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ABSTRAK

HUBUNGAN JARAK KELAHIRAN ANAK DENGAN 

KELENGKAPAN IMUNISASI DASAR di PUSKESMAS 

SUKARAMI PALEMBANG

(Istiati Kusuma Wardhani, Januari 2014, 60 halaman)

Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya

Pendahuluan: Imunisasi atau vaksinasi adalah prosedur untuk meningkatkan 
kekebalan tubuh terhadap penyakit. Terdapat faktor yang menyebabkan rendahnya 
cakupan imunisasi dasar pada anak usia 12-23 bulan, yaitu urutan anak dalam 
keluarga, tinggal di daerah pedesaan, rendahnya pendidikan orang tua, status 
ekonomi serta banyaknya jumlah anggota keluarga. Tujuan penelitian ini adalah 
untuk mengetahui hubungan antara jarak kelahiran anak yang menerima imunisasi 
dengan lengkapnya imunisasi dasar yang diterima anak.
Metode: Jenis penelitian yang digunakan adalah penelitian analitik dengan desain 
cross sectional di Puskesmas Sukarami Palembang dan data yang digunakan 
adalah KMS atau catatan imunisasi dan kuesioner. Populasi pada penelitian ini 
adalah semua ibu dan anak yang melakukan imunisasi di Puskesmas Sukarami. 
Sampel penelitian adalah ibu dan anak yang berkunjung ke puskesmas yang 
memenuhi kriteria inklusi.
Hasil: Dari 57 sampel penelitian, didapatkan kelengkapan imunisasi anak sebesar 
73,7% dan yang tidak lengkap sebesar 26,3%. Tidak ada hubungan antara jarak 
kelahiran anak terhadap kelengkapan imunisasi dasar (p=0,208,OR 2,27, Cl 95% 
0,622-8,300). Terdapat hubungan kelengkapan imunisasi dasar dengan pekeijaan 
ibu (p=0,001, OR 1,714, Cl 95% 1,301-2,259), pendidikan (p=0,024, OR 0,154, 
Cl 95% 0,031-0,755), pendapatan keluarga (p=0,001, OR 0,605, Cl 95% 0,468- 
0,782), dan jarak pelayanan kesehatan (p=0,045, OR 0,239, Cl 95% 0,068-0,836). 
Tidak terdapat hubungan kelengkapan imunisasi dasar dengan usia anak (p=0,208, 
OR 2,27, Cl 95% 0,622-8,300), jenis kelamin anak (p=l,000, OR 1,143, Cl 95% 
0,351-3,723), usia pertama imunisasi (p=0,420, OR 0,3 Cl 95% 0,035-2,659), usia 
ibu (p=0,763, OR 0,8, Cl 95% 0,188-3,413), dan jumlah anak (p=0,713, OR 
1,545, Cl 95% 0,389-6,139).
Simpulan: Tidak didapatkan hubungan antara jarak kelahiran anak dan 
kelengkapan imunisasi dasar.

Kata kunci: Jarak kelahiran, Kelengkapan imunisasi
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ABSTRACT

THE RELA TIONSH1P BETWEEN THE AG E GAP O F THE 

CHILD’S BIRTH AND COMPLETENESS BASIC 

IMMUNIZATION AT PUSKESMAS SUKARAMI PALEMBANG

(lstiati Kusuma Wardhani, January 2014, 60 pages) 

Facidty of Medicine, Sriwijaya University

lntroduction: lmmunization or vaccination is a procedure to improve immunity 
against microorganism. The coverage of immunization in 1-2 years-old children 
could be incomplete because of some factors, such as, the order of children in the 
family, living in village, low education of parent, economical problem, and 
number of family member. Therefore, the goal of this study is to find the 
relationship between the age gap of the child*s birth and completeness of basic 
immunizations received by children.
Methods: An analytical research with cross sectional approach was conducted at 
Puskesmas Sukarami Palembang. The data that used in this research were KMS 
or immunization record and questioner. Population in this research was all 
mother and children who got immunization at Puskesmas Sukarami. Sample of 
this research was mothers and children that came to Puskesmas and met the 
inclusion criteria.
Result: Out of 57 admitted samples, the child with complete immunization was 
73.7% and the child with incomplete immunization was 26.3%. There was no 
relation between the age gap of the child*s birth and completeness basic 
immunization (p=0,208,OR 2,27, Cl 95% 0,622-8,300). There was a relation 
between the completeness of primary immunization with occupation of parents 
(p=0,001, OR 1,714, Cl 95% 1,301-2,259), education (p=0,024, OR 0,154, Cl 
95% 0,031-0,755), economic (p=0,001, OR 0,605, Cl 95% 0,468-0,782), the 
distance of health Service from house (p=0,045, OR 0,239, Cl 95% 0,068- 
0,836).There was no a relation between the completeness of primary 
immunization with gender (p=l,000, OR 1,143, Cl 95% 0,351-3,723), age of 
children when they get the first immunization (p=0,420, OR 0,3 Cl 95% 0,035- 
2,659), age of mother(p=0,763, OR 0,8, Cl 95% 0,188-3,413), and number of the 
child in family (p=0,713, OR 1,545, Cl 95% 0,389-6,139).
Conclusion: There was no relation between the age gap of the child*s birth and 
completeness basic immunization.

Key words: the age gap of the child*s birth, completeness immunization.
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'ABABI

PENDAHULUAN

1.1. Latar Belakang
Imunisasi atau vaksinasi adalah prosedur untuk meningkatkan

kekebalan tubuh terhadap penyakit, memberikan imunitas protektif dengan 

menginduksi respons memori terhadap patogen tertentu atau toksin dengan 

menggunakan preparat antigen nonvirulen atau nontoksik (Gama,2010). 

World Health Organization (WHO) dan United Nations Children 's Fund 

(UNICEF,) mencanangkan Global Immunization Vision and Strategy 

(GIVS) yaitu rancangan kerja 10 tahun untuk meningkatkan cakupan 

imunisasi negara sekurang-kurangnya 90% cakupan imunisasi nasional 

dan sekurang-kurangnya 80% cakupan imunisasi dalam setiap distrik atau 

daerah administratif untuk mengetahui pemerataan penyebaran imunisasi 

pada semua anak.

Berdasarkan dari keterangan kartu dan pelaporan ibu, 66% anak 

telah menerima semua imunisasi yang dianjurkan, 7% anak umur 12-23 

bulan tidak pernah menerima imunisasi dan 23% anak menerima sebagian 

imunisasi. Cakupan imunisasi lengkap tidak banyak berbeda menurut 

karakteristik anak, kecuali menurut tingkat pendidikan ibu. Cakupan 

imunisasi lengkap meningkat dengan pendidikan ibu, mulai 23% untuk 

anak yang ibunya tidak berpendidikan sampai 74% untuk anak dari ibu

yang tamat SMTA atau pendidikan yang lebih tinggi. Perbedaan 

nyataadalah dalam persentase anak yang tidak diimunisasi, 4% anak di 

perkotaan yang tidak diimunisasi dibanding 10% di perdesaan (Survei 

Demografi dan Kesehatan Indonesia (2012).

Penelitian di Goa, India mendapatkan faktor-faktor yang
menyebabkan rendahnya cakupan imunisasi dasar (1 dosis BCG, 3 dosis 

OPV dan DPT serta 1 dosis campak pada akhir usia 12 bulan) pada anak
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usia 12-23 bulan adalah urutan anak dalam keluarga, tinggal di daerah 

pedesaan, rendahnya pendidikan orang tua, status ekonomi serta 

banyaknya jumlah anggota keluarga (Dalai, 2005).

Penelitian cross sectional di puskesmas Ampelgading kabupaten 

Malang mendapatkan faktor-faktor yang menyebabkan tidak lengkapnya 

imunisasi yaitu semakin meningkatnya jumlah anak maka semakin tidak 

lengkap imunisasi (78,3%), ibu yang bekeija tidak dapat fleksibel dengan . 

jadwal posyandu (52,2%), serta rendahnya tingkat pendidikan dan 

pengetahuan ibu (43,5%) (Wardhani,dkk, 2012).

Berdasarkan penelitian diatas, dilihat ada kecenderungan semakin 

meningkatnya jumlah anak maka status imunisasi tidak lengkap menjadi 

lebih besar dan peneliti tertarik untuk mengetahui hubungan antara jarak 

kelahiran anak dengan kelengkapan imunisasi dasar.

1.2. Rumusan Masalah

Dengan memperhatikan latar belakang masalah diatas, dapat dirumuskan 

masalah penelitian ini adalah :

Apakah ada pengaruh jarak kelahiran anak dengan lengkapnya imunisasi 

dasar anak?

1.3. Tujuan Penelitian 

1.3.1.Tujuan Umum

Membuktikan ada atau tidaknya hubungan antara jarak kelahiran anak 

yang menerima imunisasi dengan lengkapnya imunisasi dasar yang 

diterima anak.

1.3.2.Tujuan Khusus

Mengetahui lengkap atau tidaknya imunisasi dasar yang diterima 

per anak.

2. Mengetahui hubungan jarak kelahiran anak dengan kelengkapan 

imunisasi dasar.

1.
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3. Mengetahui faktor-faktor lain yang menyebabkan tidak lengkapnya 

imunisasi anak.

1.4.Hipotesis 

1.4.1. H0
Tidak ada hubungan antara jarak kelahiran anak dengan 

kelengkapan imunisasi dasar.

1.4.2. H\
Ada hubungan antara jarak kelahiran anak dengan kelengkapan 

imunisasi dasar.

1.5.Manfaat Penelitian 

1.5.1. Bagi peneliti
1. Menambah informasi, pengetahuan dan wawasan tentang imunisasi 

dasar.
2. Mendapatkan pengalaman melakukan penelitian.

1.5.2.Bagi Institusi
Memberikan ilmu pengetahuan dan menambah data kelengkapan 

imunisasi dasar anak.

1.5.3.Bagi Masyarakat
Mendapatkan informasi mengenai imunisasi dasar tepat waktu sesuai 
usia anak.

1.5.4.Bagi Pelayanan Kesehatan

1. Mengetahui data cakupan imunisasi dasar anak.
2. Melaksanakan penyuluhan kepada masyarakat mengenai 

kelengkapan imunisasi dasar anak dan program KB (Keluarga 

Berencana).

i
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