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Prevalensi Dan Faktor Risiko Asma Bronkial Anak  

Di RSUD Dr. Doris Sylvanus Palangka Raya  

 
INTISARI 

Latar Belakang : Asma merupakan penyakit yang sering dijumpai pada anak. 

Dilaporkan bahwa prevalensi asma meningkat pada anak maupun dewasa. Tingginya 

kejadian asma dianggap sebagai interaksi yang kompleks antara faktor genetik dan 

faktor lingkungan. Pada penelitian ini faktor-faktor yang diteliti adalah usia, jenis 

kelamin, riwayat atopi (rinitis dan eksim), riwayat pemberian ASI, riwayat atopi 

keluarga, dan faktor lingkungan (asap rokok, binatang piaraan, perabot rumah, serta 

perubahan cuaca). 

 

Tujuan : Untuk mengetahui prevalensi asma bronkial dan faktor-faktor risiko yang 

berhubungan dengan berkembangnya penyakit asma bronkial pada anak di RSUD dr. 

Doris Sylvanus Palangka Raya. 

 

Metode  Penelitian : Suatu penelitian non eksperimental menggunakan desain cross 

sectional di RSUD dr. Doris Sylvanus Palangka Raya pada Bulan Agustus – Oktober 

2011 dengan jumlah sampel 105 orang. Setiap subjek dilakukan penelitian dengan 

membagikan kuisioner ISAAC yang telah dimodifikasi. Sebelum pengisian kuisioner 

setiap subjek penelitian diberikan penjelasan mengenai penyakit dan gejala asma 

secara umum. Selama pengisian kuisioner, responden didampingi oleh peneliti untuk 

menjelaskan hal-hal yang belum dimengerti terkait dengan pertanyaan di kuesioner 

tersebut. Analisis data dilakukan dengan uji Chi-Square untuk variabel kategorik. 

Data dianalisis menggunakan SPSS 16. 

 

Hasil : Prevalensi asma bronkial pada anak usia 6-15 tahun di RSUD dr. Doris 

Sylvanus Palangka Raya dalam bulan Agustus - Oktober 2011 adalah sebesar 29,5%, 

sedangkan prevalens asma kumulatif yaitu 38,1%. Faktor-faktor risiko yang 

berhubungan dengan berkembangnya penyakit asma bronkial pada anak di RSUD dr. 

Doris Sylvanus Palangka Raya, antara lain, riwayat atopi (rinitis) terhadap riwayat 

mengi, riwayat atopi (rinitis) 12 bulan terakhir, dan perubahan cuaca. 

 

Kesimpulan : Kejadian asma bronkial pada anak di RSUD dr. Doris Sylvanus 

Palangka Raya yang diduga paling berpengaruh adalah riwayat atopi (rinitis) dan 

perubahan cuaca. 

 

Kata Kunci :  Prevalensi, Faktor Risiko, Asma Bronkial, Anak 
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Prevalence And Risk Factors of Bronchial Asthma in Children At 

RSUD Dr. Doris Sylvanus Palangka Raya 

ABSTRACT 

Background : Asthma was a disease that often found in children. Prevalence of 

asthma has reported increasing in children and adults. The most high incidence of 

asthma was considered as a complex interaction between genetic factors and 

environmental factors. In this study the factors were age, sex, history of atopy 

(rhinitis and eczema), breast feeding history, family history of atopy, and 

environmental factors  (cigarette smoke, pets, home furnishings, as well as climate 

change). 

Objective : To find out the prevalence of bronchial asthma and risk factors who 

associated with the development of bronchial asthma in children at RSUD dr. Doris 

Sylvanus Palangka Raya. 

Methods : This research was non experimental study using cross sectional design at 

RSUD dr. Doris Sylvanus Palangka Raya in August-October 2011 with the number 

of samples of 105 people. Each subject performed by distributed a modified ISAAC 

questionnaire. Before filling the questionnaire each subject was given an explanation 

about the disease and the symptoms of asthma in general. During filling the 

questionnaire, respondents were accompanied by researcher to explain that have not 

understood about a question in that questionnaire. Data was analysed using Chi-

Square test for categorical variables. 

Results : The prevalence of bronchial asthma in children aged 6-15 years at RSUD 

dr. Doris Sylvanus Palangka Raya in August to October 2011 was 29,5%, while the 

cumulative prevalence of asthma was 38,1%. Risk factors associated with the 

development of bronchial asthma in children at RSUD dr. Doris Sylvanus Palangka 

Raya were a history of atopy (rhinitis) related with a history of wheezing, history of 

atopy (rhinitis) 12 months, and climate changes. 

Conclusion : The most influential factors for incidence of bronchial asthma in 

children at RSUD dr. Doris Sylvanus Palangka Raya were a history of atopy (rhinitis) 

and climate change. 

Keywords : Prevalence, Risk Factors, Bronchial Asthma, Children 

 

 


