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ABSTRAK

Target angka pencapaian imunisasi bayi dan anak di Indonesia yaitu 90% pada tahun 2015.
Di Kabupaten Pati target Imunisasi Dasar Lengkap pada bayi dan anak balita minimal 90 %
pada tahun 2007-2011. Imunisasi di desa Plumbungan Kecamatan Gabus Kabupaten Pati
baru tercapai 82 %. Sebanyak 10 ibu yang memiliki anak balita terdapat 4 ibu mengatakan
tidak mengetahui manfaat imunisasi, 3 ibu mengatakan takut kalau anaknya bila di imuni-
sasi jadi panas, 2 ibu mengatakan punya pengalaman tidak di imunisasi tidak sakit, 1 ibu
tidak tahu.Peneliti ingin mengetahui apakah ada hubungan antara faktor internal ibu: peng-
etahuan, sikap, pendidikan dan sosial ekonami ibu dengan pelaksanaan imunisasi dasar
lengkap pada balita di desa Plumbungan Kecamatan Gabus Kabupaten Pati.Penelitian ini
bertujuan untuk mengetahui hubungan pengetahuan, sikap, pendidikan dan sosial ekonomi
ibu dengan pelaksanaan imunisasi dasar lengkap pada balita di desa Plumbungan Kecama-
tan Gabus Kabupaten Pati.Metode dalam penelitian ini adalah penelitian cross sectional
dengan populasi ibu yang memiliki anak balita di desa Plumbugan Kecamatan Gabus Ka-
bupaten Pati yang berjumlah 180 anak balita, adapun pengambilan sampel dengan teknik
proposional random sampling.Hasil penelitian hubungan pengetahuan tentang imunisasi
dengan pelaksanaan imunisasi di peroleh nilai p = 0,014 berarti Ho ditolak yang menunjuk-
kan ada hubungan,sikap tentang imunisasi dengan pelaksanaan imunisasi diperoleh nilai
p= 0,015 berarti Ho ditolak yang menunjukkan adanya hubungan, tingkat pendidikan den-
gan pelaksanaan imunisasi diperoleh nilai p = 0,013 berarti Ho ditolak yang menunjukkan
ada hubungan, sosial ekonomi dengan pelaksanaan imunisasi diperoleh nilai p = 0,023
berarti Ho ditolak yang menunjukkan ada hubungan. Dengan penelitian ini diharapkan ada
pengembangan penelitian.

Kata Kunci : Pengetahuan, Sikap, Pendidikan, Sosial Ekonomi dan Imunisasi
ABSTRACT

A point target for baby and children immunization in Indonesia is up to 90% in 2015. But
in Plumbungan Village Gabus, Pati, just reached 82%. In 10 mother have children under
five, 4 mother doesn't know about the benefit, immunization, 3 mother afraid to immuni-
zation their child, because afraid their children to be febrile, 2 mother say that they have
experience that without immunization they still health, and 4 mother abstain. Researcher
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wish to know are there a relationship between internal factor from mother, knowledge,
attitude, education and social economic level o the mother with basic complete immuni-
zation program on children under five in Plumbungan village, District Gabus, Pati. The
Methodofthis research aim to know the relationship between knowledge, behavior, edu-
cation, level, and mother social economic with basic complete immunization program on
children under five in Plumbungan village District Gabus, Pati. This research used cross
sectional method with population mother that have children under five in Plumbungan vil-
lage District Gabus, Pati that consist of 180 children under five while the sampling use as
propotional random sampling method. The Result of research was of p value = 0,014 mea-
ning Ho reject showing there was relationship, attitude about immunization with execution
of immunization is obtained by p value = 0,015 meaning Ho reject showing existence of
relationship, level of education with execution of immunization was obtained by p value
= 0,013 meaning Ho reject showing there is relationship, economic social with execution
of immunization is obtained by value p = 0,023 meaning the reject showing there was the
relationship with this research expected there was research expansion.

Keyword : Knowledge, Education, Attitude, Social Economic Level and Immunization



LATAR BELAKANG

Imunisasi telah terbukti sebagai salah satu upaya kesehatan masyarakat yang
sangat penting. Program imunisasi telah menunjukkan keberhasilan yang luar
biasa dan merupakan usaha yang sangat hemat biaya dalam mencegah penyakit
menular. Imunisasi juga telah berhasil menyelamatkan begitu banyak kehidupan
dibandingkan dengan upaya kesehatan masyarakat lainnya.Program ini merupakan
investasi kesehatan yang paling efektif, yang berhasil meningkatkan angka harapan
hidup. Sejak penetapan the Expanded Program on Immunisation (EPI) oleh WHO,
cakupan imunisasi dasar anak meningkat dari 5% hingga mendekati 80% di
seluruh dunia. Sekurang-kurangnya ada 2,7 juta kematian akibat campak, tetanus
neonatorum dan pertusis serta 200.000 kelumpuhan akibat polio yang dapat dicegah
setiap tahunnya. Vaksinasi terhadap 7 penyakit telah direkomendasikan EPI sebagai
imunisasi rutin di negara berkembang antara lain: BCG, DPT, Polio, Campak dan
Hepatitis B.(Depkes, 2008).

Banyak anggapan salah tentang imunisasi yang berkembang dalam masyarakat.
Banyak pula orang tua dan kalangan praktisi tertentu khawatir terhadap risiko
dari beberapa vaksin.Bahkan masih ada beberapa media yang mempertanyakan
manfaat imunisasi serta membesar-besarkan resiko beberapa vaksin. Penelitian
Davies mendeskripsikan bahwa 43% situs yang ada di internet merupakan situs anti
vaksinasi.Semua keadaan ini pada akhirnya dapat menyebabkan rendahnya angka
cakupan yang ingin dicapai.Pengembangan Program Imunisasi (PPI) DepkesRI,
1979 awal PELITA III menghadapi masalah yang sama dengan yang dijumpai di
berbagai negara di dunia, yaitu rendahnya angka cakupan imunisasi dan tingginya
angka drop-out kunjungan ulangan. Menurut Lubis, dari suatu penelitian yang
dilakukan Gunawan didapatkan bahwa kurangnya peran serta ibu rumah tangga
dalam hal ini disebabkan karena kurang informasi (60-75%), kurang motivasi (2-
3%) serta hambatan lainnya (23-37%), (Ali, 2008).

Salah satu tujuan program ini adalah tercapainya cakupan seluas dan sebanyak
mungkin. Kepercayaan masyarakatterhadap program imunisasi harus tetap terjaga,
sebab bila tidak dapat mengakibatkan turunnya angka cakupan imunisasi.Perlu
ditekankan bahwa pemberian imunisasi pada bayi dan anak balita tidak hanya
memberikan pencegahan terhadap anak tersebut tetapi akan memberikan dampak
yang jauh lebih luas karena akan mencegah terjadinya penularan yang luas dengan
adanya peningkatan tingkat imunitas secara umum di masyarakat. Oleh karena
itu pandangan serta sikap setiap dokter atau orang tua sangat penting untuk
dipahami tentang arti imunisasi. Beberapa studi menemukan bahwa usia ibu, ras,
pendidikan, dan status sosial ekonomi berhubungan dengan cakupan imunisasi dan
opini orang tua tentang vaksin berhubungan dengan status imunisasi anak mereka.
Kepercayaan dan perilaku kesehatan ibu juga hal yang penting, karena penggunaan
sarana kesehatan oleh anak berkaitan erat dengan perilaku dan kepercayaan ibu
tentang kesehatan dan mempengaruhi status imunisasi. Masalah pengertian dan
keikutsertaan orang tua dalam program imunisasi tidak akan menjadi halangan
yang besar jika pendidikan yang memadai tentang hal iu diberikan.

Di Indonesia target angka pencapaian imunisasi dasar lengkap pada bayi dan
anak masih di bawah target yaitu 80 % pada tahun 2000. Untuk meningkatkan
pencapaian target tersebut, maka harus dilakukan gerakan peningkatan imunisasi
yang telah dicanangkan pada tahun 1990 (Depkes RI, 2008). Dalam rangka mencapai
tujuan tersebut, maka perlu memperhatikan kebijakan dalam meningkatkan perilaku
hidup sehat dan pemberdayaan masyarakat dalam melakukan imunisasi kepada
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bayi perlu ditingkatkan dan dibiasakan menjadi suatu norma hidup dan budaya
masyarakat sehingga masyarakat sadar dan mandiri untuk hidup sehat (Depkes RI,
20006)

Imunisasi adalah memberikan zat ke dalam tubuh yang diharapkan dapat
memberikan kekebalan pada seseorang terhadap penyakit. Dengan imunisasi ini
diharapkan bayi mendapatkan kekebalan terhadap penyakit yang dapat dicegah
dengan imunisasi. Imunisasi dasar lengkap yang menjadi program pemerintah
adalah BCG, DPT 1, DPT 2, DPT 3, Hepatitis, Polio 1, Polio 2, Polio3, dan
Campak. Keluarga harus mengetahui tentang imunisasi ini karena hal ini termasuk
dalam salah satu dari Stugas keluarga dalam keperawatan komunitas. Untuk itu
pengetahuan, sikap dan perilaku yang baik terhadap imunisasi ini akan diharapkan
target imunisasi ini akan diharapkan target imunisasi dasar lengkap pada bayi dan
anak tercapai lebih dari 90% pada tahun 2010 (Depkes RI, 2008).

Pengetahuan tentang imunisasi sangat penting karena cara berpikir dan sikap
ibu dalam melakukan tindakan tersebut. Pengetahuan adalah pengalaman intrinsic
bagi penerima dan merupakan integrasi antar sikap, pengalaman masa lalu dan masa
kini dari individu (Notoatmodjo, 2007). Di Kabupaten Pati target Imunisasi Dasar
lengkap pada bayi dan anak balita minimal 90% pada tahun 2007-2011 (DKK
PATI, 2008).

Tahun 2008, pelaksanaan imunisasi yang diselenggarakan di Puskesmas
Gabus I yang terdiri dari 13 desa, didapatkan masih kurangnya cakupan balita yang
diimunisasi, yaitu jumlah sasaran 2.286 balita, jumlah balita yang imunisasi dasar
lengkap 1881 (82 % ), berarti ada 405 balita yang tidak diimunisasi dasar lengkap.

Di desa Plumbungan Kecamatan Gabus Kabupaten Pati sebagai wilayah kerja
Puskesmas Gabus I, jumlah sasaran balita yaitu 180 anak balita. Jumlah balita yang
diimunisasi dasar lengkap 153 (84 %), berarti ada 27 anak balita yang diimunisasi
tidak lengkap (drop out).

Rendahnya cakupan dapat disebabkan oleh beberapa alasan, yang pertama
adalah tingginya biaya operasional karena penyebaran penduduk yang tidak
merata, keterbatasan sarana tranportasi, kemampuan tenaga dan lain sebagainya.
Disamping itu, adanya keengganan orang tua balita untuk melengkapi jumlah
suntikan yang dibutuhkan, karena belum menyadari sepenuhnya kegunaan dan
adanya kemungkinan kenaikan suhu tubuh anak sesudah penyuntikan. Hal ini
disebabkan kurangnya pengetahuan, tingkat pendidikan, sikap dan kepercayaan
pada ibu dari balita.

Berdasarkan hasil wawancara pada survey awal yang dilakukan tanggal
6 November 2008 oleh peneliti, didapatkan bahwa dari 10 ibu yang memiliki
anak balita terdapat 4 ibu mengatakan tidak mengerti manfaat imunisasi, 3 ibu
mengatakan takut kalau anaknya bila diimunisasi jadi panas, 2 ibu mengatakan
punya pengalaman tidak tidak diimunisasi tidak sakit, 1 ibutidak tahu. Oleh sebab
itu maka dipandang perlu untuk memberikan pengetahuan kepada para ibu-ibu
tentang manfaat imunisasi dasar lengkap pada anak.

Menurut Lawrence Green (dalam Notoatmodjo, 2007), perilaku dipengaruhi
oleh 3 faktor utama,yaitu: a) faktor predisposisi, faktor ini mencakup: pengetahuan
dan sikap, kepercayaan, nilai, pendidikan, sosial ekonomi. b) faktor enabling/
pemungkin yang meliputi sarana dan prasarana. c) faktor reinforcing/penguat
meliputi: sikap dan perilaku petugas. Keluarga yang mempunyai anak di bawah lima
tahun mempunyai beragam faktor yang dapat mempengaruhi untuk melaksanakan
imunisasi. faktor keluarga atau ibu dari balita dapat dipengaruhi oleh beberapa



faktor yaitu faktor internal yang meliputi, intelegensi atau pengetahuan, sikap dan
perilaku. Faktor internal ibu yang dapat mempengaruhi tujuan pelaksanaan imunisasi
terpenuhi atau berjalan sesuai rencana. Untuk itu perlu dikaji adakah hubungan
antara faktor internal pada ibu dengan pelaksanaan imunisasi dasar lengkap pada
balita di desa Plumbungan Kecamatan Gabus Kabupaten Pati.

METODE PENELITIAN

Penelitian ini menggunakan deskriptif analitik design dengan menggunakan
pendekatan “Cros Sectional” (memberikan gambaran tentang faktor internal yang
ada pada ibu balita dengan pelaksanaan imunisasi dasar lengkap di desa Plumbungan
Kecamatan Gabus Kabupaten Pati).

Populasi penelitian adalah ibu dari balita di desa Plumbungan Kecamatan
Gabus Kabupaten Pati pada Tahun 2009 yang berjumlah 180 orang. Prosedur dan
Tehnikpengambilan sampel dilakukan secara “proporsional random sampel”.
Analisa data bivariat dikonsultasikan dengan tabel harga Chi Kuadrat.

Hasil penelitian hubungan pengetahuan tentang imunisasi dengan pelaksanaan
imunisasi di peroleh nilai p = 0,014 berarti Ho ditolak yang menunjukkan ada
hubungan,sikap tentang imunisasi dengan pelaksanaan imunisasi diperoleh nilai p=
0,015 berarti Ho ditolak yang menunjukkan adanya hubungan, tingkat pendidikan
dengan pelaksanaan imunisasi diperoleh nilai p = 0,013 berarti Ho ditolak yang
menunjukkan ada hubungan, sosial ekonomi dengan pelaksanaan imunisasi
diperoleh nilai p = 0,023 berarti Ho ditolak yang menunjukkan ada hubungan.

HASIL PENELITIAN
Hasil penelitian yang dilakukan pada 124Responden di Desa Plumbungan
Kecamatan Gabus Kabupaten Pati sebagai berikut :

Tabel 4.1
Distribusi Frekuensi Respondenberdasarkan Pengetahuan Ibu Balita tentang
Imunisasi di Desa Plumbungan Kecamatan GabusKabupaten PatiTahun 2009

Pengetahuan Frekuensi Prosentasi

Baik 74 59,7 %

Sedang 37 29.8 %

Rendah 13 10,5 %

Total 124 100 %
Tabel 4.2

Distribusi Frekuensi Responden berdasarkan Sikap Ibu Balita tentang Imunisasi
di Desa Plumbungan Kecamatan GabusKabupaten Pati Tahun 2009

Sikap Frekuensi Presentase
Baik 95 76,6 %

Kurang 29 23,4 %
Total 124 100 %
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Tabel 4.3
Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Pendidikan Ibu Balita tentang
Imunisasi di Desa Plumbungan Kecamatan GabusKabupaten Pati Tahun 2009

Tingkat Pendidikan Frekuensi Presentase
Pendidikan Dasar (SD/SMP) 76 61,3 %
Pendidikan Menenah (SLTA) 40 323%
Peruruan Tinggi (D3/S1/S2) 8 6,5 %

Total 124 100 %
Tabel 4.4

Distribusi Frekuensi Responden berdasarkan Sosial Ekonomi Ibu Balita tentang
Imunisasi di Desa Plumbungan Kecamatan GabusKabupaten Pati Tahun 2009

Sosial Ekonomi f %

Kurang : < dari Rp.500.000 29 23,4%

Sedang : Rp.500.000 - Rp.1.000.000 72 58,5%

Baik : lebih dari Rp.1.000.000 23 18,5%

Jumlah 124 100 %
Tabel 4.5

Distribusi Frekuensi Responden berdasarkan kelengkapan Imunisasi dasar lengkap
di Desa Plumbungan Kecamatan GabusKabupaten Pati Tahun 2009

Imunisasi Dasar Lengkap f %

Imunisasi tidak lengkap 19 15,3%

Imunisasi lengkap 105 84,7%

Jumlah 124 100 %
Tabel 4.6

Tabulasi Silang Antara Pengetahuan dengan Imunisasi Dasar Lengkap di Desa
Plumbungan Kecamatan Gabus Kabupaten PatiTahun 2009

Imunisasi dasar lengkap

— — Total p value
Pengetahuan Imunisasi tidak lengkap Imunisasi lengkap
f % f % Jumlah %
Kurang 13 26,0 37 74,0 50 100 0,014
Baik 6 8,1 68 91,9 74 100
Jumlah 19 15,3 105 84,7 124 100
Tabel 4.7

Tabulasi Silang Antara Sikap dengan Imunisasi Dasar lengkap di Desa Plumbungan
Kecamatan Gabus Kabupaten Pati Tahun 2009

Imunisasi dasar lengkap

— — Total p value
Sikap Imunisasi tidak lengkap Imunisasi lengkap
f % f % Jumlah %
Kurang 9 31 20 69 29 100 0,015
Baik 10 10,3 85 89,5 95 100
Jumlah 19 15,3 105 84,7 124 100




Tabel 4.8
Tabulasi Silang Antara Pendidikan dengan Imunisasi Dasar Lengkap di Desa
Plumbungan Kecamatan Gabus Kabupaten Pati Tahun 2009

Imunisasi dasar lengkap

— — Total p value
Pendidikan Imunisasi tidak lengkap Imunisasi lengkap

f % f % Jumlah %
Pendidikan Rendah
(SD/SMP) 17 22,4 59 77,6 76 100 0,013
Pendidikan Tinggi
(SLTA/PT) 2 4,2 46 95,8 40 100
Jumlah 19 15,3 105 84,7 124 100

Tabel 4.9

Tabulasi Silang Antara Sosial Ekonomi dengan Imunisasi Dasar Lengkap di Desa
Plumbungan Kecamatan Gabus Kabupaten Pati Tahun 2009

Imunisasi dasar lengkap

— — Total p value
Sosial Ekonomi  Imunisasi tidak lengkap Imunisasi lengkap
f % f % Jumlah %
Rendah 19 18,8 82 81,2 101 100 0,023
Tinggi 0 0 23 100 95 100
Jumlah 19 15,3 105 84,7 124 100
PEMBAHASAN

Hasil penelitian diketahui pengetahuan baik 74 Responden (59,7 %)yang
idealnya adalah seluruh responden (100%)yang mempunyai pengetahuan kurang
tentang imunisasi masih banyak yaitu 40,32%.Pengetahuan responden masih ada
yang kurang hal ini karena mereka menganggap pengetahuan tentang imunisasi
tidak penting, apabila mereka akan mengimunisasikan anaknya, maka mereka pergi
ke bidan dan minta petunjuk bidan (petugas kesehatan), mereka percaya dengan
bidan atau petugas kesehatan.Responden juga memiliki kepercayaan negatif yang
lebih banyak daripada pengetahuan positif tentang imunisasi, ibu sibuk bekerja
sehingga tidak ada waktu untuk mencari informasi tentang imunisasi.Kepercayaan
negatif tentang imunisasi adalah menganggap imunisasi tidak penting, tidak
menimbulkan efek yang berbahaya dan tidak mendapat keuntungan dari segi
kesehatan. Sedangkan kepercayaan positif tentang imunisasi adalah menganggap
imunisasi merupakan hal yang penting untuk menjaga dan meningkatkan derajat
kesehatan yang optimal.

Hasil penelitian diketahui juga bahwa sebanyak 95 ibu (76,6 %) dengan Sikap
Baik dan 29 ibu (23,4 %) dengan Sikap Kurang. Sebagian besar sikap ibu adalah baik
sebanyak 76,61%. Walaupun sikap ibu masih ada yang rendah sebanyak 23,38 %,
akan tetapi mereka bersikap baik untuk memberikan imunisasi dasar pada anaknya.
Ibu di Desa Plumbungan mengikuti arahan dari petugas kesehatan maupun kader
kesehatan untuk memberikan imunisasi dasar pada anaknya.Dari ajakan bidan, atau
petugas kesehatan mereka bersedia pergi ke posyandu untuk memberikan imunisasi
dasar lengkap pada anaknya.

Hasil penelitian juga diketahui bahwa pendidikan ibu di Desa Plumbungan
Kecamatan Gabus Kabupaten Pati sebagian besar berpendidikan dasar (SD/SMP)
sebanyak 76 orang (61,3%) dan yang paling sedikit berpendidikan perguruan tinggi
(D3/S1/S2) sebanyak 8 orang (6,5%). Sebagian besar ibu berpendidikan dasar (SD/
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SMP) sebanyak 61,3%, karena mereka menggap pendidikan SD atau SMP sudah
cukup, mereka beranggapan bekerja di sawah tidak perlu pendidikan yang tinggi.
Pendidikan SD/SMP mereka sudah dapat membaca dan menulis, dirasa cukup
untuk bekal bekerja.

Hasil penelitian diketahui juga bahwa social ekonomi di Desa Plumbunan
Kecamatan Gabus Kabupaten Pati kurang dari Rp.500.000 sebanyak 29 orang
(23,4 %). Sebagian besar sosial ekonomi ibu di Desa Plumbungan adalah rendah
sebanyak 81,45%, hal ini karena Desa Plumbungan merupakan desa dengan lahan
kering, dibantaran sungai Juwana. Sawah dapat ditanami pada waktu musim
penghujan, banjir datang setiap tahun. Kondisi ini menyebabkan perekonomian
rendah, warga Desa Plumbungan tidak dapat memaksimalkan pengelolaan sawah
mereka. Mereka sebagian bekerja merantau ke Luar jawa atau yang wanita bekerja
sebagai Tenaga Kerja Indonesia (TKI) di luar negeri. Sehingga sebagian besar sosial
ekonomi mereka rendah, dengan penghasilan yang tidak tetap.

Hasil penelitian diketahuijugabahwaimunisasi di Desa Plumbungan Kecamatan
Gabus Kabupaten Pati sebagian besar lengkap sebanyak 105 orang (84,7% dan
yang paling sedikit imunisasi tidak lengkap sebanyak 19 orang (15,3%). Hal ini
karena sikap mereka sebagian besar baik, sehingga mereka mudah untuk diberikan
masukan dan arahan. Ibu bersedia pergi ke posyandu dan memberikan imunisasi
dasar lengkap pada bayinya. Dengan imunisasi dasar lengkap bayi akan terhindar
dari penyakit yang menyerang pada bayi.

Berdasarkan hasil penelitian menunjukkan bahwa ibu balita yang mempunyai
pengetahuan kurang sebagian besar melakukan imunisasi lengkap sebanyak 37
orang (74,0%) dan paling sedikit melakukan imunisasi tidak lengkap sebanyak
13 orang (26,0%). Ibu balita yang mempunyai pengetahuan baik sebagian besar
melakukan imunisasi lengkap sebanyak 68 orang (91,9%) dan paling sedikit
melakukan imunisasi tidak lengkap sebanyak 6 orang (8,1%).

Semakin baik pengetahuan ibu, maka akan semakin lengkap pemberian
imunisasi pada bayinya. Dengan pengetahuan baik, mereka tahu manfaat, tujuan,
cara pemberian dan efek samping dari pemberian imunisasi. Mereka tahu risiko
efek samping jauh lebih kecil daripada risiko apabila tidak diberikan imunisasi.
Diharapkan dengan semakin tingginya tingkat pengetahuan seseorang akan
mempermudah dalam penerimaan inovasi baru atau pengetahuan yang tinggi pada
seseorang dapat berpengaruh pada pemberian imunisasi dasar lengkap.

Berdasarkan hasil analisis odd ratio (3,982) hal ini dapat diketahui bahwa anak
yang tidak diberikan imunisasi mempunyai risiko terkena penyakit sebanyak 3,9
kali dibandingkan dengan bayi yang diberikan imunisasi.

Hasil uji hubungan dengan Chi square di dapatkan hasil nilai chi p value 0,015
< 0,05 artinya Ho ditolak dan Ha diterima, berarti ada hubungan sikap ibu dengan
pelaksanaan imunisasi dasar lengkap di desa Plumbungan Kecamatan Gabus
Kabupaten Pati.

Semakin baik sikap ibu, semakin lengkap dalam memberikan imunisasi
dasar pada bayinya. Sebaliknya semakin kurang sikap ibu, maka semakin kecil
kemungkinan untuk memberikan imunisasi dasar lengkap pada bayinya. Diharapkan
dengan semakin tingginya tingkat pendidikan seseorang akan mempermudah
dalam penerimaan inovasi baru atau pengetahuan yang tinggi pada seseorang dapat
berpengaruh pada pemberian imunisasi dasar lengkap.

Berdasarkan hasil analisis odd ratio (3,825) hal ini dapat diketahui bahwa ibu
yang mempunyai sikap kurang mempunyai risiko sebanyak 3,8 kali untuk tidak



memberikan imunisasi pada bayinya, dibandingkan dengan ibu yang mempunyai
sikap baik.

Hasil penelitian diketahui bahwa nilai p value 0,013< 0,05 artinya Ha diterima
dan Ho ditolak, berarti ada hubungan pendidikan ibu dengan dengan pelaksanaan
imunisasi dasar lengkap di desa Plumbungan Kecamatan Gabus Kabupaten Pati.

Semakin  tinggi pendidikan ibu, semakin lengkap dalam memberikan
imunisasi dasar pada bayinya. Sebaliknya semakin rendah pendidikan ibu, maka
semakin kecil kemungkinan untuk memberikan imunisasi dasar lengkap pada
bayinya. Diharapkan dengan semakin tingginya tingkat pendidikan seseorang akan
mempermudah dalam penerimaan inovasi baru atau pengetahuan yang tinggi pada
seseorang dapat berpengaruh pada pemberian imunisasi dasar lengkap.

Berdasarkan hasil analisis odd ratio (6,627) hal ini dapat diketahui bahwa ibu
yang mempunyai pendidikan tinggi mempunyai kemungkinan untuk memberikan
imunisasi dasar lengkap sebanyak 6,6 kali, dibandingkan dengan ibu yang
berpendidikan rendah.

Hasil penelitian diketahui bahwa p value 0,023 < 0,05 artinya Ho ditolak dan
Ha diterima, berarti ada hubungan sosial ekonomi dengan pelaksanaan imunisasi
dasar lengkap di desa Plumbungan Kecamatan Gabus Kabupaten Pati.

Semakin tinggi sosial ekonomi ibu, semakin lengkap dalam memberikan
imunisasi dasar pada bayinya. Sebaliknya semakin rendah sosial ekonomi ibu,
maka semakin kecil kemungkinan untuk memberikan imunisasi dasar lengkap pada
bayinya. Dengan sosial ekonomi yang tinggi, mereka mempunyai waktu luang untuk
memberikan imunisasi pada anaknya. Dengan ekonomi yang tinggi mereka dapat
membeli televisi, majalah, koran untuk mendapatkan informasi tentang imunisasi.
Semakin tingginya tingkat sosial ekonomi seseorang akan mempermudah dalam
penerimaan inovasi baru sehingga dapat berpengaruh pada pemberian imunisasi
dasar lengkap.

Berdasarkan hasil analisis odd ratio (0,812) hal ini dapat diketahui bahwa ibu
yang mempunyai sosial ekonomi rendah mempunyai risiko untuk tidak memberikan
imunisasi dasar lengkap sebanyak 0,812 kali, dibandingkan dengan ibu yang yang
mempunyai sosial ekonomi tinggi.

Tingkat sosial dan ekonomi termasuk factor yang mempengaruhi seseorang
untuk melakukan sesuatu hal yang berhubungan dengan kesehatan diri dan
keluarganya. Penggolongan tingkat sosial ekonomi di Indonesia sangat sulit
ditentukan karena dengan faktor tunggal, misal pekerjaan tidak memberikan
jaminan perbedaan penghasilan dan kecukupan kebutuhan seseorang.

Hal ini sesuai teori Lawrence Green (1996) bahwa perilaku seseorang
dipengaruhi oleh faktor predisposisi yaitu pengetahuan, sikap, pendidikan tradisi
dan kepercayaan masyarakat terhadap hal-hal yang berkaitan dengan kesehatan,
sistem nilai yang dianut masyarakat, tingkat pendidikan, tingkat sosial ekonomi dan
sebagainya (Notoatmodjo, 2007).

SIMPULAN

Simpulan dalam penelitian ini adalah Ada hubungan pengetahuan dengan
pelaksanaan imunisasi dasar lengkap pada anak balita di desa Plumbungan
Kecamatan Gabus Kabupaten Pati, Ada hubungan sikap tentang pelaksanaan
imunisasi dasar lengkap pada anak balita di desa Plumbungan Kecamatan Gabus
Kabupaten Pati, Ada hubungan pendidikan tentang pelaksanaan imunisasi dasar
lengkap pada anak balita di desa Plumbungan Kecamatan Gabus Kabupaten Pati,
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Ada hubungan sosial ekonomi keluarga tentang pelaksanaan imunisasi dasar
lengkap pada anak balita di desa Plumbungan Kecamatan Gabus Kabupaten Pati.
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