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ABSTRACT 

Background: Acute respiratory infection (ARI) is a disease that causes high morbidity and mortality in 

infants and toddlers. Factors that cause ARI include malnutrition, low birth weight, and lack of 

breastfeeding. There are other factors, namely environmental factors such as air pollution, exposure to 

cigarette smoke (Firsthand smoke, secondhand smoke, and thirdhand smoke), room density, and lack of 

immunization. Thirdhand smoke is commonly referred to as third-hand smoke is the residual 

contamination of tobacco smoke (residual) which contains chemical substances and can persist in places 

where people smoke such as homes, cars, and have potential to cause adverse health effects. 

Objectives: Knowing the relationship between parenteral knowledge about thirdhand smoke and the 

incidence of ARI in toddlers aged 1-5 years. Methods: This study uses quantitative analysis method with 

a cross sectional design approach. The research subjects were parents who had toddlers aged 1-5 years 

in the working area of the Putri Ayu Health Center, Jambi City, amount to 97 people. Data collection is 

done by using a questionnaire. Data were analyzed by univariate and bivariate to get the frequency and 

relationship of the variables studied. Results: Parents’ knowledge about thirdhand smoke in Putri Ayu 

Health Center are, Jambi City, mostly poor, namely 82,5%. The incidence of ARI among toddlers in the 

Putri Ayu Health Center area, Jambi city, is 44,3%. Conclusions: There is a significant relationship 

between parental knowledge about thirdhand smoke and the incidence of ARI in toddlers aged 1-5 years 

at Putri Ayu Public Health Center, Jambi City.  

Keywords: Thirdhand Smoke, ARI (Acute Respiratory Infection) 

 

ABSTRAK 

Latar Belakang: Infeksi saluran pernapasan akut (ISPA) adalah salah satu penyakit yang menyebabkan 

morbiditas dan mortalitas yang tinggi pada bayi dan balita. Faktor yang menyebabkan ISPA antara lain 

malnutrisi, berat badan lahir rendah, dan kurang menyusui. Terdapat faktor lain yaitu faktor lingkungan 

berupa polusi udara, paparan asap rokok (firsthand smoke, secondhandsmoke, dan thirdhand smoke), 

kepadatan ruangan, dan kurangnya imunisasi. Thirdhand smoke (THS) atau yang biasa disebut sebagai 

perokok ketiga adalah sisa kontaminasi asap tembakau (residu) yang terkandung didalamnya zat-zat 

kimia dan dapat bertahan di tempat-tempat orang merokok seperti rumah, mobil, serta berpotensi 

menimbulkan efek kesehatan yang buruk. Tujuan: Mengetahui hubungan pengetahuan orang tua 
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tentang thirdhand smoke dengan kejadian ISPA pada balita usia1-5 tahun. Metode: Penelitian ini 

menggunakan metode analisis kuantitatif dengan pendekatan desain cross sectional. Subjek penelitian 

adalah orang tua yang memiliki balita usia 1-5 tahun di wilayah kerja Puskesmas Putri Ayu Kota Jambi 

berjumlah 97 orang. Pengumpulan data dilakukan dengan menggunakan kuisioner. Data dianalisis 

secara univariat dan bivariat untuk mendapatkan frekuensi dan hubungan dari variabel yang diteliti. 

Hasil: Pengetahuan orang tua tentang thirdhand smoke (perokok ketiga) di Wilayah Puskesmas Putri 

Ayu Kota Jambi sebagian besar pengetahuannya buruk yaitu sebesar 82,5%. Angka kejadian ISPA pada 

balita di Wilayah Puskesmas Putri Ayu kota Jambi yaitu sebanyak 44,3%.Terdapat hubungan yang 

bermakna antara pengetahuan orang tua tentang thirdhand smoke (perokok ketiga) dengan kejadian 

ISPA pada balita usia 1-5 tahun di Puskesmas Putri Ayu Kota Jambi. Kesimpulan: Terdapat hubungan 

yang bermakna antara pengetahuan orang tua tentang thirdhand smoke (perokok ketiga) dengan 

kejadian ISPA pada balita Usia 1-5 tahun di puskesmas Putri Ayu Kota Jambi. 

Kata Kunci: Thirdhand Smoke (Perokok Ketiga), ISPA 

 

PENDAHULUAN 

Infeksi saluran pernapasan akut (ISPA) 

adalah salah satu penyakit yang 

menyebabkan morbiditas dan mortalitas yang 

tinggi pada bayi dan balita. Prevalensi angka 

kejadian ISPA lebih tinggi di negara 

berkembang dibandingkan dengan negara 

maju.1 World Health Organization (WHO) 

tahun 2016 mengatakan bahwa jumlah 

pengidap ISPA yaitu 59.417 pada anak serta 

diperkirakan di negara berkembang berkisar 

antara 40-80 kali lebih tinggi dari negara 

maju.2 Prevalensi ISPA menurut diagnosis 

tenaga kesehatan (Nakes) berdasarkan 

provinsi di Indonesia tahun 2018, yaitu 4,4%. 

Prevalensi ISPA berdasarkan diagnosis 

nakes dan gejala menurut provinsi di 

Indonesia tahun 2018 yaitu 9,3%.3  

Beberapa faktor yang menyebabkan 

ISPA antara lain malnutrisi, berat badan lahir 

rendah, dan kurang menyusui. Terdapat 

faktor lain yaitu faktor lingkungan berupa 

polusi udara, paparan asap rokok, kepadatan 

ruangan, dan kurangnya imunisasi.1 Hal ini 

sesuai dengan penelitian yang dilakukan oleh 

Ariano et al tahun 2019 yang menyatakan 

bahwa salah satu aspek yang mempengaruhi 

terbentuknya ISPA adalah  aspek lingkungan. 

Terdapat 3 Aspek Lingkungan yang 

menyebabkan ISPA antara lain pencemaran 

udara dalam  rumah seperti asap rokok, asap 

dari dapur karena memasak dengan kayu 

bakar, dan kerutinan memakai obat nyamuk 

bakar di dalam rumah. Hal ini menyebabkan 

bahwa terdapat pengaruh antara paparan 

asap rokok dengan kesehatan untuk segala 

usia.4 Asap rokok yang dipengaruhi dari 

tingginya orang tua yang merokok dapat 

mengakibatkan asap rokok tersebut terhirup 

secara langsung oleh orang sekitar nya 

(secondhand smoke) dan dapat pula 

menempel dilingkungan sekitar (thirdhand 
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smoke) yang dapat menyebabkan ISPA pada 

golongan yang rentan seperti anak.5 

Thirdhand smoke (THS) atau yang biasa 

disebut sebagai perokok ketiga adalah sisa 

kontaminasi asap tembakau (residu) yang 

terkandung didalamnya zat-zat kimia dan 

dapat bertahan di tempat-tempat orang 

merokok seperti rumah, mobil, serta 

berpotensi menimbulkan efek kesehatan 

yang buruk. Residu tersebut memiliki kurang 

lebih 250 bahan kimia yang dapat menetap. 

Sistem kekebalan tubuh yang lemah dan 

belum matang dapat meningkatkan risiko 

terpapar dari thirdhand smoke (perokok 

ketiga).5  

Pencegahan ISPA pada balita salah 

satunya dengan pengetahuan orang tua yang 

baik. Perilaku seseorang itu dibentuk oleh 

adanya pengetahuan. Dengan adanya 

pengetahuan, akan terbentuk suatu sikap dan 

kesadaran yang terus-menerus. 6 

 

METODE 

Jenis penelitian yang digunakan yaitu 

metode kuantitatif dengan pendekatan cross 

sectional. Subjek pada penelitian yaitu orang 

tua yang mempunyai balita usia 1-5 tahun di 

wilayah kerja puskesmas Putri Ayu Kota 

Jambi yaitu berjumlah 97 orang. Analisis data 

dengan analisis univariat dan bivariat untuk 

mendapatkan frekuensi dan hubungan dari 

variabel yang diteliti.  

Penelitian ini menggunakan data primer 

dan data sekunder. Data sekunder didapat 

dari puskesmas untuk melihat kejadian ISPA 

dan tidak ISPA. Sedangkan data primer 

dengan mendatangi langsung ke rumah 

orang tua balita. Alat pengumpulan data 

dengan menggunakan kuisioner dengan 

jumlah 18 pertanyaan. Setiap butir 

pertanyaan mendapatkan skor, yaitu: 1= 

sangat tidak setuju, 2= tidak setuju, 3= 

normal, 4=setuju, 5=sangat setuju. Analisis 

data penelitian menggunakan Uji Chi Square.  

 

HASIL  

Berdasarkan tabel 1 diperoleh data 

frekuensi jumlah dan presentase responden. 

Jenis kelamin perepuan yaitu (70,1%) lebih 

banyak dari jenis kelamin laki-laki. Usia 

responden pada penelitian ini didominasi 

pada usia 20-30 thn (59,8,5%), pendidikan 

terakhir responden kebanyakan yaitu 

SMA/MA/SLTA (51,5%) dan pekerjaannya 

tidak bekerja (55,7%). Status balita dari 

masing-masing yaitu penderita ISPA (44,3%), 

bukan penderita ISPA (55,7%), karakteristik 

perokok reponden yaitu perokok berat 

(50,5%) dan rata-rata tidak terdapat aturan 

merokok (80,4%).  
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Tabel 1. Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden (n=97) 

Data Karakteristik Frekuensi 

n % 

Jenis Kelamin   
Laki-laki 29 29,9% 
Perempuan 68 70,1% 

Usia   
20-30 thn 58 59,8% 
31-40 thn 31 32,0% 
41-50 thn 8 8,2% 

Pendidikan terakhir   
SD/MI 11 11,3% 
SMP/MTS 17 17,5% 
SMA/MA/SLTA 50 51,5% 
D3/d4/S1/S2 19 19,6% 

Status balita   
Penderita ISPA 43 44,3% 
Bukan penderita ISPA 54 55,7% 

Karakteristik  perokok   
Perokok berat 49 50,5% 
Perokok ringan 15 15,5% 
Tidak merokok 33 34,0% 

Aturan larangan merokok   
Terdapat aturan merokok 19 19,6% 
Tidak terdapat aturan merokok 78 80,4% 

Pengetahuan tentang thirdhand smoke   
           Baik  17 17,5% 
           Buruk 80 82,5% 

 

Berdasarkan tabel 2 didapatkan 

mengenai tabulasi silang karakteristik 

reponden terhadap pengetahuan. Untuk 

pendidikan terakhir, didominasi dengan 

pengetahuan yang buruk dan yang paling 

banyak yaitu SMA/MA/SLTA dengan total 

50(100,0%) yang terdiri dari pengetahuan 

baik 8 (16,0%) dan pengetahuan buruk 42 

(84,0%). Sedangkan usia didominasi dengan 

pengetahuan yang buruk yaitu usia 20-30 

tahun dengan total 58 (100,0%) terdiri dari 

pengetahuan baik 13 (22,4%) dan 

pengetahuan buruk 45 (77,6%). Untuk  jenis 

kelamin didominasi dengan pengetahuan 

buruk terhadap perempuan dengan total 68 

(100,0%) terdiri dari pengetahuan baik 14 

(20,6%) dan pengetahuan buruk 54 (79,4%).  
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Tabel 2. Tabulasi silang karakteristik responden terhadap pengetahuan 

Karakteristik Responden Pengetahuan Total 
Baik Buruk 

f % F % F % 

Pendidikan terakhir SD/MI 1 9,1% 10 90,9% 11 100,0% 
SMP/MTS 3 17,6% 14 82,4% 17 100,0% 
SMA/MA/SLTA 8 16,0% 42 84,0% 50 100,0% 
D3/D4/S1/S2 10 52,6% 9 47,4% 19 100,0% 

Usia 20-30 thn 13 22,4% 45 77,6% 58 100,0% 
31-40 thn 4 12,9% 27 87,1% 31 100,0% 
41-50 thn 0 0,0% 8 100,0% 8 100,0% 

Jenis kelamin Laki-laki 3 10,3% 26 89,7% 29 100,0% 
Perempuan 14 20,6% 54 79,4% 68 100,0% 

 

Berdasarkan hasil uji Chi-Square (tabel 

3) dapat disimpulkan bahwa nilai Continuity 

Correctionb adalah 0,030 yang berarti  p 

<0,05  sehingga dapat disimpulkan bahwa 

terdapat hubungan yang bermakna antara 

pengetahuan tentang thirdhand smoke 

dengan angka kejadian ISPA.

 
Tabel 3. Hubungan Pengetahuan Thirdhand Smoke dengan Kejadian ISPA 

Pengetahuan Thirdhand Smoke Kejadian ISPA Jumlah p-value 

ISPA Tidak ISPA 

N % n % N % 

Baik 3 17,6% 14 82,4% 17 100,0%  
Buruk 40 50,0% 40 50,0% 80 100,0% 0,030 

Total 43 44,3% 54 55,7% 97 100,0%  

 

PEMBAHASAN 

Pada hasil penelitian, didapatkan bahwa 

lebih banyak orang tua berpengetahuan 

buruk serta hanya sebagian kecil orang tua 

yang mempunyai pengetahuan baik tentang 

thirdhand smoke. Hal ini diakibatkan  karna 

masih banyak orang tua bayi yang kurang 

memperoleh data mengenai THS, bahkan 

sebagian besar orang tua banyak yang baru 

mengetahui tentang THS. Penelitian ini 

sesuai dengan penelitian oleh kusena 2018 

mengenai pengetahuan tentang THS 

terhadap kebiasaan merokok. Penelitiannya 

menghasilkan bahwa dari 120 responden, 

hanya sedikit yang mendapatkan 

pengetahuan baik yaitu 15 responden.7 

Penelitian ini juga sesuai dengan penelitian 

oleh Ana Diez-Izquierdo dkk 2018 di Spanyol 

mengenai pengetahuan dan sikap tentang 

THS pada balita dengan study cross 

sectional dari 1.406 reponden didapatkan 

mayoritas responden tidak tahu mengenai 

THS dan hanya 26,96% responden yang 

mengetahui tentang THS.8  

Faktor yang mempengaruhi pengetahuan 

yaitu usia, pendidikan, sosial budaya, dan 

lingkungan.9 Pendidikan, dapat 

mempengaruhi pengetahuan, karena 
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mudahnya mendapatkan dan mengolah 

informasi yang baru cenderung dimiliki oleh 

seseorang yang berpendidikan tinggi.10 Hal 

ini pun sesuai dengan penelitian yang 

didapatkan pada tabel 2 bahwa pengetahuan 

yang baik terdapat pada pendidikan terakhir 

D3/D4/S1/S2. Kemudian, Kematangan dalam 

berfikir dan berperilaku itu dipengaruhi oleh 

usia.10 Dalam penelitian ini, pengetahuan 

yang buruk didominasi dengan usia 20-30 

tahun, yang mana pada usia tersebut 

kematangan dan pengalaman dalam berpikir 

belum sempurna, sehingga di dapatkan 

banyak orang tua yang berpengetahuan 

buruk pada usia 20-30 tahun. Sifat dan sosial 

seseorang dapat dipengaruhi terhadap jenis 

kelamin yaitu laki-laki dan perempuan dan 

akan berdampak pada pengetahuan.10 Pada 

penelitian ini didapatkan bahwa pengetahuan 

yang baik dan buruk di dominasi dengan 

perempuan. Perbedaan jenis kelamin 

tergantung dari informasi yang didapatkan. 

Pengetahuan dan keyakinan tentang THS 

berhubungan dengan penghentian dan 

pengurangan merokok. Sehingga sangat 

perlu adanya pengetahuan tentang THS.11   

Kejadian ISPA banyak terjadi pada 

responden yang memiliki pengetahuan buruk. 

Sebagian besar balita menghabiskan waktu 

di dalam rumah, oleh sebab itu polutan-

polutan yang ada di rumah lebih rentan 

terjadi pada balita.12 Selain itu, sistem 

pertahan tubuh pada balita terhadap penyakit 

masih mengalami perkembangan, oleh 

karena itu balita usia 1-5 tahun sangat rentan 

terhadap penyakit. Salah satu penyakit 

tersering yang diderita yaitu infeksii saluran 

pernapasan akut (ISPA).2 

Pada penelitian ini didapatkan lebih 

banyak balita yang tidak mengalami kejadian 

ISPA. Responden ISPA didapat dari data 

Puskesmas dan responden yang bukan ISPA 

juga didapat dari data Puskesmas. Kemudian 

karakteristik perokok responden yaitu 

didominasi dengan perokok berat. Dan 

sebagian besar responden tidak memiliki 

aturan merokok di dalam rumah. Merokok 

merupakan salah satu faktor resiko rerjadinya 

ISPA. Dan aturan dilarang merokok itu 

sangat berkaitan dengan merokok di dalam 

ruangan, khususnya di dalam rumah. Pada 

penelitian yang yang dilakukan oleh Regine 

dkk 2017 mengenai Development of scale 

assessing beliefs about thirdhand smoke 

(batchs) didapatkan hasil penelitian yaitu 

sebagian besar responden tidak ada aturan 

merokok di rumah. Sehingga menyebabkan 

banyaknya kejadian ISPA.11   

Berdasarkan hasil penelitian dari analisis 

bivariat dengan menggunakan Chi Square 

menunjukan adanya hubungan yang 

bermakna antara pengetahuan orang tua 

tentang thirdhand smoke dengan kejadian 

ISPA pada balita usia 1-5 tahun di 

Puskesmas Putri Ayu Kota Jambi. Hasil 

penelitian ini sejalan dengan penelitian 

Nurwahidah dan Haris 2019 yang 

menggunalan analisis pearson correlation 
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yang menunjukkan bahwa hasil dari nilai r = 

0,668 yang berarti tingkat hubungan kuat 

menghasilkan bahwa banyak orang tua yang 

berpengetahuan kurang. Sehingga 

didapatkan hasil bahwa terdapat hubungan 

yang bermakna antara pengetahuan orang 

tua dengan kejadian ISPA.12  

Thirdhand smoke adalah sisa 

kontaminasi asap tembakau (residu) yang 

terkandung didalamnya zat-zat kimia dan 

dapat bertahan di tempat-tempat orang 

merokok seperti rumah, mobil, serta 

berpotensi menimbulkan efek kesehatan 

yang buruk.5 Berbeda dengan SHS, THS 

cenderung tidak terlihat, berada dilingkungan 

tetap, dan tidak dapat dihilangkan melalui 

metode pembersihan biasa.13 Meskipun THS 

kurang menerima perhatian lebih, tetapi 

terdapat sebuah penelitian yang 

menyimpulkan bahwa diprediksi sekitar 5-

60% dari peningkatan resiko kematian yang 

terkait kehidupan dengan perokok dapat 

dikaitkan dengan THS.14 Balita dan anak-

anak memungkinkan terkena THS dengan 

rasio yang lebih tinggi dari pada perokok 

pasif karena mereka menghabiskan lebih 

banyak waktu di lantai, di mana THS 

menumpuk. Selain itu, anak kecil bernapas 

lebih cepat dari orang dewasa, sehingga 

dapat meningkatkan paparan inhalasi mereka 

dan juga memiliki kulit yang lebih tipis, yang 

membuat penyerapan kulit lebih efisien.15 

Terdapat penelitian mengenai THS yang 

menghasilkan bahwa anak-anak yang di 

rumah nya terpapar THS, maka paparan THS 

teridentifikasi di tubuh mereka, dan proporsi 

paparan THS lebih tinggi pada anak-anak 

daripada pada orang dewasa.16   

Kebiasaan yang baik dapat 

menghasilkan kualitas anak yang baik, hal 

tersebut dipengaruhi oleh pengetahuan.17 

Seperti pada penelitian mengenai thirdhand 

smoke beliefs and behaviors among 

healthcare professionals yang menyatakan 

bahwa seseorang yang telah tahu, yakin, dan 

percaya bahwa THS berbahaya, maka 

mereka akan menerapkan sikap tentang 

merokok secara umum seperti dukungan 

untuk publik mengenai larangan merokok dan 

tindakan pemerintah terhadap larangan 

merokok. Selain itu, dengan meningkatkan 

pendidikan dan pengetahuan mengenai 

bahaya THS bagi kesehatan, dapat 

mengakibatkan motivasi untuk berhenti atau 

mengurangi paparan asap rokok bagi orang 

tua karena mereka percaya bahwa berhenti 

merokok akan menguntungkan anak-anaknya 

sendiri dan mencegah dari timbulnya 

penyakit.18 Terdapat sebuah penelitian yang 

menunjukkan bahwa ketika orang tua yang 

diberi informasi oleh dokter mengenai THS 

yang menghasilkan bahwa orang tua percaya 

bahwa THS berbahaya bagi kesehatan anak-

anak.19   

Hal ini didukung dengan teori WHO yang 

menyatakan bahwa pengetahuan merupakan 

aspek yang berarti dalam sikap. 

Pengetahuan yang kurang dapat pengaruhi 
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sikap seseorang dalam kehidupannya.     

Pengetahuan ini mempengaruhi terhadap 

perilaku serta sikap seseorang, bila 

pengetahuannya positif, maka tindakan 

seseorang itu juga positif, begitupun 

sebaliknya. 20  

Kejadian ISPA erat kaitannya dengan 

pengetahuan orang tua tentang penanganan 

ISPA, karena penanggung jawab dalam 

kesehatan dan pemeliharaan anak 

tergangtung dari orang tua nya.21 Oleh 

karena itu, pengetahuan orang tua yang 

buruk mengenai thirdhand smoke akan 

berhubungan dengan kejadian ISPA. Pada 

penelitian yang dilakukan oleh Ana Diez-

Izquierdo di Spanyol, pengetahuan tentang 

THS sangatlah penting terhadap perilaku 

orang tua. Pada penelitian tersebut di 

dapatkan untuk orang tua yang tidak tahu 

tentang THS kemudian diberi pengetahuan 

tentang THS, maka orang tua tersebut lebih 

peduli dan menerapkan rumah bebas asap 

rokok dan mengubah perilaku dan kebiasaan 

seperti kebijakan merokok di rumah atau 

mobil, mengurangi jumlah rokok yang dihisap 

bahkan sampai berhenti merokok.8 Pada 

penelitian Guidilance for clinical management 

of thirdhand smoke exposure in child health 

care setting menghasilkan bahwa untuk 

melindungi anak-anak mereka dari paparan 

THS yang dapat mengakibatkan bahaya 

kesehatan degan membentuk kembali suatu 

program clinical effort aginst secondhand 

smoke exposure (CEASE) yang telah 

dikembangkan untuk mengidentifikasi 

sejumlah sumber daya klinis agar dapat 

memberi tahu dan mendidik orang tua dan 

dokter tentang THS. Program ini dapat 

meningkatkan kesadaran akan THS dan 

membantu mempromosikan penggunaan 

konsep THS di praktik klinis dengan cara 

membuat poster dengan pesan yang 

dirancang mengenai THS,22 selebaran 

kesehatan yang membahas mengenai THS, 

dan vidio tentang THS.23  

 

KESIMPULAN 

Berdasarkan hasil penelitian disimpulkan 

beberapa hal sebagai berikut: 

1. Angka kejadian ISPA pada balita di 

Wilayah Puskesmas Putri Ayu kota 

Jambi yaitu sebanyak 44,3%. 

2. Pengetahuan orang tua tentang 

thirdhand smoke (perokok ketiga) di 

Wilayah Puskesmas Putri Ayu Kota 

Jambi sebagian besar 

pengetahuannya buruk yaitu sebesar 

82,5%.  

3. Terdapat hubungan yang bermakna 

antara pengetahuan orang tua tentang 

thirdhand smoke (perokok ketiga) 

dengan kejadian ISPA pada balita 

usia 1-5 tahun di Puskesmas Putri 

Ayu Kota Jambi. 
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