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RINGKASAN

PENGARUH ISPA TERHADAP KEJADIAN
OTITIS MEDIA AKUT PADA ANAK USIA 0-5
TAHUN DI POLIKLINIK THT-KL
RS PHC SURABAYA

Cinta Cantika
NRP: 152030015

Infeksi saluran pernapasan atas (ISPA) merupakan infeksi
yang terjadi secara akut serta melibatkan hidung, sinus
paranasal, tonsil, faring, dan laring. ISPA merupakan salah
satu penyakit yang sering diderita oleh anak-anak. Anak-
anak diperkirakan mengalami 6 hingga 8 kali ISPA setiap
tahun. Meskipun penyebab tersering ISPA adalah virus
yang bersifat self limiting, tidak jarang pula terjadi
komplikasi infeksi bakterial pada anak-anak, salah satunya
yakni otitis media akut.

Otitis media akut adalah inflamasi akut pada
mukosa telinga tengah karena infeksi virus atau bakteri.
Secara global, pada tahun 2005 terdapat 709 juta kasus
otitis media akut, separuh dari kasus tersebut terjadi pada

anak-anak dengan usia kurang dari 5 tahun. Heikkinen et
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al. menyebutkan bahwa otitis media akut sangat sering
diasosiasikan dengan ISPA. Gejala ISPA seperti demam,
hidung tersumbat, pilek, batuk, dan sakit tenggorokan
ditemukan pada 94% anak yang didiagnosis otitis media
akut.

Tujuan dilakukan penelitian ini ialah untuk
mempelajari pengaruh ISPA terhadap kejadian otitis
media akut pada anak usia 0-5 Tahun di Poliklinik THT-
KL RS PHC Surabaya. Penelitian ini menggunakan desain
penelitian analitik observasional dengan metode cross
sectional. Pengambilan sampel dilakukan pada tanggal 08-
15 September 2023 di RS PHC Surabaya dengan teknik
non-probabibility purposive sampling vyaitu dengan
mengambil sampel yang memenuhi kriteria inklusi dan
eksklusi. Penelitian ini menggunakan data sekunder
berupa rekam medis 45 pasien anak usia 0-5 tahun yang
berobat di Poliklinik THT-KL RS PHC Surabaya dari
Januari 2022 hingga Desember 2022. Terdapat 32 pasien
anak dengan diagnosis utama ISPA (rinitis akut/common
cold, tonsilitis akut, faringitis akut, laringitis akut) dan 13
pasien anak dengan diagnosis utama otitis media akut.

Berdasarkan hasil analisis data SPSS dengan uji

koefisien kontingensi C, didapatkan nilai p = 0,019.
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Dengan nilai p < 0,05, maka HO ditolak dan H1 diterima,
yang berarti terdapat pengaruh ISPA terhadap kejadian
otitis media akut pada anak usia 0-5 tahun di Poliklinik
THT-KL RS PHC Surabaya dengan koefisien kontingensi
sebesar 0,331 (kekuatan asosiasi sedang). Hasil penelitian
ini diharapkan dapat meningkatkan kesadaran masyarakat
untuk tidak menganggap remeh ISPA pada anak yang

dapat mengakibatkan terjadi otitis media akut.
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ABSTRAK

PENGARUH ISPA TERHADAP KEJADIAN
OTITIS MEDIA AKUT PADA ANAK USIA 0-5
TAHUN DI POLIKLINIK THT-KL
RS PHC SURABAYA

Cinta Cantika
NRP: 152030015

Latar belakang: Infeksi saluran pernapasan atas (ISPA)
adalah infeksi yang terjadi secara akut serta melibatkan
hidung, sinus paranasal, tonsil, faring, dan laring.
Prevalensi tertinggi ISPA terjadi pada anak dengan usia
kurang dari 5 tahun. Otitis media akut merupakan
komplikasi ISPA yang merugikan bagi anak, oleh karena
itu pengaruh ISPA terhadap kejadian otitis media akut
pada anak terutama yang berusia 0-5 tahun perlu segera
diketahui sehingga pencegahan dapat dilakukan.

Tujuan: Tujuan penelitian ini ialah mempelajari pengaruh
ISPA terhadap kejadian otitis media akut pada anak usia
0-5 tahun di Poliklinik THT-KL RS PHC Surabaya.

Metode: Penelitian ini menggunakan desain penelitian
analitik observasional dengan metode cross sectional.
Pengambilan sampel dilakukan dengan teknik non-
probabibility purposive sampling. Penelitian ini
menggunakan data sekunder berupa rekam medis dengan
populasi pasien anak usia 0-5 tahun yang berobat di
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Poliklinik THT-KL RS PHC Surabaya dari Januari-
Desember 2022. Data pada penelitian dianalisis dengan uji
koefisien kontingensi C. Hasil signifikan apabila p<0,05.

Hasil: Jumlah sampel sebanyak 45 pasien yang memenuhi
kriteria inklusi dan eksklusi. Rata-rata usia pasien adalah
2,82 tahun. Jenis kelamin laki-laki (62%) lebih banyak
dibandingkan perempuan (38%). Pasien dengan diagnosis
otitis media akut dengan ISPA sebanyak 19 pasien (42%),
pasien dengan diagnosis otitis media akut tanpa ISPA
sebanyak 6 pasien (13%), dan pasien dengan diagnosis
ISPA tanpa otitis media akut sebanyak 20 pasien (44%).
Pada analisis uji koefisien kontingensi C didapatkan nilai
p = 0,019 (p<0,05) dengan koefisien kontingensi sebesar
0,331 (sedang).

Simpulan: Terdapat pengaruh ISPA terhadap kejadian
otitis media akut pada anak usia 0-5 tahun di Poliklinik
THT-KL RS PHC Surabaya.

Kata Kunci: ISPA, otitis media akut, anak usia 0-5 tahun
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ABSTRACT

THE EFFECT OF URTI ON THE INCIDENCE OF
ACUTE OTITIS ME4DIA IN CHILDREN AGED 0-5
YEARS AT THE ENT POLYCLINIC OF
PHC HOSPITAL SURABAYA

Cinta Cantika
NRP: 152030015

Background: Upper respiratory tract infection (URTI) is
an infection that occur acutely and involve the nose,
paranasal sinuses, tonsils, pharynx and larynx. The
highest prevalence of URTI occurs in children under 5
years of age. One of the complications of URTI that most
often occurs in children is acute otitis media. Acute otitis
media is a complication of URTI that is detrimental to
children, therefore the influence of URTI on the incidence
of acute otitis media in children, especially those aged 0O-
5 years, must be immediately known so that prevention can
be carried out.

Obijective: The aim of this research is to study the effect of
URTI on the incidence of acute otitis media in children
aged 0-5 years at the ENT-KL Polyclinic at PHC Hospital
Surabaya.

Method: This research uses an observational analytical
research design with a cross sectional method. Sampling
was carried out using a non-probability purposive
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sampling. This research uses secondary data in the form
of medical records with a population of pediatric patients
aged 0-5 years who received treatment at the ENT
Polyclinic at PHC Surabaya Hospital from January -
December 2022. The data in the study were analyzed using
contigency coefficient test. Results are significant if
p<0.05.

Results: The total sample was 45 patients who met the
inclusion and exclusion criteria. The average age of
patients was 2.82 years. There are more males (62%) than
females (38%). There were 19 patients diagnosed with
acute otitis media and URTI (42%), 6 patients diagnosed
with acute otitis media without URTI (13%), and 20
patients diagnosed with URTI without acute otitis media
(44%). In the analysis of the contigency coefficient test,
the value of p = 0,019 (p<0.05) was obtained with a
contigency coefficient of 0,331 (moderate).

Conclusion: There is an influence of URTI on the
incidence of acute otitis media in children aged 0-5 years
at the ENT Polyclinic at PHC Hospital Surabaya.

Keywords: URT]I, acute otitis media, children aged 0-5
years
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