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Abstrak 

Imunisasi yaitu suatu upaya untuk meningkatkan kekebalan seseorang secara aktif terhadap suatu 

penyakit, sehingga bila suatu saat terpajan dengan penyakit tersebut tidak akan sakit atau hanya 

mengalami sakit ringan. Berdasarkan data dari Dinas Kota Gorontalo menunjukkan bahwa imunisasi 

pada tahun 2019 ke tahun 2020, memiliki penurunan yang cukup dari pencapaian target 95% setiap 

tahun. Kebaruan penelitian ini karena meneliti tentang hubungan dukungan keluarga dan tingkat 

kecemasan ibu dengan kegagalan pemberian imunisasi dasar sesuai jadwal di masa pandemic Covid-19 

di Puslesmas Sipatana. Tujuan penelitian untuk mengetahui hubungan keluarga dan tingkat kecemasan 

ibu dengan kegagalan pemberian imunisasi dasar sesuai jadwal di masa pandemic covid-19 di Puskesmas 

Sipatana. Metode penelitian ini adalah observasional analitik yaitu dengan pendekatan Cross 

Sectional.Populasi dan sampel pada penelitian ini adalah ibu yang memiliki bayi 0-12 bulan sebanyak 187 

responden. Analisis data menggunakan ujistatistik Chi-Square. Hasil penelitian dalam variabel dukungan 

keluarga dengan kegagalan pemberian imunisasi yaitu nilai p-value 0,000 atau p ≤ 0,05. Dan  Tingkat 

Kecemasan Ibu dengan kegagalan pemberian imunisasi yaitu nilai P value 0,0002 atau P ≤ 0,05. Simpulan 

penelitian berdasarkan perhitungan menggunakan uji statistik Chi-Square bahwa ada hubungan antara 

dukungan keluarga dan tingkat kecemasan ibu dengan kegagalan pemberian imunisasi sesuai jadwal di 

masa pandemic Covid-19. 

Kata Kunci : Imunisasi; Dukungan Keluarga; Tingkat Kecemasan Ibu 

 

 

Abstract 

 Immunization is an effort to actively increase a person's immunity to a disease so that if one day 

exposed to the disease will not get sick or only experience mild pain. Data from the Gorontalo City Office 

shows that immunization from 2019 to 2020 has a sufficient decrease from achieving the target of 95% every 

year. The novelty of this study is that it examines the relationship between family support and maternal 

anxiety levels with the failure to provide basic immunizations as scheduled during the Covid-19 pandemic at 

Puslesmas Sipatana. The purpose of the study was to determine the family relationship and the level of 

maternal anxiety with the failure to provide primary immunization as scheduled during the COVID-19 

pandemic at the Sipatana Health Center. Data analysis using Chi-Square statistical tests. This research 

method is analytical observational, namely with a Cross-Sectional approach. The population and sample in 

this study were mothers who had babies 0-12 months, with as many as 187 respondents. The study results in 

the family support variable with the failure to provide immunization were a p-value of 0.000 or p ≤ 0.05. And 

the level of maternal anxiety with the inability to provide immunization is a P value of 0.0002 or P ≤ 0.05. 

Based on calculations using the Chi-Square statistical test, the study concluded that there is a relationship 

between family support and maternal anxiety levels with the failure to provide immunizations as scheduled 

during the Covid-19 pandemic. 
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1. PENDAHULUAN 

Virus corona adalah keluarga besar 

virus yang menyeabkan penyakit mulai dari 

gejala ringan sampai gejala berat (1). 

Diketahui asal mula virus ini berasal dari 

wuhan tiongkok, ditemukan pada akhir 

desember tahun 2019. Sampai saat ini sudah 

dipastikan terdapat 65 negara yang telah 

terinfeksi virus satu ini. Diawal tahun 2020, 

dunia digemparkan dengan merebaknya virus 

baru yaitu corona virus jenis Savere Acute 

Respiratory Syndrome Coronavirus-2 (SARS-

CoV-2) (2). Pada awalnya data epidemiologi 

menunjukan 60% pasien berkaitan atau 

terpajan dengan satu pasar seafood atau live 

market di wuhan, Provinsi hubei tiongkok (3). 

Data anak dalam perawatan Covid-19 di 

Indonesia per 15 April ada sebesar 0,1% dari 

total pasien positif, meskipun kasus Covid-19 

pada anak di Indonesia masih sedikit, namun 

secara aspek sosial hampir seluruh anak yang 

berada di Indonesia mengalami dampak 

langsung dari sosial distancing yang 

diterapkan pemerintah (4). Kasus Covid-19 

pada bayi telah dikonfirmasi terjadi pada bayi 

baru lahir, namun semua bayi tertular dari ibu 

yang semuanya juga dinyatakan positif Covid-

19. Bayi termuda dinyatakan terinfeksi setelah 

30 jam pasca kelahiran (5). 

Pada bulan April 2020, Kementrian 

Kesehatan bekerja sama dengan United 

Nations International Childern’s Emergency 

Fund (UNICEF) melakukan penilaian cepat 

dengan survei daring pada 5329 puskesmas di 

388 kabupaten/kota di Indonesia. Hasil survei 

menunjukkan kurang lebih 84% layanan 

pemberian imunisasi mengalami gangguan 

yang signifikan akibat wabah Covid-19 dan 

kebijakan pemerintah dalam penerapan 

physical distancing. Secara kumulatif, layanan 

pemberian imunisasi terganggu di lebih 90% 

posyandu dan 65% puskesmas. Gangguan 

terhadap layanan pemberian imunisasi 

disebabkan oleh berbagai alasan, seperti 

kurangnya pemahaman terhadap panduan 

Kemenkes, besarnya  risiko penularan Covid-

19 di wilayah puskesmas (6). 

Menurut data kementrian kesehatan 

indonesia pemberian imunisasi dasar lengkap 

bayi pada tahun 2018  sebanyak 90,12%, 

untuk pemberian imunisasi dasar pada tahun 

2019 sebanyak 93,7%. Hal ini menunjukan 

bahwa pada tahun 2019 pemberian imunisasi 

dasar lengkap bayi di Indonesia memenuhi 

target sebesar 93% sesuai renstra Indonesia 

(6).  

Dilihat dari cakupan pemberian 

imunisasi di Indonesia pada bulan Januari 

sampai April tahun 2020 dibandingkan dengan 

tahun 2019 pada bulan yang sama menyatakan 

bahwa penurunan cakupan pemberian 

imunisasi di Indonesia sampai dengan 87% 

(7). 

Menurut kementrian RI, di tahun 2020 

indonesia mengalami penurunan pemberian 

imunisasi dasar. Dari Seluruh provinsi, 

Provinsi Gorontalo berada diurutan ke 23 yaitu 

84,5% pemberian imunisasi dasar, dan tidak 

mencapai target 93%, dibandingkan dengan 

tahun 2019 Provinsi Gorontalo pemberian 

imunisasi dasar berada di urutan ke 18 yaitu 

91,5% (Kemenkes, 2020). Hal ini dapat dilihat 

bahwa di tahun 2020 Provinsi Gorontalo 
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mengalami penurunan pemberian imunisasi 

dasar (6). 

Berdasarkan data awal dari Dinas 

Kesehatan Provinsi Gorontalo, dilihat dari 

presentase imunisasi dasar lengkap, Kota 

Gorontalo pada tahun 2019 imunisasi dasar 

mencakup 89,1%, sedangkan di tahun 2020 

Kota Gorontalo imunisasi dasar mencakup 

67,7%. Dapat dilihat dari data Dinas 

Kesehatan Provinsi Gorontalo, Kota Gorontalo 

mengalami penurunan pemberian imunisasi di 

tahun 2020. 

Berdasarkan data dari Dinas Kesehatan 

Kota Gorontalo terdapat 10 wilayah kerja 

Puskesmas. Pada tahun 2018 dengan jumlah 

4054 bayi yang harus di imunisasi, yang sudah 

mendapatkan imunisasi dasar sebanyak 3627 

bayi dengan presentase 89,5%. Kemudian 

untuk tahun 2019 dengan jumlah 4092 bayi 

yang harus mendapatkan imunisasi, yang 

sudah mendapatkan imunisasi sebanyak 3437 

bayi dengan prentase 84%. Dan pada tahun 

2020 dengan jumlah 4135 bayi yang harus 

mendapatkan imunisasi, yang sudah 

mendapatkan imunisasi dasar sebanyak  2992 

bayi dengan presentase 72,3%. Dari data yang 

diperoleh bahwa pemberian imunisasi pada 

tahun 2020 mengalami penurunan. Dari hasil 

wawancara pemegang program imunisasi di 

Dinas Kesehatan Kota Gorontalo, beliau 

mengatakan bahwa ditahun 2020 imunisasi 

dasar bayi mengalami penurunan 

dibandingkan tahun sebelumnya, dikarenakan 

tahun 2020 pandemi Covid-19 menyebar di 

seluruh provinsi di Indonesia termasuk 

Gorontalo. Dengan data yang ada, beliau 

mengatakan bahwa penurunan pemberian 

imunisasi dasar di tahun 2020  ini juga 

dikarenakan pihak-pihak Puskesmas 

melaksanakan imunisasi pun kurang efektif 

dalam masa pandemi Covid-19. 

 Berdasarkan data awal Dinas 

Kesehatan Kota Gorontalo, memiliki 10 

wilayah kerja puskesmas. Dari 10 puskesmas 

yang ada, satu puskesmas yang memiliki 

pemberian imunisasi dasar yang paling 

terendah di tahun 2020 yaitu puskesmas 

sipatana. Dimana dari tahun 2018 pemberian 

imunisasi dasar bayi sebanyak 90,3%, lalu di 

tahun 2019 sebanyak 94.0%. dapat dilihat dari 

tahun 2018 dan 2019 pemberian imunisasi 

dasar bayi mengalami peningkatan.  Kemudian 

di tahun 2020 puskesmas sipatana yang 

mengalami penurunan pemberian imunisasi 

dasar terendah yaitu 48,8%, jika dibandingkan 

dengan puskesmas lainnya. 

Berdasarkan suvey awal peneliti  di 

Puskesmas Sipatana pada tanggal 19 februari 

2021 dalam pengambilan data awal di peroleh 

bahwa tahun 2018 dari jumlah 389 bayi yang 

harus mendapatkan imunisasi dasar, dan yang 

mendapatkan imunisasi dasar sebanyak 163 

bayi dengan presentase 41%. Kemudian untuk 

di tahun 2019 dari jumlah 397 bayi, yang 

mendapatkan imunisasi dasar sebanyak 397 

atau seluruh bayi dengan presentase 100%. 

Dan untuk tahun 2020 dari jumlah 402 bayi 

yang harus mendapatkan imunisasi dasar, 

tetapi di tahun 2020 hanya 215 bayi yang 

mendapatkan imunisasi dasar dengan 

presentase 53%. Dapat dilihat bahwa 

pemberian imunisasi dasar bayi dipuskesmas 

sipatana mengalami penurunan dari tahun 

2019 ke tahun 2020.  
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Berdasarkan data Dinas Kesehatan Kota 

Gorontalo maka dapat dilihat bahwa 

pemberian imunisasi pada tahun 2020 belum 

memenuhi target yang telah di tentunkan yakni 

95%. Di tahun 2020 dari imunisasi dasar HB-

0,BCG, DPT, Polio,dan Campak, Imunisasi 

yang mengalami cakupan paling rendah yaitu 

pada imunisasi Polio dimana pada tahun 2019 

cakupan pemberian imunisasi Polio sebanyak 

71% sedangkan di tahun 2020 pemberian 

imunisasi Polio yang terlaksana sebanyak 

45%. 

 Berdasarkan wawancara dengan 10 

responden ibu dari bayi, 9 orang atau 90%  

responden mengatakan bahwa tidak 

mendukung membawa anaknya pergi 

imunisasi dalam masa pandemi Covid-19, 

sedangkan 1 orang  atau 10%  responden 

memiliki dukungan dari keluarga dikarenakan 

responden mengatakan bahwa imunisasi juga 

penting untuk bayi dalam masa pandemi 

Covid-19 untuk menjaga kekebalan tubuh 

bayi. Dan untuk kecemasan ibu dari 10 

responden yang di wawancara, pada saat 

pandemi Covid-19 para ibu mengatakan 

bahwa mereka memiliki rasa cemas jika 

anaknya dibawa ke Puskesmas atau Posyandu. 

Sehingga para ibu memilih anaknya tidak 

mendapatkan imunisasi pada saat pandemi 

Covid-19 dan mengakibatkan anaknya tidak 

mendapatkan imunisasi yang lengkap. Hal ini 

menunjukan bahwa dukungan keluarga dan 

kecemasan ibu penting untuk pemberian 

imunisasi dasar bayi. 

2. METODE 

Penelitian ini dilaksanakan di wilayah 

kerja Puskesmas Sipatana Kota Gorontalo. 

Penelitian ini menggunakan metode kuantitatif 

dengan observasional analitik yaitu 

pendekatan Cross Sectional  

Populasi dalam penelitian ini yaitu ibu 

yang memiliki bayi yang berusia 0-12 bulan di 

wilayah kerja Puskesmas. Berdasarkan data 

sekunder  dari Puskesmas Sipatana yaitu 

sebanyak 402 bayi berusia 0-12 bulan.  Dan 

sampel yang ditentukan menggunakan rumus 

slovin diperoleh jumlah 187 responden. 

Tehnik pengambilan sampel dalam penelitian 

ini menggunakan Purposive Sampling. 

Analisis data menggunakan menggunakan 

program SPSS yang meliputi analisis 

univariat, bivariat, dan uji chi square. 

3. HASIL DAN PEMBAHASAN 

Hasil 

Karakteristik Responden 

Tabel 1 Distribusi frekuensi responden 

berdasarkan pendidikan terakhir ibu di 

Puskesmas Sipatana 

Pendidikan Terakhir Jumlah 

n % 

S2 4 2,1 

S1 27 14,4 

SLTA 89 47,6 

SLTP 39 20,9 

SD 23 12,3 

Tidak Sekolah 5 2,7 

Total 187 100,0 

Sumber: Data primer, 2021 

Tabel 1 Diketahui frekuensi berdasarkan 

pendidikan terakhir ibu dari 187 responden 

yang paling banyak yakni pendidikan terakhir 

SLTA sebanyak 89 responden (47,6%), 

kemudian pendidikan terakhir SLTP sebanyak 

39 responden (20,9%), pendidikan S1 

sebanyak 27 responden (14,4%), pendidikan 

SD sebanyak 23 responden (12,3%), tidak 

sekolah 5 responden (2,7%), dan yang paling 
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sedikit responden yang memiliki pendidikan 

terakhirnya yakni S2 sebanyak 4 responden 

(2,1%). 

Distribusi Usia Menarche Responden 

Tabel 2 Distribusi frekuensi 

responden berdasarkan pekerjaan ibu di 

Puskesmas Sipatana 

Pekerjaan Ibu Jumlah 

n % 

PNS 15 8,0 

Honorer 21 11,2 

Karyawan 16 8,6 

Pedagang 21 11,2 

Penjahit 6 3,2 

Buruh 9 4,8 

Petani 5 2,7 

IRT 94 50,3 

Total 187 100,0 

Sumber: Data Primer, 2021 

Tabel 2 Diketahui frekuensi berdasarkan 

pekerjaan ibu dari 187 responden yang paling 

banyak ibu sebagai IRT sebanyak 94 

responden (50,3%), kemudian ibu yang 

memiliki pekerjaan sebagai Honorer sebanyak 

21 responden (11,2%), sebagai pedagang 

sebanyak 21 responden (11,2%), sebagai 

karyawan sebanyak 16 responden (8,6%),  

sebagai PNS sebanyak 15 responden (8.0%), 

sebagai buruh 9 responden (4,8%),  sebagai 

penjahit sebanyak 6 responden (3,2%), dan 

yang paling sedikit ibu yang memiliki 

pekerjaan sebagai petani yakni 5 responden 

(2,7%). 

Tabel 3 Distribusi frekuensi berdasarkan umur 

bayi responden di Puskesmas Sipatana 

Umur Bayi 

Responden 

Jumlah 

n % 

1 Bulan 1 0,5 

2 Bulan 2 1,1 

3 Bulan 3 1,6 

4 Bulan 17 9,1 

5 Bulan 21 11,2 

6 Bulan 14 15,5 

7 Bulan 21 10,2 

Umur Bayi 

Responden 

Jumlah 

n % 

8 Bulan 29 15,5 

9 Bulan 19 10,2 

10 Bulan 29 15,5 

11 Bulan 20 10,7 

12 Bulan 11 5,9 

Total 187 100,0 

Sumber : Data Primer, 2021 

Tabel 3 Diketahui frekuensi berdasarkan 

umur bayi responden, dari 187 responden yang 

paling banyak bayi yang berumur 8 bulan dan 

10 bulan yaitu sebanyak 29 responden 

(15,5%), sedangkan yang paling sedikit bayi 

yang berumur 1 bulan yaitu 1 responden 

(0,5%).  

Tabel 4 Distribusi responden berdasarkan 

dukungan keluarga 

Dukungan Keluarga 
Jumlah 

n % 

Mendukung 97 51,9 

Tidak Mendukung  90 48,1 

Total 187 100,0 

Sumber: Data Primer, 2021 

Tabel 4 dapat dilihat bahwa dukungan 

keluarga, dari 187 responden. Pada kategori 

dukungan keluarga, responden dengan 

kategori mendukung sebanyak 97 responden 

(51,9). Sedangkan kategori tidak mendukung 

sebanyak 90 responden (48,1). 

Tabel 5 Distribusi frekuensi responden 

berdasarkan tingkat kecemasan ibu di Wilayah 

Puskesmas Sipatana 

Tingkat Kecemasan 
Jumlah 

n % 

Berat 42 22,5 

Sedang 133 71,1 

Ringan 12 6,4 

Total 187 100,0 

Sumber: Data Primer 2021 

Tabel 3.6 dapat dilihat bahwa tingkat 

kecemasan ibu yakni dalam kategori tingakat 

kecemasan berat, tingkat kecemasan sedang, 

tingkat kecemasan ringan. Berdasarkan 



Journal Health and Science ; 
Gorontalo Journal Health & Science Community 

Vol. 6 No. 3 (2022) : Oktober  
 

 

 

 
313 https://ejurnal.ung.ac.id/index.php/gojhes/index 

 

pertanyaan-pertanyaan melalui kuisoner 

didapatkan jawaban dari responden yakni pada 

variabel tingkat kecemasan bahwa yang paling 

banyak terdapat pada kategori tingkat 

kecemasan ibu sedang yaitu sebanyak 133 

responden (71,1%), kemudian tingkat 

kecemasan berat sebanyak 42 responden 

(22,5%), dan yang paling sedikit terdapat pada 

kategori tingkat kecemasan ringan yaitu 

sebanyak 12 responden (6,4%).  

Tabel 6 Distribusi frekuensi berdasarkan 

pemberian imunisasi dasar di Wilayah 

Puskesmas Sipatana 

Pemberian 

Imunisasi Dasar 

Jumlah 

n % 

Lengkap 130 69,5 

Tidak Lengkap 57 30,5 

Total 187 100,0 
Sumber: Data Primer, 2021 

Tabel 6 dapat dilihat bahwa pemberian 

imunisasi dasar terbagi dalam kategori lengkap 

dan tidak lengkap. Berdasarkan pertanyaan-

pertanyaan dari kuisoner didapatkan jawaban 

dari responden yakni pada variabel kegagalan 

pemberian imunisasi dasar bahwa yang paling 

banyak terdapat pada kategori lengkap yaitu 

130 responden (69,5%) dan yang paling 

sedikit terdapat pada kategori tidak lengkap 

yaitu 57 responden (30,5%). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Tabel 7 Distribusi Pendidikan Ibu Berdasarkan 

Pemberian Imunisasi Dasar 

No 
Pendidikan 

Ibu 

Pemberian 

Imunisasi Dasar  

Total  

Lengkap 

Tidak 

Lengk

ap 

n % n % n % 

1 S2 4 100,0 0 0% 4   100,0 

2 S1 19 70,4 8 29,6 27 100,0 

3 SLTA 57 64,0 32 36,0   89 100,0 

4 SLTP 31 79,5 8 20,5 39 100,0 

5 SD 16 69,6 7 30,4 23 100,0 

6 
Tidak 

Sekolah 
3 60,0 2 40,2 

5 100,0 

Total 130 69,5 57 30,5 187 100,0 

Sumber: Data Primer, 2021 

Tabel 7 dapat dilihat bahwa distribusi 

pendidikan ibu berdasarkan pemberian 

imunisasi dasar di Puskesmas Sipatana 

yaitu menunjukkan bahwa pendidikan ibu 

yang paling banyak terdapat pada 

pendidikan SLTA yaitu yang lengkap 

sebanyak 57 responden (64,0%), dan yang 

tidak lengkap sebanyak 32 responden 

(36,0%). Sedangkan yang paling sedikit 

ibu yang memiliki pendidikan S2 yaitu 

yang lengkap 4 responden (100,0%). 

Tabel 8 distribusi pekerjaan ibu 

berdasarkan pemberian imunisasi dasar 

No 
Pekerjaan 

Ibu 

Pemberian Imunisasi 

Dasar  
Total  

Lengkap 
Tidak 

Lengkap 

n % n % n % 

1 Pns 12 80,0 3 20,0 15  100,0 

2 Honorer 16 76,2 5 23,8 21 100,0 

3 Karyawan 10 62,5 6 37,5   16 100,0 

4 Pedagang 13 61,9 8 20,5 21 100,0 

5 Penjahit 4 66,7 2 33,3 6 100,0 

6 Buruh 4 44,4 5 55,6 9 100,0 

7 Petani 4 80,0 1 20,0 5 100,0 

8 IRT 67 71,3 27 28,7 94 100,0 

Total 130 69,5 57 30,5 187 100,0 

Sumber: Data Primer, 2021 

Tabel 8 dapat dilihat bahwa distribusi 

pekerjaan ibu berdasarkan pemberian 
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imunisasi dasar di puskesmas sipatana yaitu 

menunjukan bahwa pekerjaan ibu yang yang 

paling banyak yaitu yang memiliki pekerjaan 

sebagai IRT dalam pemberian imunisasi dasar 

lengkap sebanyak 67 responden (71,3%) dan 

tidak lengkap sebanyak 27 responden (28,7%). 

Sedangkan pekerjaan ibu yang paling sedikit 

yaitu petani yaitu yang mendapatkan 

pemberian imunisasi lengkap sebanyak  4 

responden (80,0%) dan tidak lengkap 

sebanyak 1 responden (20,0%). 

Analisis Hubungan Dukungan Keluarga 

Dengan Pemberian Imunisasi Dasar 

Tabel 9 Analisis Hubungan 

Dukungan Keluarga Dengan Pemberian 

Imunisasi Dasar Sesuai Jadwal di Masa 

Pandemi Covid-19 di Puskesmas Sipatana 

No 
Dukungan 

Keluarga 

Pemberian 

Imunisasi Dasar  
Total 

P value 
Lengkap 

Tidak 

Lengkap n % 

n % n % 

1 Mendukung  84 86,6 13 13.4 97 100,0 

0,000 2 
Tidak 

Mendukung 
46 51,1 44 48,9 90 100,0 

Total 130 69,5 57 30,5 187 100,0 

Sumber: Data Primer, 2021 

Tabel 9 menunjukkan bahwa pada 

kategori dukungan keluarga yang mendukung 

dari 97 responden (100%), yang keluarga 

mendukung dan tidak lengkap terhadap 

pemberian imunisasi yaitu sebanyak 13 

responden (13,4%). Selanjutnya pada kategori 

dukungan keluarga yang tidak mendukung dari 

90 responden (100%) yang tidak mendukung 

dan tidak lengkap terhadap pemberian 

imunisasi dasar sebanyak 44 responden 

(48,9%). 

 Hasil uji statistik Chi-Square diperoleh 

Pvalue = 0,000 (P < α = 0,05), ini berarti 

bahwa ada hubungan antara dukungan 

keluarga dengan kegagalan pemberian 

imunisasi dasar sesuai jadwal di masa 

pandemic Covid-19 di Puskesmas Sipatana. 

Tabel 10 Analisis Hubungan Tingkat 

Kecemasan Ibu Dengan Pemberian 

Imunisasi Dasar Sesuai Jadwal di Masa 

Pandemi Covid-19 di Puskesmas Sipatana 

No 

Tingkat 

Kecemasan 

Ibu 

Pemberian Imunisasi 

Dasar  
Total 

P 

valu

e 
Lengkap 

Tidak 

Lengkap n % 

n % n % 

1 Ringan  10 83,3 2 16.7 12 100,0 

0,00
2 

2 Sedang  100 75,2 33 24,8 133 100,0 

3 Berat  20 47,6 22 52,4 42 100,0 

Total 130 69,5 57 30,5 
18

7 
100,0 

Sumber: Data Primer, 2021 

Pembahasan 

Hubungan Dukungan Keluarga Dengan 

Kegagalan Pemberian Imunisasi Sesuai 

Jadwal Di Masa Pandemic Covid-19 

Berdasarkan hasil penelitian yang 

dilakukan, di peroleh bahwa pada kategori 

dukungan keluarga yang mendukung dari 

97 responden (100%), yang keluarga 

mendukung dan tidak lengkap terhadap 

pemberian imunisasi yaitu sebanyak 13 

responden (13,4%) kemudian kategori 

mendukung dan lengkap pemberian 

imunisasi sebanyak 84 responden (86,6%). 

Selanjutnya pada kategori dukungan 

keluarga yang tidak mendukung dari 90 

responden (100%) yang tidak mendukung 

dan tidak lengkap terhadap pemberian 

imunisasi dasar sebanyak 44 responden 

(48,9%) lalu, kategori tidak mendukung 

dan pemberian imunisasi lengkap 

sebanyak 46 responden (51,1%). 
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Hasil uji statistik Chi-Square 

diperoleh Pvalue = 0,000 (P<α = 0,05), ini 

berarti bahwa ada hubungan antara 

dukungan keluarga dengan kegagalan 

pemberian imunisasi dasar sesuai jadwal di 

masa pandemic Covid-19 di Puskesmas 

Sipatana.     

Dari hasil penelitian yang dilakukan 

dengan wawancara yang tidak 

mendapatkan dukungan keluarga dan 

pemberian imunisasinya tidak lengkap 

sebanyak 44 responden (48,9%). Hal yang 

menjadi tidak lengkapnya imunisasi bayi 

dikarenakan tidak mendapatkan dukungan 

dari keluarga seperti, ada anggota keluarga 

yang tidak bisa meluangkan waktu untuk 

mengantar ke tempat imunisasi dengan 

alasan sibuk dengan pekerjaan sehingga 

anggota keluarga itu tidak pernah memiliki 

waktu untuk mengantar ke tempat 

imunisasi. Kemudian beberapa responden 

mengatakan bahwa ketika mereka sibuk 

dengan pekerjaan mereka, ada anggota 

keluarga lupa membawa bayi untuk 

imunisasi sehingga bayi tersebut tidak 

mendapatkan imunisasi sesuai jadwal tiap 

bulannya. Lalu berdasarkan wawancara 

dalam hal pemberian imunisasi keluarga 

kadang dan tidak pernah memberikan 

semangat kepada responden selesai 

pemberian imunisasi, bahkan responden 

mengatakan bahwa jangankan memberikan 

semangat, menanyakan perkembangan 

imunisasi saja kadang dan tidak pernah. 

Dan responden juga mengatakan bahwa 

anggota keluarga sama sekali tidak 

mengizinkan bila bayi dibawa untuk 

imunisasi pada saat pandemi Covid-19 

dikarenakan keluarga tidak ingin 

menanggung resiko untuk bayinya 

terinfeksi Covid-19. Hal ini yang membuat 

tidak lengkapnya imunisasi dasar bayi 

karena kurang mendapatkan dukungan dari 

keluarganya. 

Kurangnya dukungan keluarga 

kepada ibu bayi dalam memberikan 

kelengkapan imunsasi bisa disebabkan 

keluarga juga mempunyai pengetahuan 

yang kurang tentang imunisasi. Untuk 

meningkatkan pengetahuan keluarga dapat 

dengan memberikan penjelasan juga 

kepada anggota keluarga lainya seperti 

suami, orang tua, mertua, kakak dan yang 

lain-lainnya. Sebaiknya keluarga juga 

harus mendukung ibu dalam mendapatkan 

imunisasi dasar yang lengkap. Tidak hanya 

suami yang dimaksud disini tetapi juga 

ibu, ayah, adek, kakak dan anggota 

keluarga lainnya. Keluarga harus sering 

memberikan motivasi kepada ibu bayi 

bahwa imunisasi dasar lengkap itu penting 

bagi anak (8). 

Kemudian dari hasil kategori 

mendukung dalam pemberian imunisasi 

dasar yang tidak lengkap sebanyak 13 

responden (13,4%). Dimana dari hasil 

wawancara yang dilakukan, responden 

mengatakan bahwa yang menjadi tidak 
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lengkapnya imunisasi disebabkan karena 

pada saat jadwal imunisasi, bayi responden 

dalam kondisi sakit, bahkan ada bayinya 

sampai masuk rumah sakit dan belum 

sempat di imunisasi. Adapun responden 

lain mengatakan bahwa pada saat 

imunisasi responden tidak sedang berada 

di kampung halaman dan keluarga pun 

mengingatkan agar buku imunisasi anak 

dibawa sehingga dapat melakukan 

imunisasi di tempat lain. Tetapi responden 

mengatakan bahwa kadang lupa membawa 

buku imunisasi anaknya pada saat ingin 

melakukan imunisasi di tempat lain. Hal 

ini yang membuat anaknya tidak 

mendapatkan imunisasi lengkap, dan 

dalam kategori mendukung ini responden 

mengatakan bahwa jika responden 

melupakan jadwal imunisasi, keluarga 

yang mengingatkan. Dimana dari beberapa 

responden ada anggota keluarganya yang 

bekerja menjadi kader kesehatan pada 

pelaksanaan imunisasi. 

Hasil penelitian ini sejalan dengan 

penelitian yang dilakukan oleh Hamida, 

Erwinda (2015) di Wilayah Kerja 

Puskesmas Pemancungan Padang juga 

menemukan bahwa ada hubungan antara 

dukungan keluarga dengan pemberian 

imunisasi dasar pada bayi. Berdasarkan 

hasil analisis didapatkan bahwa hubungan 

antara imunisasi tidak lengkap dengan 

dukungan keluarga yang tidak mendukung 

sebanyak 32 (62,7%), sedangkan 

hubungan imunisasi tidak lengkap dengan 

keluarganya yang mendukung 19 (37,3%). 

Hasil uji statistik diperoleh nilai p value = 

0,001 (p < α), maka dapat disimpulkan ada 

hubungan yang signifikan antara dukungan 

keluarga dengan pemberian imunisasi 

dasar (9). 

Dukungan keluarga salah satu faktor 

penting untuk pemberian imunisasi karena 

dukungan keluarga akan mendorong orang 

tua untuk melakukan imunisasi yang dapat 

memproteksi anak- anak atau orang 

dewasa untuk melawan penyakit infeksi 

yang berbahaya. Dukungan keluarga 

diwujudkan dengan memberikan dukungan 

informasi, dukungan penilaian/ 

penghargaan, dukungan instrumental dan 

dukungan emosional/empati.Dukungan 

keluarga dapat diwujudkan dengan 

memberi perhatian, bersikap empati, 

memberikan dorongan, memberikan saran, 

memberi pengetahuan dan sebagainya 

(10).  

Pengaruh  keluarga  terhadap  

pembentukan  sikap  sangat  besar  karena  

keluarga  merupakan  orang yang paling 

dekat dengan anggota keluarga yang   lain.   

Apabila   sikap   keluarga   terhadap   

imunisasi  kurang  begitu  merespon  dan  

bersikap tidak menghiraukan  pelaksanaan 

kegiatan imunisasi  tidak  akan  dilakukan  

oleh  ibu  bayi  karena tidak ada dukungan 

oleh keluarga (11). 
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Dukungan keluarga adalah suatu 

persepsi mengenai bantuan berupa 

perhatian, penghargaaan, informasi 

nasehat maupun materi yang diterima 

seseorang dari anggota keluarga dan 

berpengaruh pada tingkah laku 

penerimaannya. Peran didasarkan pada 

persepsi dan harapan peran yang 

menerangkan apa yang individu-individu 

harus lakukan dalam situasi tertentu agar 

dapat memenuhi harapan orang lain 

menyangkut peran-peran tersebut (10).  

Selain itu juga dilihat dari faktor lain 

yaitu dari tingkat pendidikan ibu dimana 

yang paling banyak memiliki pemberian 

imunisasi tidak lengkap pada ibu yang 

memiliki pendidikan SLTA sebanyak 32 

responden (36,0%). Dan yang paling 

sedikit dalam pemberian imunisasi tdak 

lengkap terdapat pada ibu yang memiliki 

penddikan S2 yaitu (0%). Dari hasil data 

yang telah di analisis dapat dilihat bahwa 

tingkat pendidikan ibu juga dapat 

mendukung pemberian imunisasi terhadap 

anaknya. Seperti diketahui bahwa tingkat 

pendidikan ibu yang jauh lebih tinggi bisa 

mempengaruhi pemberian imunisasi. 

Karena ibu semakin banyak mendapatkan 

informasi, edukasi lebih tentang 

pentingnya imunisasi bagi anaknya dan 

bisa mengurangi ketidaklengkapannya 

imunisasi pada anaknya.  

Hasil penelitian ini sejalan dengan 

penelitian (12) dimana ada hubungan yang 

signifikan antara tingkat pendidikan ibu 

dengan status imunisasi dasar pada bayi.  

Kemudian dukungan keluarga juga 

dapat dilihat dari pekerjaan ibu dalam 

pemberian imunisasi dasar pada anaknya. 

Hasil analisis dilihat dari pekerjaan ibu 

dalam pemberian imunisasi yaitu ibu yang 

memiliki pekerjaan sebagai IRT (Ibu 

Rumah Tangga) yang mendapatkan 

imunisasi tidak lengkap sebanyak 27 

responden (28,7%) dan yang paling sedikit 

ibu yang memiliki pekerjaan sebagai 

petani yang tidak lengkap imunisasinya 

sebanyak 1 responden (20,0%). Analisis 

data yang telah dilakukan bahwa anaknya 

yang tidak mendapatkan imunisasi dasar 

yang tidak lengkap yaitu ibu yang 

memiliki pekerjaan IRT. Responden 

mengatakan bahwa kadang melupakan 

jadwal imunisasi yang diadakan di 

Puskesmas dikarenakan begitu banyak 

pekerjaan rumah, dan adapun responden 

mengatakan bahwa setiap pekerjaan rumah 

selesai responden membawa anaknya 

untuk imunisasi tetapi dari pihak 

puskesmas kadang memindahkan tanggal 

imunisasi bahkan setiap ke puskesmas 

vaksin yang seharusnya diberikan sesuai 

jadwal pemberian malah belum tersedia. 

Contohnya seperti beberapa responden 

memiliki bayi yang seharusnya 

mendapatkan imunisasi Polio menjadi 

tidak mendapatkan dikarenkan vaksin 

polio yang ada di puskesmas belum ada. 
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Hal ini yang membuat responden tidak 

dapat menyesuaikan dengan pekerjaan 

rumahnya. Sedangkan untuk ibu yang 

memiliki pekerjaan sebagai petani yang 

paling sedikit  tidak lengkap mendapatkan 

imunisasi dikarenakan responden 

mengatakan bahwa pekerjaannya sebagai 

petani masih bisa menyesuaikan dengan 

jam imunisasi. 

 Penelitian ini tidak sejalan dengan 

penelitian Irawati (2011) yang mengatakan 

ada hubungan antara pekerjaan ibu dengan 

ketepatan imunisasi. Hal ini disebabkan 

karena dalam penelitian ini responden 

yang tidak bekerja sebanyak 180 

responden (83.3%), lebih banyak 

dibandingkan dengan yang bekerja yaitu 

sebanyak bekerja 36 responden (16,7%), 

walaupun demikian ibu-ibu yang bekerja 

tetap dapat mengimunisasikan anaknya 

sesuai jadwal karena sebagian besar ibu-

ibu yang bekerja tersebut masih 

memperhatikan jadwal imunisasi anaknya, 

sehingga, bayi akan tetap mendapat 

imunisasi tepat dengan jadwal walaupun 

ibunya jarang di rumah karena bekerja 

Hubungan Tingkat Kecemasan Ibu 

dengan Kegagalan Pemberian Imunisasi 

Sesuai Jadwal di Masa Pandemi Covid-

19  

Berdasarkan hasil penelitian bahwa 

pada kategori tingkat kecemasan ringan 

dari 12 responden (100%), yang memiliki 

tingkat kecemasan ringan dan tidak 

lengkap terhadap pemberian imunisasi 

yaitu sebanyak 2 responden (16,7%). 

Selanjutnya pada kategori tingkat 

kecemasan sedang dari 133 responden 

(100%), yang memiliki tingkat kecemasan 

sedang dan tidak lengkap lengkap terhadap 

pemberian imunisasi yaitu sebanyak 33 

responden (24,8%). Dan pada kategori 

tingkat kecemasan berat dari 42 responden 

(100%) yang memiliki  tingkat kecemasan 

berat dan tidak lengkap terhadap 

pemberian imunisasi yaitu sebanyak 22 

responden (52,4%). Sedangkan pada 

kategori tingkat kecemasan ringan dan 

pemberian imunisasi lengkap sebanyak 10 

responden (83,3%), kemudian pada 

kategori sedang dan pemberian imunisasi 

lengkap sebanyak 100 responden (75,2%). 

Dan kategori tingkat kecemasan berat 

untuk pemberian imunisasi lengkap 

sebanyak 20 responden (47,6%). 

Hasil uji statistik Chi-Square 

diperoleh Pvalue = 0,000 (P<α = 0,05), ini 

berarti bahwa ada hubungan antara 

Tingkat Kecemasan ibu dengan kegagalan 

pemberian imunisasi dasar sesuai jadwal di 

masa pandemic Covid-19 di Puskesmas 

Sipatana. 

Dari hasil penelitian yang 

berdasarkan wawancara, responden yang 

berada dalam kategori tingkat kecemasan 

sedang sebanyak 33 responden (24,8%) 

dan pemberian imunisasi tidak lengkap, 

dimana responden mengatakan bahwa 
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dalam pemberian imunisasi rutin setiap 

bulan responden sudah mengetahui resiko 

setelah anaknya di imunisasi yakni 

responden mengatakan bahwa ada anaknya 

setelah imunisasi sakit, dan bahkan ada 

yang anaknya napsu makannya menurun. 

Dan beberapa responden juga mengatakan 

dalam masa pandemi, banyak responden 

yang tidak membawa anaknya untuk 

berimunisasi. Kemudian untuk tingkat 

kecemasan berat sebanyak 22 responden 

(52,4%) dalam pemberian imunisasi tidak 

lengkap, dimana responden mengakatakan 

bahwa mereka sangat khawatir jika 

anaknya habis di imunisasi, itu sebabnya 

beberapa ibu sudah tidak membawa 

anaknya imunisasi. Bahkan pada saat 

penelitian didapatkan beberapa responden 

yang memebawa anaknya sudah 

ketinggalan 1-2 kali imunisasi. Contoh 

kasus di lapangan pada saat penelitian, 

seorang responden  anaknya sudah berusia 

5 bulan tetapi anaknya belum 

mendapatkan imunisasi BCG, adapun 

responden yang anaknya tidak 

mendapatkan imunisasi DPT dan Polio. 

Hal ini di sebabkan karena responden tidak 

mau anaknya sakit, terutama di masa 

pandemi Covid-19 responden lebih takut 

lagi jika anaknya di bawa ke puskesmas 

untuk imunisasi. Bahkan supaya anaknya 

mendapatkan imunisasi kembali, kader 

kesehatan kelurahan mengunjungi rumah 

responden.hal ini yang membuat 

responden mencoba membawa kembali 

anaknya untuk imunisasi. Dan untuk 

tingkat kecemasan ringan sebanyak 2 

responden (16,7%) dan pemberian 

imunisasi tidak lengkap, dimana para 

responden mengatakan bahwa imunisasi di 

masa pandemi Covid-19 masih tetap 

mereka jalankan dikarenakan beberapa 

responden tidak mempercayai dengan 

adanya Covid-19, jadi mereka 

mengakatakan imunisasi anaknya lebih 

penting dibandingkan takut Covid-19. 

Tetapi beberapa anaknya tidak 

mendapatkan imunisasi di karenakan 

jadwal imunisasi mengalami perubahan.   

Hasil penelitian ini sejalan dengan 

penelitian (12) ada  hubungan  yang 

signifikan  antara  kecemasan  ibu  dengan  

pemberian  imunisasi  dasar  lengkap  pada  

bayi  usia  0-12 bulan di Desa Banjar Barat 

kecamatan Gapura). Hasil penelitian 

didapatkan bahwa sebagian besar ibu 

mengalami kecemasan ringan sebanyak 22 

ibu (62,9%), dan sebagian besar ibu 

memberikan imunisasi dasar yang tidak 

lengkap sebanyak 19 orang (54,3%). Hasil 

uji statistik diperoleh P value < α (0,000 < 

0,05) dan tingkat kepercayaan  95%.  

Menurut  (13) adapun penyebab 

kecemasan ibu di karenakan   pemberitaan 

miring  tentang  efek  samping  imunisasi.  

Jika dilihat    dari    ketidaklengkapan    

pemberian imunisasi   di   Banjar      Barat,   

hal  tersebut disebabkan   karena   berbagai   
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factor seperti rendahnya tingkat   

pendidikan, pengetahuan ibu, usia dan 

kecemasan ibu. 

Penelitian   ini   sesuai   dengan   

Yuliana. M (2017)  banyak  ibu  yang  

cemas  sekali  karena timbul   bengkak   di   

bekas   tempat   suntikan, untuk  anak  

yang  memiliki  riwayat  kejang  dan 

demam. Mereka   beranggapan   imunisasi   

hanya   akan membuat   bayi   panas,   

menangis   kesakitan, terdapat     ruam     

merah,     dan     keadaannya melamah,   

sehingga   ibu-ibu   memilih   untuk 

menghentikan  pemberian  imunisasi  

bayinya. 

Dan faktor lain seperti tingkat 

pendidikan ibu dimana yang paling banyak 

memiliki pemberian imunisasi tidak 

lengkap pada ibu yang memiliki 

pendidikan  SLTA sebanyak 32 responden 

(36,0%). Dan yang paling sedikit dalam 

pemberian imunisasi tdak lengkap terdapat 

pada ibu yang memiliki penddikan S2 

yaitu (0%). Dari hasil data yang telah di 

analisis dapat dilihat bahwa tingkat 

pendidikan ibu juga dapat mendukung 

pemberian imunisasi terhadap anaknya. 

Seperti diketahui bahwa tingkat 

pendidikan ibu yang jauh lebih tinggi bisa 

mempengaruhi pemberian imunisasi. 

Karena ibu semakin banyak mendapatkan 

informasi, edukasi lebih tentang 

pentingnya imunisasi bagi anaknya dan 

bisa mengurangi ketidaklengkapannya  

imunisasi pada anaknya. Dan beberapa 

responden berfikir membawa bayi ke 

puskesmas dalam masa pandemi covid-19 

seperti ini akan membawa dampak bagi 

ibu dan bayi. 

Hal ini sejalan dengan penelitian 

(14) penelitian ini didapatkan ibu dengan 

tingkat pendidikan rendah dan tidak 

lengkap imunisasi berjumlah 17 orang 

(67,3%). Ibu dengan tingkat pendidikan 

tinggi dan tidak lengkap imunisasi 

berjumlah 10 orang (32,7%). Tingkatan 

pendidikan berhubungan dengan 

kemampuan menerima informasi dari 

media massa dan petugas kesehatan. 

Dan dapat dilihat dari sisi pekerjaan 

ibu dalam pemberian imunisasi dasar pada 

anaknya. Hasil analisis dilihat dari 

pekerjaan ibu dalam pemberian imunisasi 

yaitu ibu yang memiliki pekerjaan sebagai 

IRT (Ibu Rumah Tangga) yang 

mendapatkan imunisasi tidak lengkap 

sebanyak 27 responden (28,7%) dan yang 

paling sedikit ibu yang memiliki pekerjaan 

sebagai petani yang tidak lengkap 

imunisasinya sebanyak 1 responden 

(20,0%). Dikarenakan terjadi beberapa 

faktor yang dapat menghambat imunisasi 

bayi seperti pemindahan jadwal imunisasi, 

tidak tersedianya vaksin yang dibutuhkan, 

dan hal ini yang membuat juga kecemasan 

ibu membawa bayi berlama-lama di 

puskesmas semakin takut. 
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Penelitian ini sejalan dengan 

penelitian yang dilakukan oleh Dian 

irawati (2011) menyatakan terdapat 

hubungan bermakna antara status 

pekerjaan ibu dengan ketepatan 

pelaksanaan imunisasi pada bayi. Ibu yang 

bekerja lebih terfasilitasi dalam mendapat 

informasi terkait imunisasi dan tidak di 

pengaruh oleh pekerjaan. 

4. KESIMPULAN 

Ada hubungan dukungan keluarga 

dan tingkat kecemasan ibu dengan 

kegagalan pemberian imunisasi dasar 

sesuai jadwal di masa pandemi covid-19 di 

puskesmas sipatana dengan masing-

masing p value ≤ 0.05. 
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