

Variabel Kategori 

 Kejadian ISPA  
P value 

Ringan Sedang 

n % n % 

0,043 PHBS 

Sangat baik  8 13,3 0 0 

Cukup baik 32 53,3 1 20 

Kurang baik  20 33,4 4 80 

Total   60 100 5 100 

 

Tabel 5. Distribusi frekuensi responden berdasarkan pengaruh jenis kelamin terhadap kejadian ISPA 

pada kalangan Santri di Klinik JPKM 

Variabel Kategori 

 Kejadian ISPA  
P value 

Ringan Sedang 

n % n % 

0,007 Jenis Kelamin 
Laki-laki 19 31,7 2 40 

Perempuan  41 68,3 3 60 

Total   60 100 5 100 
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Tabel 6. Analisis multivariat faktor penyebab kejadian ISPA pada kalangan Santri di Klinik JPKM 

Variable  Sig  Exp (B) 

Step 0    

Jenis Kelamin 1,000 0,000 

PHBS 0,088 7,715 

Constant  1,000 1,085E+22 

 


