


Daftar Jsi

Hal
Artlkel Penelliian
1. Tingkat Kemandirign Larsia di Kolusrahan Timbangan Opai i, Padd Widise Mebaryon! ...omeeeme.oa. 2269
2. Hubungan Penpetahuan dan Sikap Eansia TErhadap Self Care Doengan Penyekit Reumatik di Manti
Sosial Tresna Werdha Warga Tama  Indrslaya Ol Digs H’nﬁ-yu-n! Swrpendi Tiekpan,
'Ap!ﬂtuiﬁ.’nrﬁim....,....”....”..“H................................, . . . .
3 Faktor-Fakior Yang Berhubungan Desygaan Cakupan Ponemuan Peederita Premonia Mada Puskesmas di
Koen Pulemhang Tatwun 2008, Seedlrmes oo i e e nmssrmsmmanseanremnann TR
4, Stignea Masyarakal Terhadap Penyakic TB di 3 Dacrsh Sumatcrs Rarst, Rizamde Mackmnd, Finny Fitry
Vunl, Darfioes Rosle, Murhefdizan, Edicon, Sofwan, frane, Mapzaibes 27845
3. . Kajian Eksirak Buzh Mahkotadewa (Fhalerin Macrocarpo (Scheff} Foerl) Techadap Regencrast Sel
* Pubau Langerhans Pankegas Pade Tikus Putlh {Rﬂmﬂ Norvegicws) Diabetes, Fitegpio AM Hmﬁ
Evy Sullstyrouingrase. .. e e e e w e A e e e e e e e e 2291
&, Kesesusian Kiasifikasi Manajeres Terpadu Balita Sakit (MTBS} {Uniuk Bawdk Dan Atay Kesukarsn
Benalis) Dengan Disgnosis Klinis Konvensional Dalam Mengidentifikasi Preumonia Deiy Efftdoo
Lubis, KH. Yangilk, Ackird Bachri, Theodorus 1207
T Tmgkat Produkiivitas Pewngas Pelayanan Reosep Pasien Rawat Jalan i Remah Sakit [r. Sobirin
kabuparen Musi Rawas. dumaripa 4y UG
8.  Hubungan Penyrtshuan Dan Sikap Ibu Dengan Ketidaklengkapan Cakupsn [munisasi Dusar Anak Usia
97 Tahun Di Wilayah Kerja Puskesmas Kalidonl Palembang Tahun 2007, Ameqrimd fifriomsars, Erike
¥ulla Sqrd 2313
2. Pengaruh Penatclaksansan Nyeri Non Farmakolopi Dengon Teknik Relaksasi Terhadap Nyeri
Pasien lnpartu Kala T I% Bidan Praktek Swastgz (BPS) “FH" Palembang Tahun 2008
Eri Murtini, Devi Mafizril, Pungn LS Wombing 237
~10.  Analisis Soal Menggunakan Program: lteman, Hamzalk Haspim 2zl
Tinjanan Pustaka
11, Penyakis Kol Akibal Kecja, M Apleyf TR, cmcces e iraresesnem i smisssnin rensrensnsm snnsmsressremsssmnsnss 3328
12, Mazalah Muskuloskelzial Pada Dokter Gigi Dan Alternstif Pemeczhannya. frfonanddie ... cccoveevee 2334
13,  Akupunkiur Untuk Mengalasi Dizketes Mellimus, Feaziek Nuralnd Xerdd 2337
14, Terupi Sinar Peda Hiporbiliubinemia, Efraniy, Hevoaon Bermawi, Julwior M. Tosll, Wen Kriswadi ... 2343



- HUBUNGAN PENGETAHUAN DANSIKAPF IBUDENGAN
KETIDAKLENGKAPAN CARKTUPAN IMUNTSASITASAR ANAK
USLM]I-I TAHUN DI'WILAYAH KERJA PUSKESMAS KALITMNI
PALEMEBANG TAHLN M7

Arvarini Fdvignsard, Erika Yulia Sari
Program Studi [Ima Keperawatan Fakultas Kedokteran Liniversitas Snwijaya

Abstroct
The Immunization has be'fm eluimed ax the most perfect disease preveation effort and affects
Jor society helath improvement and glvo Becomes a very ecamomic contagivg disease
prevestion such axiwberentosis. periusis, diphitery, tetany, polio, meastes, and heperitis B.
The immunization progras in Indonesia specificly has a targer that i 80% based
immprization seizure complereness (0-1 year old children) in all of village and divirict in
Mrchmesin on 2000, The purpose of this research Is fo know the correlation knowledge and
aititgete of wodier with based immnization seizure uncopleieness af 0-f year old children
in clistriod werking avea of Kalideni Society Health Center Palembong. The research method
af fe e anclwic sureey with cross sectional approach. This research was held on July to
Augant 2007, The poptindion of this research is 267 mothers in district working area of of
Kalidoni Sociely Health Cenrer Palombang 2007 who have 0-f year old children and
anmber of sumple is 73 respondenis. Afihongh the quict krowledge (49, 3%} and the
supparting artirede (04, 4%%), chilvren bused immuRizotion seixure Nncompleieness is more
(51,2553, The research resalt shaw there B o covrelation between knowledge with ohildren
hascd immuniaztion seioire uncompleeness {pd "0,.03) and there is also corvelation between
attitude svith children based immunization seizwre uncompletenass (pd 0,05, OR = 0,251,
Based on the result of the rexearch, i is expecied fo increase maother 5 knowledge abont
beved fmpmnniastion seizive aof O-1 year ofd children. Beside. it is expecred that there will be
anothier rexearch abotil immnization with a better method and more sample.

Hey words : Chitd, based frmnminization

Abstrak

Imunisusi Lel-ah diakui sebapat upaya pencegahan penyakit yang paling scmpuma dan
berdampek terkadap peningkatan kesehatan masyarakat serla merupakan usaha yang sangat
hemat biaya dalam mencegah penyakit menular, yakni tubcreutosis, difteri, pertusis, tetanus,
polic, campak, don hepatitis B, Secara spesifik program imunisasi di Indenesia memilik: targe!
cakupan imwiisasi lengkap minimal 80% secara merata pada bayi {usin dari kalahiran sanrpai
dempan | tahun) di seluruh desa atau keturaham pada hun 2010, Penelitian ini bertujuan
untuk mengetahui hubungan antara pengetahuan dan sikap ibu dengan ketidaklengkepan
cakupan imunisasi dasar anak usia O-1 tahun 5i wilayah kerje Puskesmas Kalidoni Palembang.
Motnde penclitiah ind menggunaksn desain penetitian survey analitik dengun pendekatan
Crois Sectional. Peneliian ind dilakukan pada bulan Juli-Agustus 2007, Populesi dalam
penelitizn ini adalzh selurch ibe vang mempunyai anak berusia O-1 tahun di wilayah kerja
Puskesmas Katidoni Palembang tahun 2047 sehanyak 267 crang, dan jumiah sample dalam
penelitian ini adalah 73 responden. Walaupun mempunyai pengetahuan yang cukup (49,3%)
dan sikap yang mendukung (64,9%), tetapi cakupan inunisasi tidak lengkaps lebih beaar (51,2%).
Hasil penelitian ini menunjukkan 2da hubungan antara pengetabven dengan ketidaklenplapan
cakupan imunisasi daser anak (p d™ G.05), dan ada hubungan antara sikap dengan
ketidukiengkapan cakupan imunigasi dasar anak {p d* 0,05, OR = 0,25}, Berdasarkan hasi]
penelitian, diharapkan untuk meningkascan pengelahuan ibe tentanp cakupan imunisasi dasar
anak usia 0-1 tahun dengan cara mengadakan penyuluhan. Disamping ity diharapakan ada
pepelitign lanjutan temang imunisasi dengan metede lain serz jumlah sampel vang Icbih
hesar,

Kata kunei : anak, imonisasi dosr
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Tabel 4. Hubunpgan Puengetahuan Tha Dengan
Ketidaklenpkapan Cakupan Lmenisasi
[Dasar Anak Usia 0-1 Tahun

Cakupan Imunisasn | . P
i lotal :
Pengetal Tidl_)::csa.r Anak | ! valug
kuao Lenskap :
Iy | Lenekap n| % ‘
n| %ol % |
ik H | 2BG[ 15 718 21| 1000
Lukup [21 7563151417 36 | 1000 ] 0,030
Rorang [ 110687 5 [ 313 e ledn
Pumlah [38[352.1]33] 479] 73 [ 104D I

Tabel 8. Hubungan Sikap [bu Dengan Ketidok-
lengkapan Cakupan Imunisasi Dosar
Anak Ligia (=1 Tahun

L akupan I
Ionunisasi [asar Total viLlue
. QR
Sikup Anak .
™ T A58gC
u [idak ] ka L
[Lenghap _":r_l“‘g Pln | %
n| % e %W
F
: WK 1o 1d0.4; 2% [59.6 47 [100.0
idak : .
ermdul| 10 (730 7 24.9 26 | 000 0.250\0.015
P
Jumlah] 38 [52.0] 35 7.9 73 [ 1000

Pembahasan

Tabul ¢ menunjukkan bahwia hasil uji statistik
dengan wji el sguere dibaca puals kolom pearsor
ohi vigcre, diperoleh ndai povalue d 0,05 (p=0,0340),
berarti ada hubunpgan wang bevmakna anlara
pengelahuan thy dengan ketidaklengkapan cakupan
imunisasi dazar anak.

Faktor penpotahusn mempunyai pengaruh
schagai motivasi awal sescorang dalam berperilake
Pengelahuan merupakan domain yang sangat
penting untuk lerbenmknya tindakan seseorang
(2verr Behovier) achab tingkat pengetahuan yang
renduh dapat menimbulkan keterbatzsan berperilzlon
sehal, Sebaliknya penilakn yang didasan penpetahuan
akan fehib langgeng {forg fasting). 1*

Apabila perilado tersebut tidak didasari oleh
pengctahuan dan kesadaran, maka peeilakil idak akan
berlangsune lama. (3lel sehab itu, ihu yong
mempuryat pengetahuan baik teotan inwnisesi akan
berusaha melengkapi imunisasi dasar anakiyya.

Hasil uji statistik dengan wyi cfd squers dibaca
pada kelom fisher & evact fesf yane dapat dilinal pada
Tabel 5, diperolzh nilai p value d* 0,05 (p=0,013),
berarti ada hubuigan yang bermakna aneara sikap
ih dengan ketidak lenghkapan cakupan igmnisasi
dasar arnk.

Sikap adalah reaksi atan respon ses00rang yang
mazih tertutup terhadap suam stimulus atan ohjek.
Sidzap befum mempakan suan tindakan atan akrivitas
akan terapi matupakan pencetus suatn tindakan atsu
perilaki Untuk tersjudinea sikap menjadi perbuwstarn
nyiata dipertukan faktor pondukung ataw soatu
kondisi yvang memungkinkan. "

Diari kondisi diatas, sikap mendukung sangat
baik dinmilike oleh ibuagar dapst membawa anakoya
mengikuti imunisasi. Sebab sikap vang mendukung
(posilil) dapat menjadi factor predispesing atau
pencetus yang menycbabkan ibu memhawa anaknya
unbuk imunisazi. Elasil yang diharapkan adalah ke-
sukscsan program imunisasi yakni petinpleatan angle
cakupan itnunisasi desar anak.

Kesimpulan

b Ada hubungen yang bermakna solaci
penzetxliuen iy dengan ketidaklengkapan
cakupan yrwnisasi Jdasar anak usia 8-1 tahun
di wilayah kercja Puskesmas Kalidoni
DPatembang tabun 2H7. Didapatkan nila p
value = G030 (p 4 0,05}, dengan cakupan
imuonisasitdasar tidak lengkap tertinggi padn
ringkar pengetahngn cukup (4%.3%) yail
sebesar 21 respunden (58,.3%).

Az hubungan yang bermakng solara sikup ibu
dengan ketidukleagkapan cakupan imunisusi
dasar anak vusia 0-1 tahun di wilayah kega
Puzkesmas Kalidond I"alembang tabun 2007,
Didapatkan nilai p valne = 0,005 {p 4* 0,08,
dengan magyoritas sikap responden mendukung
£64,4%} dan eakupan imuonisagi daser tidak
lemg hup Lettingued Jidapal pada sikap dak men-
sl vuila 73, 1%

3

Saran

1. Penlingnya aktivasi pregram penyuluhan

- kepadn masyaraskat mengenai pemberian

inmunizasi dazar anak terwlama pada khalayak
gagaran jbuosibu.

Peningkaran peran petougas kesehatan
puskesmas 1erutama perawat KA dan kader
posyandu dalam memberikan penyuluhan,

3. Perlu dilakukan penelitian |gbih [anjur
mengenai faktor-fakaor yang wempengaruhi
ketidaklengkapan cakupan fmunisasi dasar
amak.
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Fendahuluan

v [ndonesiz, imunisast merupakan andulan
progmun kesehatan. distur oleh negara dalam hal ini
Departomen Keschatan, Keputugsen Menteti
teesuhulan nornor 1059 enkes SRAR 00 tanggal
24 Septamber 2004 tentang pedoman imunizasi
menjeloskan imonisasi dapat mencegah 7 macam
perartt yaiw tibercutosis, difter, pertusis, tetanus,
polio, campak, dan hepatitis B4

Pada waat ini imwimisasi elzh diterima sehagai
saiah satu indeTvensi utama yang berhasit mana dalam
upayi kelotpsangan hidup anak. Dalam kaitanieya
dengan wjuan Sistern Kesehatan Masional {(SKMN),

imanisasi odalal satah satu bentuk incervensi -

besehatun yang sangat efekeil datan upaya
- menusrunkan angka kematign bayi dan balita,
Kehiaksimann program imumisasi mefalui aksclerasi
dan osentralisusi pe-ngelolaan program wlak
berhuest meningketkan cakup-an denpan cepat. Secar
spesifik program imunisas di lndonesia menviliki
tane ok palt imunisas| lengkap minimal 2024 secam
rrerala pivda bayi di seluruh deza atau keturahan pade
taliwn 2010, BKIA menjelaskan bahwa usia bayi
adadah usia kelahivan anak sampai dengan 12 bulan
{ i tn |"I'|.t|.'] j_-l.?.ﬁ.ﬁ'.!-l.

Pada kenyataannya pengembangan program
imunisasi di Indopesia masih menghadapi masalah
yang sama demean vanp dijumpai di berbagoi negara
di dunia yoitu rendahinya angka cakupan imunisasi
dan tngginyva angka drep ow kunjungan ulangan.
Banyak nrangiua dan peaklisi terteniu khawatir
terhadsp resiko beberapa veksin. Keadaan-keadaan
ini pada akhitnya dapyt menyehabkan rendahnya
aneka cakupat inurisasi yang ingin dreapad. '™

Lintuk kota Palembeng, berdasarkan data dari
I)isas Kesehatan Kota Palembang rahun 2006,
Puskesmas Kalidim merupakan Puskesmas lerendah
etlerk cakupan invisasi di Palembang dengan jumlah
imunisas] torendah yaknd 7 jeniz imumisasi dan 12
Jenis imustizasi yang pernah ditaksanakan, yait padea
imunisasi DET |, DPT 3, Polio 3, Fotio 4, Campak, HB
2.odanpi3.*

Sedungrksn uniik daia pzda tabun 2007 sampai
dengan bulan Juni 207 data cakupan imunisasi dasor
di Puskesmas Kalidoni adalah BCG (40,8 Sa), DPFT
(43.7%%), Polio (46,43%), Campak {40,00%), dan
Hepatitis B (30,3 %a).?

Fukior yung mempangaruhi kelengkapan siatus
imunisesi vaitu tetor usia {by, ras, pendidikan, sas
. aucial ekanomi, facior pengetahuan, pekerjaan ibu,

dan sosiokultural lingkungen setempat.! Pevan
seorang tbu pada progrem imunizasi sangailgh
- peuting, Karenanya svatn pétishaniat tentang
program ini dinat dibutehkan usiek kalangan
tersebut.

kepercayaan dan perilaku kesehalan S jugs

Cfuryr mendukung kafens penpRunasn sarans
keschatan znak berkaitan eratl dengan perilaku dan

kepereaypan  ihy tentang  kesehatsm  dan
mempengaruhi sluios imunisasi,

Penalitian ind bertujuan untuk mengetahui adakah
hubungan antara pengetahuan dan sikap ibu dengan -
ketiduldengkapan cakupan inunisasi dasar anak usia
G-1 tahun di wilayah keria poskesmas kalidont
palembang tehan 2007,

Metode Penelitian

Jenis penelitian inl sdalah Survey Analitdk dengan
pendekatan Crosy Secifonagl. Populasi dalam
peneedition ini adalah seluruh jbu yang mempunyat
anak berusia 0-1 izhun yang bitada i wilsyah kerja
Myskesinas Kalidonri Palombang tahuen 2007 scbesar
267 vrang dan juinlab sanpel 13 crang -

Alat pengumpul data yang digunakan dalam
peneditian ini adalab dada prismer yang diperoleh dari
respunden melulut kuisioner uniuk mengukur
pengetabuan ibu rentang imunisasi dan Rating Scale
untuk mengukur sikap ibu 1emang inunisasi.t '

Adapun data sekunder dalam penelidan imi di-
dapatkan dari Binas Keschatan Kota Palembang dan
dengan metihat KMS {Kart Menyu Sehal) anak.
Haail wkur vang lengkap jike anak mendapatkan §0%
imunisosi dasar nadn usia sagt anak dikelt dan hasil
kur tidak lengkap jika anak tidak mendapatkan 80%
imunizasi desay pada usia saat anak dikelia,

Hasll

Hasll Analiss Univariat

Tabel L, Distribusi Frekeensi Dan Peragniase Penge-
tahuan ibu Tentang Ketidaklengkapan
Cakypan [munisasi Dasar Anak Usia 0-1

Tahua
Tingkat Pengetashuan n a
Paik 21 IB.E
Cukup 36 49.3
Kurang 16 2.9
Jumlah 73 100.0

Tabel 3. Enstribusi Frekuensi Dan Persentase Sikap
Tbhu Tentang Ketidakleogkapan Cakypan
Imunisasi Dasar Anak Uaia 0-1 Tahon

Sikap n Yo
Mendukung 47 64.4
Tidak Mendukung 26 | 356
L Jumlah 13 11000

Tabel 3, Distcibusi Frekusnsi Dan Persentuse
Cakupan Imunisasi Dasar Anak Usia 0-1

Tahun
[Cakupan [munisas) Dasar Anek n 2%
Tidak [engkap 38 | 500
i Lunpkap - 35 470
j Jumlah 73 | 100.0




