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ABSTRAK 
Angka kematian pada anak cukup tinggi di Indonesia salah satunya disebabkan oleh jumlah anak 
yang tidak mendapatkan imunisasi lengkap. Indonesia mengalami penurunan cakupan imunisasi 
dasar dari tahun 2020-2021 sekitar 9% dimana sekitar 1,7 juta anak yang tidak mendapat 
imunisasi sejak 3 tahun terakhir. Pada 2020 dan 2021 capaian imunisasi dasar lengkap menurun 
dari tahun sebelumnya dan belum mencapai target, di Jawa Barat ada sekitar 332.400 anak 
belum dapat imunisasi. Imunisasi mencegah penyakit, kecacatan dan kematian akibat penyakit 
yang dapat dicegah dengan vaksin seperti kanker serviks, difteri, hepatitis B, campak, gondok, 
batuk rejan, pneumonia, poliomielitis, penyakit diare oleh rotavirus, rubella dan tetanus. Tujuan 
penelitian diketahuinya faktor-faktor yang mempengaruhi ketidaklengkapan Imunisasi dasar pada 
bayi di Desa Pandansari wilayah kerja Puskesmas Ciawi Kabupaten Bogor. Metode penelitian ini 
bersifat deskriptif analitik dengan desain cross sectional. Populasi penelitian yaitu bayi usia 12-
24 bulan di wilayah kerja Puskesmas Ciawi Kabupaten Bogor dengan jumlah 175 bayi. Sampel 
berjumlah 64 bayi didapatkan menggunakan metode simple random sampling. Instrumen 
penelitian berupa kuesioner. Hasil penelitian diketahui terdapat hubungan pengetahuan ibu (p-
value=0,003), dukungan keluarga (p-value=0,003), media sosial (p-value=0,003), tingkat 
kecemasan terhadap efek samping imunisasi (p-value=0,004) dan dampak covid-19 dengan hasil 
(p-value=0,007). Dan tidak terdapat hubungan antara jangkauan tempat pelayanan dengan 
ketidaklengkapan imunisasi (p-value=0,533). Terdapat hubungan pengetahuan ibu, dukungan 
keluarga, media sosial, Tingkat kecemasan terhadap efek samping, dan dampak covid. Tidak 
terdapat hubungan antara jangkauan tempat pelayanan dengan ketidaklengkapan imunisasi. 
Diharapkan ibu yang memiliki bayi untuk memberikan imunisasi pada bayi agar bayi dapat 
tercegah dari penyakit menular. 
 
Kata kunci: Bayi, Covid-19, Imunisasi Dasar 
 

PENDAHULUAN 
Imunisasi adalah proses dimana seseorang dibuat kebal atau kebal terhadap 

penyakit menular, biasanya dengan pemberian vaksin. Vaksin merangsang sistem 

kekebalan tubuh sendiri untuk melindungi orang tersebut dari infeksi atau penyakit 

berikutnya. Imunisasi mencegah penyakit, kecacatan dan kematian akibat penyakit yang 

dapat dicegah dengan vaksin seperti kanker serviks, difteri, hepatitis B, campak, gondok, 

batuk rejan, pneumonia, poliomielitis, penyakit diare oleh rotavirus, rubella dan tetanus 

(Orenstein & Ahmed, 2017; Montero et al., 2023).  

Menurut data Kementerian Kesehatan, Indonesia mengalami penurunan cakupan 

imunisasi dasar dari tahun 2020–2021, di mana capaian imunisasi dasar lengkap 

nasional turun dibandingkan target yang ditetapkan sebelumnya karena dampak 

pandemi COVID-19 (cakupan nasional turun dari target >90% menjadi sekitar 84% pada 

2020–2021) (Unicef Indonesia, 2023).  
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Provinsi Jawa Barat pada tahun 2020 dan 2021 juga mengalami penurunan 

capaian imunisasi dasar lengkap dibandingkan tahun sebelumnya dan belum mencapai 

target yang ditetapkan, dengan sekitar 332.400 anak dilaporkan belum mendapatkan 

imunisasi (Dinas Kesehatan Provinsi Jawa Barat, 2021) 

Menurut penelitian (Libunelo et al, 2018) terdapat hubungan antara pengetahuan 

ibu dengan ketidaklengkapan imunisasi (p = 0,000) serta hubungan antara jarak 

pelayanan kesehatan dengan kelengkapan imunisasi dasar (p = 0,002). Selain faktor 

informasi dan dukungan, aspek psikologis ibu turut memengaruhi kelengkapan 

imunisasi; (Sumarni, 2019) menemukan hubungan kecemasan ibu dengan pemberian 

imunisasi dasar lengkap (p < 0,001), dan pada masa pandemi, (Rosiska, 2022) juga 

melaporkan hubungan tingkat kecemasan ibu dengan pelaksanaan imunisasi dasar 

lengkap (p = 0,014). 

Berdasarkan data diatas peneliti tertarik untuk melakukan penelitian mengenai 

"Faktor-Faktor Yang Mempengaruhi Ketidaklengkapan Imunisasi Dasar Lengkap Pada 

Bayi Di Desa Pandansari Wilayah Kerja Puskesmas Ciawi Kabupaten Bogor ". 

 

METODE 
 Penelitian ini menggunakan pendekatan cross-sectional. Penelitian ini merupakan 

penelitian deskriptif dengan metode observasi. Penelitian dilaksanakan di posyandu 

Desa Pandansari Wilayah Kerja Puskesmas Ciawi pada bulan September 2023. 

Populasi dalam penelitian ini yaitu bayi dengan usia 12-24 bulan sebanyak 175 bayi. 

Sampel dalam penelitian ini yaitu bayi usia 12-24 bulan di 10 posyandu. Berdasarkan 

penghitungan rumus slovin didapatkan sampel untuk penelitian ini sebanyak 64 bayi. 

Dalam metode pengumpulan data ini menggunakan data primer dan sekunder, data 

primer didapatkan dari hasil wawancara dengan responden dan dikumpulkan 

menggunakan lembar kuesioner. Analisis bivariat yang digunakan adalah uji korelasi 

product moment. 

  

HASIL  
Tabel 1. Distribusi frekuensi imunisasi pada bayi di Desa Pandansari wilayah kerja 

Puskesmas Ciawi Kabupaten Bogor  

Variabel Kategori n % 

Imunisasi 
Tidak Lengkap 38 59,4 

Lengkap 26 40,6 

Total  64 100 
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 Berdasarkan tabel 1 diatas didapatkan hasil imunisasi tidak lengkap yaitu 

sebanyak 38 orang dengan presentase 59,4% dibandingkan dengan imunisasi lengkap 

yaitu sebanyak 26 orang dengan presentase 40,6%. 

 
Tabel 2. Distribusi frekuensi berdasarkan pengetahuan ibu 

Variabel Kategori n % 

Pengetahuan ibu 
Kurang 51 79,7 

Baik 13 20,3 

Total  64 100 

 
 Berdasarkan tabel 2 diatas didapatkan hasil pengetahuan ibu yang kurang 

memiliki hasil lebih banyak yaitu 51 orang dengan presentase 79,7% dibandingkan ibu 

dengan pengetahuan yang baik yaitu 13 orang dengan presentase 20,3%. 

 
Tabel 3. Distribusi frekuensi berdasarkan dukungan keluarga 

Variabel Kategori n % 

Dukungan keluarga 
Kurang Mendukung 49 76,6 

Mendukung 15 23,4 

Total  64 100 

 
 Berdasarkan tabel 3 diatas didapatkan hasil dukungan keluaraga yang kurang 

memiliki hasil lebih banyak yaitu 49 orang dengan presentase 76,6%, dibandingkan 

dengan keluarga yang mendukung sebanyak 15 orang dengan presentase 23,4%. 

Tabel 4. Distribusi frekuensi berdasarkan media sosial 

Variabel Kategori n % 

Media Sosial 
Kurang 49 76,6 
Cukup 11 17,2 
Baik 4 6,3 

Total  64 100 

 
 Berdasarkan tabel 4 diatas didapatkan hasil ibu yang kurang dalam memanfaatkan 

media sosial memiliki hasil lebih banyak yaitu 49 orang dengan presentase 76,6%, 

sedangkan untuk ibu yang cukup dalam memanfaatkan media sosial sebanyak 11 orang 

dengan presentase 17,2% dan ibu yang baik dalam memanfaatkan media sosial 

sebanyak 4 orang dengan presentase 6,3%. 

 
Tabel 5. Distribusi frekuensi berdasarkan jangkauan tempat pelayanan 

Variabel Kategori n % 

Jangkauan tempat pelayanan 
Jauh 35 54,7 
Dekat 29 45,3 

Total  64 100 
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Tabel 6. Distribusi frekuensi berdasarkan tingkat kecemasan terhadap efek samping 
imunisasi 

Variabel Kategori n % 

Tingkat kecemasan terhadap efek samping imunisasi 
Sangat cemas 37 57,8 

Cemas 15 23,4 
Tidak cemas 12 18,8 

Total  64 100 

 
 Berdasarkan tabel 6 diatas didapatkan ibu yang merasa sangat cemas terhadap 

efek samping imunisasi memiliki hasil lebih banyak yaitu 37 orang dengan presentase 

57,8%, sedangkan untuk ibu yang merasa cemas sebanyak 15 orang dengan 

presentase 23,4% dan untuk ibu yang merasa tidak cemas sebanyak 12 orang dengan 

presentase 18,8%. 

 
Tabel 7. Distribusi frekuensi berdasarkan dampak covid-19 

Variabel Kategori n % 

Dampak Covid-19 
Berdampak 44 68,8 

Tidak Berdampak 20 31,3 

Total  64 100 

 
 Berdasarkan tabel 7 diatas didapatkan hasil yang mengalami dampak dari covid-
19 memiliki hasil lebih banyak yaitu 44 orang dengan presentase 68,8% dibandingkan 
dengan yang tidak mengalami dampak dari covid-19 yaitu sebanyak 20 orang dengan 
presentase 31,3% 

 
Tabel 8. Hubungan pengetahuan ibu dengan ketidaklengkapan imunisasi dasar 

Pengetahuan 

Imunisasi 
Total 

p-value POR 95% Cl Tidak Lengkap Lengkap 

n % n % n % 

Kurang 35 54,7 16 25,0 51 79,7 
0,003 

0,20 
(0,10-0,30) 

Baik 3 4,7 10 15,6 13 20,3 
Jumlah 38 59,4 26 40,6 64 100 

 
 Berdasarkan tabel 8 menunjukkan ketidaklengkapan imunisasi pada ibu yang 

memiliki pengetahuan yang kurang memiliki hasil lebih banyak yaitu 35 orang dengan 

presentase 54,7% dibandingkan dengan ibu yang memiliki pengetahuan yang baik yaitu 

sebanyak 3 orang dengan presentase 4,7%. Hasil uji chi-square menunjukkan 0,003 

(<0,05) yang berarti terdapat hubungan antara pengetahuan ibu dengan 

ketidaklengkapan imunisasi dasar. 
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Tabel 9 Hubungan dukungan keluarga dengan ketidaklengkapan imunisasi dasar 

Dukungan 
Keluarga 

Imunisasi 

Total p-
value 

POR 95% 
Cl 

Tidak 
Lengkap 

Lengkap 

n % n % n % 

Kurang 
mendukung 

34 53,1 15 23,4 49 66,6 
0,003 

23 

Mendukung 4 6,3 11 17,2 15 23,4 (0,13-0,34) 
Jumlah 38 59,4 26 40,6 64 100  

 
 Berdasarkan tabel 9 menunjukkan ketidaklengkapan imunisasi pada ibu yang 

memiliki dukungan keluarga yang kurang memiliki hasil lebih banyak yaitu 34 orang 

dengan presentase 53,1% dibandingkan dengan ibu yang memiliki dukungan keluarga 

yang mendukung yaitu sebanyak 4 orang dengan presentase 6,3%. Hasil uji chi-square 

menunjukkan 0,003 (<0,05) yang berarti terdapat hubungan antara dukungan keluarga 

dengan ketidaklengkapan imunisasi dasar. 

 
Tabel 10. Hubungan media sosial dengan ketidaklengkapan imunisasi dasar 

Media Sosial 

Imunisasi 
Total 

p-value POR 95% Cl Tidak Lengkap Lengkap 

n % n % n % 

Kurang  35 54,7 14 21,9 49 76,6 

0,003 

0,30 
Cukup 2 3,1 9 14,1 11 17,2 (0,15-0,44) 
Baik 1 1,6 3 4,7 4 6,3  

Jumlah 38 59,4 26 40,6 64 100  

 
 Berdasarkan tabel 10 menunjukkan ketidaklengkapan imunisasi pada ibu yang 

kurang dalam memanfaatkan media sosial lebih banyak yaitu 35 orang dengan 

presentase 54,7% dibandingkan dengan ibu yang cukup dalam memanfaatkan media 

sosial yaitu sebanyak 2 orang dengan presentase 3,1% dan ibu yang baik dalam 

memanfaatkan media sosial yaitu sebanyak 1 orang dengan presentase 1,6%. Hasil uji 

chi-square menunjukkan 0,003 (<0,05) yang berarti terdapat hubungan antara dukungan 

media sosial dengan ketidaklengkapan imunisasi dasar. 

 
Tabel 11. Hubungan jangkauan tempat pelayanan dengan ketidaklengkapan imunisasi 

dasar 

Jangkauan Tempat 
Pelayanan 

Imunisasi 
Total p-

value 
POR 95% 

Cl 
Tidak 

Lengkap 
Lengkap 

n % n % n % 

Jauh 22 34,4 13 20,3 35 54,7 
0,533 

0,45 
Dekat 

16 25 13 20,3 29 45,3 
(0,33-
0,58) 

Jumlah 38 59,4 26 40,6 64 100   
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 Berdasarkan tabel 11 menunjukkan ketidaklengkapan imunisasi pada jarak rumah 

yang jauh ke posyandu lebih banyak yaitu 22 orang dengan presentase 34,4% 

dibandingkan dengan jarak rumah yang dekat ke posyandu yaitu sebanyak 16 orang 

dengan presentase 25,0%. Hasil uji chi-square menunjukkan 0,533 (<0,05) yang berarti 

tidak terdapat hubungan antara jangkauan tempat pelayanan dengan ketidaklengkapan 

imunisasi dasar. 

 
Tabel 12. Hubungan tingkat kecemasan terhadap efek samping imunisasi dengan 

ketidaklengkapan imunisas dasar 

Tingkat Kecemasan 
Terhadap Efek Samping 

Imunisasi 

Imunisasi 

Total p-
value 

POR 
95% Cl 

Tidak 
Lengkap 

Lengkap 

n % n % n % 

Sangat Cemas 28 43,8 9 14,1 37 57,7 

0,004 

0,61 
Cemas 

7 10,9 8 12,5 15 23,4 
(0,41-
0,81) 

Tidak Cemas 3 4,7 9 14,1 12 18,8  

Jumlah 38 59,4 26 40,6 64 100   

 
 Berdasarkan tabel 12 menunjukkan ketidaklengkapan imunisasi pada ibu yang 

sangat cemas terhadap efek samping imunisasi lebih banyak yaitu 28 orang dengan 

presentase 43,8% dibandingkan dengan ibu yang merasa cemas sebanyak 7 orang 

dengan presentase 10,9% dan ibu yang merasa tidak cemas yaitu sebanyak 3 orang 

dengan presentase 4,7%. Hasil uji chi-square menunjukkan 0,004 (<0,05) yang berarti 

terdapat hubungan Tingkat kecemasan terhadap efek samping imunisasi dengan 

ketidaklengkapan imunisasi dasar. 

 
Tabel 13. Hubungan dampak covid-19 dengan ketidaklengkapan imunisasi dasar 

Dampak Covid-
19 

Imunisasi 

Total p-
value 

POR 95% 
Cl 

Tidak 
Lengkap 

Lengkap 

n % n % n % 

Berdampak 31 48,4 13 20,3 44 68,8 
0,007 

0,31 
Tidak Berdampak 7 10,9 13 20,3 20 31,3 (0,20-0,43) 
Jumlah 38 59,4 26 40,6 40,6 100   

 
 Berdasarkan tabel 13 menunjukkan ketidaklengkapan imunisasi dengan dampak 

dari covid-19 lebih banyak yaitu 31 orang dengan presentase 48,4% dibandingkan 

dengan yang tidak terdampak yaitu 7 orang dengan presentase 10,9%. Hasil uji chi-

square menunjukkan 0,007 (<0,05) yang berarti terdapat hubungan antara dampak 

covid-19 dengan ketidaklengkapan imunisasi dasar. 

 



JURNAL ILMIAH KESEHATAN DAN KEBIDANAN 

VOLUME 3 NO 1 MARET 2024 P-ISSN: 2828-0679 

Jurnal Ilmiah Kesehatan Dan Kebidanan 

 

7 

 

PEMBAHASAN 

 
1. Pengetahuan  

   Pada ibu yang memiliki pengetahuan yang kurang memiliki hasil lebih banyak 

yaitu 35 orang dengan presentase 54,7% dibandingkan dengan ibu yang memiliki 

pengetahuan yang baik yaitu sebanyak 3 orang dengan presentase 4,7% dengan 

nilai p-value 0,003 (<0,05) yang berarti terdapat hubungan antara nilai p-value 0,003 

(0,05) yang berarti terdapat hubungan antara pengetahuan ibu dengan 

ketidaklengkapan imunisasi dasar. 

   Pengetahuan ibu mengenai imunisasi merupakan faktor penting yang 

memengaruhi kelengkapan imunisasi dasar pada anak. Ibu dengan tingkat 

pengetahuan yang baik cenderung memiliki pemahaman yang lebih tepat mengenai 

manfaat, jadwal, serta keamanan imunisasi, sehingga lebih terdorong untuk 

memastikan anak mendapatkan imunisasi secara lengkap. Pengetahuan yang 

memadai juga dapat mengurangi keraguan dan kecemasan ibu terhadap efek 

samping imunisasi, yang sering menjadi alasan ketidaklengkapan imunisasi (Dubé 

et al., 2018; Kaufman et al., 2018).  

   Hal ini diperkuat oleh berbagai hasil penelitian pada anak usia 1–5 tahun 

menunjukkan bahwa pengetahuan ibu berhubungan signifikan dengan status 

kelengkapan imunisasi dasar (p < 0,05) (Rahmawati & Agustin, 2021). Dengan 

demikian, peningkatan pengetahuan ibu merupakan strategi penting dalam upaya 

meningkatkan cakupan imunisasi dasar dan melindungi anak dari penyakit menular 

yang dapat dicegah dengan imunisasi. 

 
2. Dukungan Keluarga  

  Pada ibu yang memiliki dukungan keluarga yang kurang memiliki hasil lebih 

banyak yaitu 34 orang dengan presentase 53,1% dibandingkan dengan ibu yang 

memiliki dukungan keluarga yang mendukung yaitu sebanyak 4 orang dengan 

presentase 6,3% dengan nilai p-value 0,003 (<0,05) yang berarti terdapat hubungan 

antara dukungan keluarga dengan ketidaklengkapan imunisasi dasar.  

 Temuan ini diperkuat oleh hasil penelitian (Igiány,2020) yang menunjukkan 

adanya hubungan signifikan antara dukungan keluarga dan kelengkapan imunisasi 

dasar pada balita (p = 0,004), serta penelitian (Janatri et al, 2022) yang melaporkan 

bahwa dukungan keluarga dan motivasi ibu berhubungan bermakna dengan 

kepatuhan ibu dalam pemberian imunisasi dasar (p = 0,000). 
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  Dukungan keluarga memiliki peran yang sangat penting dalam pengambilan 

keputusan ibu terkait pemberian imunisasi, karena keluarga terutama suami dan 

anggota keluarga terdekat dapat memengaruhi keyakinan, sikap, dan keputusan ibu 

terhadap manfaat serta keamanan imunisasi. Kurangnya dukungan keluarga sering 

kali menyebabkan keraguan ibu dalam menentukan keputusan yang tepat, termasuk 

keputusan untuk memberikan imunisasi kepada bayi, sebagaimana dijelaskan dalam 

berbagai penelitian yang menegaskan bahwa faktor sosial dan dukungan keluarga 

merupakan determinan penting dalam keberhasilan program imunisasi anak (Sato 

et al., 2023). 

 

3. Media Sosial  

  Pada ibu yang kurang dalam memanfaatkan media sosial lebih banyak yaitu 35 

orang dengan presentase 54,7% dibandingkan dengan ibu yang cukup dalam 

memanfaatkan media sosial yaitu sebanyak 2 orang dengan presentase 3,1% dan 

ibu yang baik dalam memanfaatkan media sosial yaitu sebanyak 1 orang dengan 

presentase 1,6% dengan nilai p-value 0,003 (<0,05) yang berarti terdapat hubungan 

antara dukungan media sosial dengan ketidaklengkapan imunisasi dasar. 

  Temuan ini didukung oleh penelitian (Musniati et al, 2020) yang menunjukkan 

bahwa akses media, termasuk televisi dan internet, berhubungan secara signifikan 

dengan status imunisasi dasar anak. Selain itu, penelitian (Elbert et al, 2023) pada 

masa pandemi COVID-19 juga melaporkan bahwa paparan informasi dan 

pengetahuan ibu yang sebagian besar diperoleh melalui media digital berasosiasi 

dengan status imunisasi anak. Media sosial merupakan sarana penting dalam 

pencarian informasi kesehatan karena menyediakan akses cepat terhadap berbagai 

informasi, termasuk informasi mengenai imunisasi. Pemanfaatan media sosial yang 

optimal dapat meningkatkan pengetahuan ibu tentang manfaat, jadwal, dan 

keamanan imunisasi, sehingga membantu ibu memahami pentingnya pemberian 

imunisasi pada bayi dan mendorong pengambilan keputusan yang tepat terkait 

imunisasi anak. Namun demikian, kualitas informasi yang diperoleh melalui media 

sosial perlu diperhatikan, karena paparan informasi yang tidak akurat dapat 

meningkatkan keraguan ibu terhadap imunisasi dan berdampak pada 

ketidaklengkapan imunisasi dasar (Dubé et al., 2018) 
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4. Jangkauan Tempat Pelayanan  

Pada jarak rumah yang jauh ke posyandu lebih banyak yaitu 22 orang dengan 

presentase 34,4% dibandingkan dengan jarak rumah yang dekat ke posyandu yaitu 

sebanyak 16 orang dengan presentase 25,0% dengan nilai p-value 0,533 (<0,05) 

yang berarti tidak terdapat hubungan antara jangkauan tempat pelayanan dengan 

ketidaklengkapan imunisasi dasar. 

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa jangkauan tempat pelayanan 

kesehatan tidak selalu berhubungan secara signifikan dengan ketidaklengkapan 

imunisasi dasar. Temuan ini sejalan dengan berbagai penelitian yang menyatakan 

bahwa akses geografis, seperti jarak dan keterjangkauan layanan kesehatan, bukan 

merupakan satu-satunya faktor penentu dalam pencapaian imunisasi dasar lengkap. 

Kajian sistematis yang dilakukan oleh (Bosch-Capblanch et al, 2018) menunjukkan 

bahwa meskipun akses fisik terhadap layanan imunisasi penting, faktor lain seperti 

penerimaan masyarakat, kepercayaan terhadap layanan kesehatan, serta faktor 

sosial dan perilaku memiliki peran yang lebih dominan dalam menentukan 

pemanfaatan layanan imunisasi. 

 

5. Tingkat Kecemasan Terhadap Efek Samping Imunisasi  

Ketidaklengkapan imunisasi pada ibu yang sangat cemas terhadap efek 

samping imunisasi lebih banyak yaitu 28 orang dengan presentase 43,8% 

dibandingkan dengan ibu yang merasa cemas sebanyak 7 orang dengan presentase 

10,9% dan ibu yang merasa tidak cemas yaitu sebanyak 3 orang dengan presentase 

4,7% dengan nilai p-value 0,004 (<0,05) yang berarti terdapat hubungan Tingkat 

kecemasan terhadap efek samping imunisasi dengan ketidaklengkapan imunisasi 

dasar.  

Hasil penelitian ini sejalan dengan temuan (Sri Sumarni,2019) yang 

menunjukkan adanya hubungan bermakna antara kecemasan ibu dan 

ketidaklengkapan imunisasi dasar (p-value 0,000). Kekhawatiran terhadap efek 

samping (misalnya demam ringan) juga sering menjadi alasan orang tua 

menghentikan atau menunda kelengkapan imunisasi terutama pada anak yang 

sudah menerima sebagian dosis, di mana kekhawatiran efek samping ringan dapat 

lebih dominan dibanding faktor keyakinan (Syiroj et al., 2019). 
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6. Dampak Covid-19  

  Ketidaklengkapan imunisasi dengan dampak dari covid-19 lebih banyak yaitu 31 

orang dengan presentase 48,4% dibandingkan dengan yang tidak terdampak yaitu 

7 orang dengan presentase 10,9%. Dengan nilai p-value 0,007 (<0,05) yang berarti 

terdapat hubungan anatar dampak covid-19 dengan ketidaklengkapan imunisasi 

dasar.  

Temuan ini sejalan dengan penelitian global yang melaporkan bahwa pandemi 

COVID-19 menyebabkan gangguan serius terhadap layanan imunisasi rutin anak 

akibat pembatasan mobilitas, kekhawatiran orang tua terhadap risiko penularan, 

serta terganggunya sistem pelayanan kesehatan. (Causey et al, 2021) melaporkan 

bahwa terjadi penurunan cakupan imunisasi anak secara global selama tahun 2020 

sebagai dampak langsung pandemi, yang berkontribusi pada meningkatnya jumlah 

anak dengan status imunisasi tidak lengkap. Selain itu, (Shet et al, 2022) juga 

menemukan bahwa pandemi COVID-19 berdampak pada penurunan akses dan 

pemanfaatan layanan imunisasi di berbagai negara, termasuk negara berkembang. 

Kondisi ini memperkuat hasil penelitian bahwa dampak pandemi COVID-19 berperan 

penting dalam ketidaklengkapan imunisasi dasar pada bayi, sehingga diperlukan 

upaya pemulihan layanan imunisasi dan peningkatan edukasi kepada masyarakat 

untuk mencegah penurunan cakupan imunisasi di masa mendatang 

  

KESIMPULAN   
 Terdapat hubungan pengetahuan ibu, dukungan keluarga, media sosial, Tingkat 

kecemasan terhadap efek samping, dan dampak covid. Tidak terdapat hubungan antara 

jangkauan tempat pelayanan dengan ketidaklengkapan imunisasi. Diharapkan ibu yang 

memiliki bayi untuk memberikan imunisasi pada bayi agar bayi dapat tercegah dari 

penyakit menular. 
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