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ABSTRAK 

Imunisasi dasar adalah imunisasi yang wajib diberikan pada bayi sebelum 

berusia satu tahun. Imunisasi  berfungsi dalam menurunkan kesakitan, kecacatan 

dan kematian akibat penyakit yang dapat dicegah oleh imunisasi (PD3I). Data dari 

Dinas Kesehatan Kota Bekasi tahun 2018 angka cakupan imunisasi dasar lengkap 

Kelurahan Teluk Pucung sebesar 70,41%. Penelitian ini bertujuan untuk 

mengetahui faktor-faktor yang berhubungan dengan status imunisasi dasar 

lengkap pada Balita umur 10-24 bulan di wilayah kerja Puskesmas Teluk Pucung 

Kota Bekasi. Penelitian ini merupakan penelitian analitik dengan desain cross 

sectional. Populasi dalam penelitian ini adalah Balita umur 10-24 bulan di 

Kelurahan Teluk Pucung. Sampel dalam penelitian sebanyak 139, diambil 

menggunakan teknik multistage random sampling. Sumber data pada penelitian 

ini adalah dengan menggunakan data primer, diperoleh secara langsung dengan 

cara wawancara. Analisis data menggunakan analisis univariat dan analisis 

bivariat dengan uji chi square. Hasil dari penelitian ini menunjukkan variabel 

umur (pvalue 0,0346), pendidikan (pvalue 0,000), pekerjaan (pvalue 0,000), 

dukungan keluarga (pvalue 0,000), pengetahuan (pvalue 0,000), sikap (pvalue 

0,000), keterjangkauan ke tempat imunisasi (pvalue 0,252), peran tenaga 

kesehatan (pvalue 0,001). Kesimpulan ada hubungan yang signifikan antara 

pendidikan, pekerjaan, dukungan keluarga, pengetahuan, sikap dan peran tenaga 

kesehatan dengan status imunisasi dasar lengkap di Kelurahan Teluk Pucung. 

Saran dari peneliti sebaiknya tenaga kesehatan yang berada di Kelurahan Teluk 

Pucung lebih giat memberikan penyuluhan mengenai imunisasi begitupun dengan 

masyarakat diharapkan lebih sering ikut serta kegiatan-kegiatan penyuluhan yang 

diberikan guna meningkatkan pemahaman akan pentingnya imunisasi. 

 

Kata kunci : Imunisasi dasar, Balita dan PD3I 
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ABSTRACT 

 

 Basic immunization is immunization that must be given to babies before 

the age of one year. Immunization serves to reduce morbidity, disability and death 

from diseases that can be prevented by immunization (PD3I). Data from the 

Bekasi City Health Office in 2018 the complete basic immunization coverage for 

Teluk Pucung Village is 70.41%. This study aims to determine the factors 

associated with the completion of basic immunization in toddlers aged 10-24 

months in the working area of the Teluk Pucung Health Center in Bekasi City. 

This research is an analytic study with cross sectional design. The population in 

this study was toddlers aged 10-24 months in Teluk Pucung Village. The samples 

in this study were 139, taken using multistage random sampling techniques. The 

data source in this study is to use primary data, obtained directly by interview. 

Data analysis used univariate analysis and bivariate analysis with chi square test. 

The results of this study indicate age (p value 0.0346), education (p value 0,000), 

employment (p value 0,000), family support (p value 0,000), knowledge (p value 

0,000), attitudes (p value 0,000), affordability to the place of immunization (p 

value 0,000). p value 0.252), the role of health workers (p value 0.001). 

Conclusion there is a significant relationship between education, employment, 

family support, knowledge, attitude and role of health workers with complete 

basic immunization status in Teluk Pucung Village. Suggestions from researchers 

that health workers in the Pucung Bay District are more active in providing 

counseling on immunization as well as with the community are expected to 

participate more often in counseling activities provided to increase understanding 

of the importance of immunization. 

 

Keywords : Basic immunization, Toddler and PD31 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang Penelitian 

Kesehatan menjadi bahan yang cukup banyak diperbincangkan saat 

ini mengingat kondisi dunia yang sedang mengalami pandemi covid-19. 

Oleh karena itu, masyarakat di seluruh belahan dunia mulai sadar untuk 

menjaga kesehatannya agar terhindar dari berbagai penyakit. Sudah 

semestinya setiap elemen manusia mulai dari anak-anak hingga lansia 

berhak untuk mendapatkan hak atas kesehatan. Hak tersebut nantinya akan 

berguna untuk mencapai kondisi pada tiap individu yang sehat, baik sehat 

dari segi fisik, mental maupun sosial. Salah satu upaya untuk mencapai 

keadaan yang sehat dan sejahtera adalah dengan menurunkan angka 

kematian pada bayi dan balita. Pada tahun 2018 secara global terdapat 

sekitar 2,5 juta kematian bayi pada bulan pertama kelahirannya bahkan 

terdapat sekitar 7.000 bayi baru lahir meninggal setiap harinya (WHO, 

2019). Satu dari sekian penyebab kematian bayi disebabkan oleh penyakit 

akibat infeksi yang dideritanya. Pada dasarnya penyakit yang disebabkan 

oleh infeksi dapat di cegah dengan memberikan bayi kekebalan tubuh 

yaitu berupa pemberian imunisasi. 

Imunisasi atau yang akrab disebut dengan vaksinasi, merupakan 

suatu cara untuk meningkatkan kekebalan tubuh seseorang terhadap 

patogen (Radji, 2010). Imunisasi menjadi salah satu cara untuk mencegah 

penyakit dengan memberikan seseorang kekebalan tubuh yang sesuai 

standar dan terus menerus sesuai jangka waktu yang telah ditetapkan demi 

memberikan perlindungan terhadap penyakit serta memutus mata rantai 

penularan dari suatu penyakit. Imunisasi berfungsi untuk meminimalisir 

terserangnya penyakit, terjadinya kematian dan kemungkinan kecacatan 

akibat penyakit-penyakit menular yang dapat dicegah dengan memberikan 

imunisasi. Dalam rangka menurunkan angka kejadian PD3I, Indonesia 

menetapkan beberapa penyakit yang dapat dicegah dengan memberikan 

lima imunisasi dasar lengkap yang wajib diberikan pada bayi sebelum 
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berusia satu tahun, yaitu imunisasi terhadap penyakit tuberculosis, difteri, 

pertusis, tetanus, poliomyelitis, hepatisis B, campak serta pneumonia dan 

meningitis yang disebabkan oleh Hemophilus Influenza tipe b (Hib) 

Program internasional yang berkomitmen dalam meningkatkan 

derajat kesehatan anak serta menurunkan angka kematian bayi salah 

satunya dengan program UCI (Universal Child Immunization), yaitu 

gambaran suatu desa atau kelurahan dimana  ≥ 80% dari jumlah bayi  

debelum berusia 1 tahun yang ada di desa atau kelurahan telah mendapat 

imunisasi dasar secara lengkap. Berdasarkan data riseksdas tahun 2018 

terlihat jumlah capaian status imunisasi dasar lengkap (IDL) pada anak 

umur 12-23 bulan mengalami penurunan dari 59,2% diahun 2013 menjadi 

57,9% pada tahun 2018, angka tersebut menunjukkan bahwa sekitar 6 juta 

anak yang berumur 12-23 bulan hanya terdapat sekitar 2,5 juta anak yang 

mendapatkan imunisasi yang lengkap. Namun sebaliknya anak yang 

diberikan imunisasi namun tidak lengkap meningkat dari 32,1% menjadi 

32,9% pada periode yang sama. Pada tahun 2018, Kementerian Kesehatan 

mencatat, hanya sekitar 87,8% anak yang memiliki status imunisasi dasar 

lengkap, yang artinya sekitar 12% anak Indonesia tidak mendapat 

imunisasi dasar secara lengkap, bahkan sekitar 1% anak Indonesia belum 

pernah mendapatkan imunisasi sama sekali sejak kelahirannya. 

Berdasarkan data dari Direkorat Surveilans dan Karantina 

Kesehatan Kementerian Kesehatan RI,  pada tahun 2018 angka cakupan 

imunisasi hepatitis B 93,5%, BCG 85,5%, DPT-HB-Hib3 74,4 %, Polio3 

85,9%, dan campak 85,7%. Secara akumulasi cakupan imunisasi dasar 

lengkap di Indonesia tahun 2018 mencapai 82% angka tersebut menurun 

dibandingkan pada tahun sebelumnya yaitu sebesar 92% di tahun 2017 dan 

91,6% pada tahun 2016 (Kementerian Kesehatan RI, 2019). Dari data 

tersebut, menunjukkan angka capaian imunisasi dasar di Indonesia sudah 

terbilang tinggi, tetapi mengalami penurunan dibandingkan dengan tahun-

tahun sebelumnya selain itu pula Indonesia masih belum mampu mencapai 

UCI yang sudah ditargetkan. 
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Provinsi Jawa Barat pada tahun 2018 mencapai angka cakupan 

imunisasi hepatitis B 94,2%, BCG 94,1%, DPT-HB-Hib3 96%, Polio 3 

93,3%, campak 92,8% yang secara akumulasi capaian imunisasi dasar 

lengkap di Provinsi Jawa Barat sebesar 83,9% angka tersebut mengalami 

penurunan dibandingkan tahun sebelumnya yaitu tahun 2017 sebesar 

93,7% (Kementerian Kesehatan RI, 2019). 

Berdasarkan data Dinas Kesehatan Bekasi tahun 2018, terlihat 

angka capaian IDL di Kota Bekasi pada tahun 2018 sebesar 89.67%. 

Bekasi Utara dengan angka cakupan IDL tahun 2018 sebesar 88,86% 

memiliki 6 Kelurahan dimana cakupan IDL terendah  berada di Kelurahan 

Teluk Pucung sebesar 70,41% (Dinkes Kota Bekasi, 2018). Hal tersebut 

menunjukkan bahwa Kota Bekasi belum mencapai desa UCI dikarenakan 

masih terdapat kelurahan yang memiliki angka cakupan IDL yang rendah 

atau tidak mencapai target. 

Rendahnya angka cakupan IDL tersebut tidak terlepas dari peran 

orang tua dalam memberikan imunisasi pada anaknya. Peran tersebut 

dapat terbentuk dari perilaku atau tindakan yang dilakukan oleh orang tua. 

Perilaku orang tua termasuk faktor yang cukup penting dalam menentukan 

status kesehatan anaknya. Berdasarkan teori yang dikemukanan oleh 

Lawrence Green (1980), perilaku individu dilatarbelakangi oleh tiga 

faktor, yaitu faktor pemudah (predisposing factor), faktor pemungkin 

(enabling factor) dan faktor penguat (reinforcing factor). 

Implementasi dari teori Lawrence Green tersebut meliputi, faktor 

predisposisi yaitu umur, pekerjaan, pendidikan,pengetahuan, sikap serta 

dukungan dari anggota keluarga. Pada faktor pemungkin meliputi 

kemudahan dalam mengakses imunisasi yang terbentuk dalam tersedianya 

sarana dan prasaana sedangkan pada faktor penguat yaitu pengaruh atau 

peran tenaga kesehatan dan juga peran pemerintah. Faktor–faktor tersebut 

dapat menggambarkan variabel apa saja yang dapat mempengaruhi 

perilaku orang tua untuk memberikan anaknya imunisasi. 

Aspek pengetahuan, sikap, kepercayaan dan dukungan keluarga 

merupakan contoh dari banyaknya aspek yang kemungkinan cukup 
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berpengaruh terhadap tindakan orang tua untuk menentukan apakah 

anaknya akan diberikan imunisasi atau tidak. Berdasarkan penelitian 

terdahulu, pengetahuan Ibu, pekerjaan Ibu (Makamban et al., 2014) 

dukungan keluarga (Hidayah et al., 2018), keterjangkauan ke tempat 

imunisasi dan peran tenaga kesehatan (Putri & Zuiatna, 2018) terdapat 

hubungan yang signifikan dengan capaian imunisasi dasar lengkap pada 

balita. Menurunnya cakupan imunisasi yang terjadi tentunya terdapat 

alasan-alasan tertentu. Berdasrkan latar belakang tersebut, peneliti tertarik 

untuk meneliti Determinan Status Imunisasi Dasar pada balita umur 10-24 

bulan di wilayah kerja Puskesmas Teluk Pucung Kota Bekasi tahun 2020. 

B. Rumusan Masalah Penelitian 

Program internasional yang berkomitmen dalam meningkatkan 

derajat kesehatan anak serta menurunkan angka kematian bayi salah 

satunya dengan program UCI (Universal Child Immunization) yaitu 

tecapainya kelengkapan imunisasi dasar di tiap kelurahan atau desa pada 

bayi sebelum berusia 1 tahun. Bekasi Utara dengan angka cakupan 

imunisasi dasar lengkap tahun 2018 sebesar 88,86% memiliki 6 Kelurahan 

dimana cakupan IDL terendah  berada di Kelurahan Teluk Pucung sebesar 

70,41% (Dinkes Kota Bekasi, 2018). Meski Kelurahan Teluk Pucung 

memiliki cukup banyak fasilitas pelayanan imunisasi seperti Posyandu 

yang berjumlah 48 namun pada kenyataannya Kelurahan Teluk Pucung 

belum mencapai UCI. Banyak sekali faktor yang memengaruhi rendahnya 

angka cakupan IDL tersebut bahkan tidak menutup kemungkinan peran 

orang tua dapat berpengaruh terhadap pemberian imunisasi anaknya. Maka 

dari itu, peneliti tergugah untuk melakukan penelitian mengenai 

determinan status imuniasi dasar lengkap padabalita umur 10-24 bulan di 

wilayah kerja Puskesmas Teluk Pucung Kota Bekasi tahun 2020. 

C. Tujuan Penelitian 

1. Tujuan Umum 

Pada penelitian ini memiliki tujuan yaitu untuk mengetahui faktor-

faktor yang berhubungan degan status imunisasi dasar lengkap pada 

balita usia 10-24 bulan di Kelurahan Teluk Pucung. 
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2. Tujuan Khusus 

a. Untuk mengetahui gambaran faktor pemudah (predisposing 

factor), faktor pemungkin (enabling factor) dan faktor penguat 

(reinforcing factor) terhadap status imunisasi dasar lengkap pada 

balita usia 10-24 bulan di Kelurahan Teluk Pucung. 

b. Untuk mengetahui hubungan faktor pemudah (predsiposing factor) 

yang meliputi umur, pendidikan, pekerjaan,pengetahuan, dukungan 

keluarga, dan sikap terhadap terhadap status imunisasi dasar 

lengkap pada balita usia 10-24 bulan di Kelurahan Teluk Pucung. 

c. Untuk mengetahui hubungan faktor pemungkin (enabling factor) 

yang meliputi keterjangkauan ke tempat imunisasi terhadap status 

imunisasi dasar lengkap pada balita usia 10-24 bulan di Kelurahan 

Teluk Pucung. 

d. Untuk mengetahui hubungan faktor penguat (reinforcing factor) 

yang meliputi peran tenaga kesehatan terhadap terhadap status 

imunisasi dasar lengkap pada balita usia 10-24 bulan di Kelurahan 

Teluk Pucung. 

D. Manfaat Penelitian 

1. Bagi Mahasiswa 

Dengan adanya penelitian ini bermanfaat bagi mahasiswa untuk 

mampu mengimplementasikan ilmu yang didapat selama masa 

perkuliahan serta menambah wawasan ilmu pengetahuan dan 

pengalaman peneliti dalam mengidentifikasi faktor-faktor yang 

kemungkinan dapat memengaruhi capaian lima imunisasi 

2. Bagi Fikes UHAMKA 

Penelitian ini mampu menjadi suatu  lahan  pustaka dalam rangka 

menambah informasi terkait masalah kesehatan khususnya terkait 

masalah imunisasi dan faktor apa saja yang memengaruhi pemberian 

imunisasi dasar. 

3. Bagi Puskesmas Teluk Pucung 

Hasil penelitian ini dapat menjadi bahan evaluasi dalam 

meningkatkan status imunisasi dasar lengkap di daerah yang di teliti 
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yang nantinya dapat digunakan sebagai bahan pembuatan intervensi 

yang tepat guna meningkatkan derajat kesehatan masyarakat di daerah 

tersebut. 

4. Bagi Masyarakat 

Penelitiaan ini diharapakan dapat menambah informasi dan 

wawasan terkait faktor-faktor yang mempengaruhi status imunisasi 

dasar lengkap sehingga masyarakat terutama orang tua memiliki 

inisiatif dan pemahaman yang tinggi sehingga mau dan mampu untuk 

memberikan imunisasi pada anaknya. 

E. Ruang Lingkup Penelitian 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui gambaran dan 

determinan status imunisasi dasar pada balita umur 10-24 bulan di wilayah 

kerja Puskesmas Teluk Pucung Kota Bekasi. Penelitan ini dilakukan sejak 

bulan November 2019 dengan melakukan pencarian literatur mengenai 

imunisasi dasar sedangkan untuk pengumpulan data dilakukan pada bulan 

Maret 2020, penelitian ini berlokasi di Kelurahan Teluk Pucung Kota 

Bekasi. Jenis penelitian ini ialah penelitian kuantitatif dengan desain studi 

cross sectional dan menggunkan teknik multistage random sampling. Pada 

penelitian ini variabel yang dianalisis meliputi umur Ibu, pengetahuan, 

pendidikan, pekerjaan, sikap, dukungan keluarga, keterjangkauan ke 

tempat imunisasi serta peran tenaga kesehatan. Populasi pada penelitian ini 

ialah balita yng berusia 10-24 bulan sedangkan untuk besar sampel dalam 

penelitian ini adalah 139 responden. Penelitian ini menggunakan data 

primer yang dilakukan dengan cara mewawancarai responden dan 

melakukan observasi data melalui buku KMS atau sejenisnya yang 

responden miliki. Data yang didapat akan diolah dan dianalisis 

menggunakan perangkat lunak SPSS 16, data tersebut akan melewati dua 

uji yaitu uji univriat dan bivariat. 
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