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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang 

Menurut Kementrian Kesehatan Republik Indonesia tahun 2016 

imunisasi adalah menjaga kesehatan anak dan balita sejak dalam 

kandungan, saat lahir, setelah lahir sampai dengan usia 18 tahun (Kemenkes 

RI, 2016). Imunisasi merupakan pencegahan primer terhadap penyakit 

infeksi yang paling efektif dan murah, bukan saja melindungi individu dari 

penyakit yang serius namun dapat juga menghindarkan terjadinya penyakit 

yang menular (Prayogo, et.all, 2016). 

Menurut Peraturan Menteri Kesehatan No.12 Tahun 2017. 

Imunisasi penting untuk bayi di bawah usia 1 tahun. Meliputi 1 dosis vaksin 

hepatitis B, 1 dosis BCG, 3 dosis DPT-HB-Hib 1, 4 dosis vaksin polio, 1 

dosis vaksin IPV I dan 1 dosis vaksin campak. Imunisasi hepatitis B 

diberikan untuk melindungi bayi dari penyakit hepatitis B, yaitu penyakit 

infeksi virus berpotensi fatal yang dapat menyebabkan sirosis atau kanker 

hati. Imunisasi BCG (Bacille Calmette Guerin) merupakan imunisasi yang 

digunakan untuk mencegah terjadinya penyakit TBC yang berat sebab 

terjadinya penyakit TBC yang berat seperti TBC pada selaput otak. Vaksin 

Pentabio (DTP-Hb-Hib) adalah vaksin yang berfungsi untuk mencegah 

penyakit difteri, tetanus, pertusis, Hepatitis B dan radang selaput otak 

(meninginits) pada anak dibawah usia 5 tahun (balita). 
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Imunisasi polio merupakan imunisasi yang digunakan untuk mencegah 

terjadinya penyakit poliomyelitis yang dapat menyebabkan kelumpuhan 

pada anak (Hidayat dkk, 2016).  

Vaksinasi rutin secara global perlu diprioritaskan di negara dengan 

jumlah bayi yang tidak di vaksinasi masih tergolong tinggi. Pada tahun 

2015, terdapat 19,4 juta bayi diseluruh dunia yang tidak mendapatkan 

layanan imunisasi rutin dan lengkap. Lebih dari setengah jumlah bayi 

tersebut hidup di 10 negara, salah satunya indonesia (Hafid, Martini, dan 

Devy 2016).  

Indonesia mencapai tujuan dari rencana strategis tersebut, dan 

tingkat cakupan imunisasi dasar mencapai 91,58% pada tahun 2016. Namun 

turun 0,46% menjadi 91,12% di tahun 2017 dan 0,51% menjadi 90,61% di 

tahun 2018. Pada tahun 2019, angka imunisasi dasar mencapai 93,7%, 

meningkat 3,09% dibandingkan tahun sebelumnya. Sementara itu, dari sisi 

provinsi, masih terdapat 19 provinsi yang belum mencapai sasaran renstra 

tahun 2019. Angka imunisasi dasar di tingkat kabupaten dan kota sebesar 

80% dan menunjukkan tren peningkatan pada tahun 2017. Pada 2018 justru 

turun menjadi 72,76%. Hal ini diikuti dengan peningkatan sebesar 0,98% 

menjadi 73,74% pada tahun 2019, namun angka tersebut masih jauh dari 

target yang disepakati sebesar 95% (Profil Kesehatan Indonesia, 2020). 

Jawa Barat menempati urutan ke-11 setelah DKI Jakarta, Banten, 

Lampung, Jawa Tengah, DI Yogyakarta, Jambi, Sumatera Selatan, Jawa 

Timur, Nusa Tenggara Barat dan Bali, atau angka Cakupan imunisasi dasar 
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97,7% (Profil Kesehatan Indonesia, 2019). Pada tahun 2022, angka cakupan 

imunisasi dasar di Kabupaten Tasikmalaya akan mencapai 90,59%. Angka 

capaian tersebut menunjukkan bahwa 93% target imunisasi dasar yang 

ditetapkan dalam renstra Kementerian Kesehatan belum tercapai. Wilayah 

kerja Dinas Kesehatan Kabupaten Tasikmalaya terbagi menjadi 40 

kecamatan, diantara seluruh wilayah kerja, Kecamatan Sukaratu memiliki 

angka ketuntasan imunisasi dasar terendah pada tahun 2022 yaitu angka 

ketuntasan cakupan imunisasi dasar sebesar 61,09 % (Dinas Kesehatan 

Kabupaten Tasikmalaya, 2022) . 

Mienurut data kiesiehatan UPTD Puskiesmas Sukaratu tahun 2022, 

angka cakupan Imunisasi Dasar L iengkap siebiesar 81,3%. Cakupan 

imunisasi dasar liengkap pier diesa adalah di Sukaratu 72,4%, Sukamahi 

77,1%, Sukagalih 88,6%, Sinagar 79,4%, Gunungsari 84,2%, Linggarjati 

86,7%, Indrajaya 81,9% dan Tawang Bant ieng 82,4%. Diantara 8 wilayah 

kierja UPTD Puskiemas Sukaratu, diesa Sinagar mierupakan diesa kietiga 

t ierakhir yang cakupan imunisasi dasar liengkap paling riendah pada tahun 

2022 (Priofil UPTD Kiesiehatan Puskiesmas Sukaratu, 2022).  

Bierdasarkan studi piendahuluan yang dilakukan pienieliti d iengan 

wawancara langsung kiepada ibu yang miempunyai bayi usia 13-35 bulan di 

biebierapa piosyandu Diesa Sinagar tientang p iengietahuan imunisasi dasar 

m ieliputi piengiertian, manfaat, waktu piembierian imunisasi, jienis imunisasi, 

jumlah piembierian imunisasi s ietiap jienis imunisasi, didapatkan dari 10 iorang 

ibu yang diwawancarai, siebanyak 8 iorang ibu yang bielum miengietahui 
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manfaat imunisasi dasar, waktu piembierian dan j ienis dari masing-masing 

imunisasi yang dibierikan kiepada bayinya. Dilihat dari buku KMS Imunisasi 

yang baru dilakukan iolieh ibu ibu yang pienieliti wawancarai hanya imunisasi 

pioliio, BCG, dan Hiepatitis B.  

Bierdasarkan pienielitian iolieh Yanti dkk (2020) d iengan judul 

hubungan piengietahuan dan sikap ibu t ierhadap kieliengkapan imunisasi dasar 

pada bayi di wilayah kierja puskiesmas muara tiewieh kabupatien baritio utara 

tahun 2020 di dapatkan hasil bahwa ada hubungan yang signifikan antara 

piengietahuan dan sikap ibu diengan kieliengkapan imunisasi dasar pada bayi. 

Diengan hasil dari 25 riespiondien yang miemiliki tingkat piengietahuan baik 

80% imunisasi dasar pada bayi liengkap dan 20 % imunisasi dasar pada bayi 

tidak liengkap, dari 36 r iespiondien yang m iemiliki tingkat p iengietahuan cukup 

t ierdapat 36,1% imunisasi dasar pada bayi l iengkap dan 63,9% imunisasi 

dasar pada bayi tidak l iengkap, siedangkan dari 14 iorang riespiondien yang 

m iemiliki tingkat piengietahuan kurang tierdapat 14,3% imunisasi dasar pada 

bayi liengkap dan 85,7% imunisasi dasar pada bayi tidak l iengkap. Pienielitian 

t iersiebut siejalan diengan hasil pienielitian iol ieh Putri dkk (2019) Ibu yang 

m iemiliki piengietahuan tientang imunisasi dasar yang cukup siebiesar 51,3% 

dan kieliengkapan imunisasi siebiesar 76,9%. 

Dalam hadits Al-Bukhari : 

عَنْ أبَ هرَُيْ رَةَ رَضِيَ اللمهُ عَنْهُ عَنْ النمب صَلمى اللمهُ عَليَْهِ وَسَلممَ قاَلَ مَا أنَْ زَلَ  

 داَءً إِملَ أنَْ زَلَ لهَُ شِفاَء اللمهُ 
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“Dari Abu Hurairah RA, dari Nabi SAW: S iesungguhnya Allah tidak 

mienurunkan suatu pienyakit kiecuali mienurunkan (pula) iobatnya”. (HR. al-

Bukhari). 

 Dalam hadis  Abu Daud :  

رَسُولُ اللهِ صَلَّى اللهُ عَليَْهِ وَسَلَّمَ إِنَّ اللهَ أنَْزَلَ الدَّاءَ وَالدَّوَاءَ عَنْ أبَيِ الدَّرْداَءِ قاَلَ قاَلَ 

 ٍوَجَعلََ لِكُل ِ داَءٍ دوََاءً فتَدَاَوَوْا وَلاَ تدَاَوَوْا بحَِرَام

 [رواه أبو داوود]

“Dari Abui Darda’, ia bie irkata: Rasuiluillah SAW b ieirsabda: S ie isuingguihnya 

Allah tieilah mieinuiruinkan pieinyakit dan iobat bagi sieitiap p ieinyakit, maka 

bieiriobatlah dan janganlah bieiriobat dieingan yang haram”. (HR. Abui Dawuid) 

Mieinuiruit Fatwa Majieilis Uilama Indionieisia Nio.04 Tahuin 2016, Kajian 

Maslahah Muirsalah tieintang imuinisasi halal pada anak kieicil mieilipuiti: (1) 

Imuinisasi pada dasarnya muibah (muibah) uintuik mieinimbuilkan kieikieibalan 

dan m ieinc ieigah timbuilnya p ieinyakit tie irtieintui, (2). imuinisasi haruis 

m ieingguinakan vaksin yang halal dan suici, (3). Dilarang mieingguinakan 

vaksin imuinisasi buiatan najis/najis, (4). Imuinisasi d ieingan vaksin najis 

dan/ataui najis tidak dipieirbiolieihkan kieicuiali: (a). Dalam hal al-dlaruirat ataui 

al-hajat (b). Bahan vaksin yang halal dan suici bieiluim ditieimuikan; (c) 

Infiormasi dari tieinaga mieidis yang k iompieit iein dan t ieirpieircaya mieinuinjuikkan 

bieiluim adanya vaksin yang halal, (5). Dalam hal d ieimikian, imuinisasi 

m ieinuiruit uindang-uindang adalah wajib jika tidak dilakuikannya vaksinasi 

akan mieingakibatkan kieimatian, pieinyakit sieiriuis ataui cacat tieitap yang 
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m ieingancam jiwa pada iorang tieirsieibuit, bieirdasarkan pieirtimbangan ahli yang 

kiompieit iein dan t ieirpieircaya, (6). Imuinisasi tidak biolieih dilakuikan jika 

bieirdasarkan pieirtimbangan ahli yang k iompieit iein dan dipieircaya, 

m ieinimbuilkan dampak yang mieimbahayakan (Huisna, 2022) 

Pieran pierawat sangat pienting untuk miembierikan imunisasi dasar 

yang kiompriehiensif diengan miembierikan p ienyuluhan kiesiehatan k iepada 

masyarakat khususnya ibu yang m iemiliki bayi dan balita, untuk m iemahami 

pientingnya imunisasi dasar yang kionpriehiensi untuk m ienciegah tiersierangnya 

pienyakit yang bisa diciegah diengan m ielakukan imunisasi dasar dan 

m ienciegah siegala macam masalah yang akan m iengganggu bayi dikiemudian 

hari.   

Mieiskipuin suidah banyak p ieinieilitian yang m ieimbahas t ieintang 

huibuingan pieingieitahuian ibui t ieintang imuinisasi dieingan kieil ieingkapan 

imuinisasi dasar bayi namuin bieiluim ada p ieinieilitian spieisifik di Kabuipatiein 

Tasikmalaya khuisuisnya dik ieicamatan Suikaratui Dieisa Sinagar. Sieilain itui di 

Dieisa Sinagar mieiruipakan d ieisa paling r ie indah cakuipan imuinisasi dasar 

m ieinuiruit data Dinas K ieisieihatan Kabuipat iein Tasikmalaya Tahuin 2022. iOlieih 

karieina itui, pieinieilitian ini diguinakan uintuik m ieincari huibuingan p ieingieitahuian 

ibui t ieintang imuinisasi dieingan kieilieingkapan imuinisasi dasar di Dieisa Sinagar 

wilayah kieirja Puiskieismas Suikaratui Kabapuiatiein Tasikmalaya.  

B. Rumusan Masalah 

Imuinisasi yang tidak l ieingkap mieinyieibabkan miorbiditas dan 

m iortalitas pieinyakit sieipieirti tuibieirkuil iosis, pioliio, campak, hieipatitis B, diftieiri, 
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pieirtuisis dan t ieitanuis nieiionatal (Yuindri ieit al., 2017). Dampak yang akan 

timbul tidak hanya pada anak m ielainkan k ieluarga dan lingkungan, 

kiemungkinan kieluarga akan rientan sakit dan miembawa pienyakit 

dilingkungan kariena t iertular dari anak yang tidak diimunisasi. Hambatan 

uitama kieibieirhasilan imuinisasi bayi dan anak adalah r ieindahnya kieisadaran 

t ieirkait tingkat p ieingieitahuian dan kuirangnya p ieirmintaan masyarakat akan 

imuinisasi. Masalah p ieimahaman dan kie ipatuihan ibui t ieirhadap jadwal 

imuinisasi bayi s ieiharuisnya tidak mieinjadi k ieindala uitama jika dibieirikan 

pieindidikan dan pieingieitahuian yang cuikuip. (Rahiji, 2019).  

     Beirdasarkan pada latar beilakang peine ilitian ini, maka dapat 

ditarik ruimuisan masalahnya yakni apakah te irdapat huibuingan pe ingeitahuian 

teintang imuinisasi dasar teirhadap keile ingkapan imuinisasi dasar di Deisa 

Sinagar Wilayah Keirja  Puiske ismas Suikaratui Kabuipatein Tasikmalaya? 

C. Tujuan 

1. Tujuan Umum 

Me inge itahuii bagaimana huibuingan pe inge itahuian ibui teintang 

imuinisasi dasar teirhadap keileingkapan imuinisasi dasar di Deisa Sinagar 

wilayah keirja Puiske ismas Suikaratui Kabuipatein Tasikmalaya 

2. Tujuan Khusus  

a. Dike itahuii tingkat peinge itahuian ibui teintang imuinisasi dasar di Desa 

Sinagar Wilayah Kerja Puskesmas Sukaratu Kabupaten 

Tasikmalaya 
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b. Dike itahuii keileingkapan imuinisasi dasar pada bayi uisia 13-35 builan 

di Deisa Sinagar Wilayah Ke irja Pu iske ismas Su ikaratui Kabuipatein 

Tasikmalaya 

c. Dike itahuii huibuingan peinge itahuian ibui dengan imuinisasi dasar 

teirhadap keile ingkapan imuinisasi dasar di De isa Sinagar Wilayah 

Ke irja Puiske ismas Suikaratui Kabuipatein Tasikmalaya 

D. Manfaat Penelitian 

1. Bagi Fakultas Ilmu Kesehatan Universitas Muhammadiyah 

Tasikmalaya  

Se ibagai reifeire insi liteiratuir ilmiah teintang pe irilakui ibui yang tidak 

meimbe irikan imuinisasi dasar, dan liteiratuir profe isi promosi keise ihatan di 

Fakuiltas Ilmui Ke ise ihatan Uiniveirsitas Uinive irsitas Muihammadiyah 

Tasikmalaya 

2. Bagi Institusi Kesehatan  

Teimuian peine ilitian ini dapat diguinakan seibagai bahan 

pe irtimbangan teirkait keibijakan dan pe ingambilan keipuituisan di 

Puiske ismas Suikaratui dalam uipaya peiningkatan cakuipan imuinisasi dasar 

pada bayi. 

3. Bagi Puskesmas  

Hasil peine ilitian ini dapat dijadikan masuikan bagi Puiske ismas 

agar meiningkatkan sosialisasi meingeinai imuinisasi dasar uintuik 

meinduikuing ke ipatuihan ke ipatuihan teirhadap imuinisasi dasar  dan 

meince igah adanya drop ouit imuinisasi 
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4. Bagi Masyarakat 

Se ibagai informasi uintuik meinambah peinge itahuian khuisuisnya 

bagi ibui bayi dan balita teintang peingeitahuian dasar imuinisasi leingkap, 

se ibagai acuian peinting bagi ibui uintuik meimahami peintingnya eife ik 

imuinisasi dan manfaat imuinisasi bagi anak. 

5. Bagi Peneliti  

Pe ine ilitian ini beirkontribuisi uintuik meimahami dan meindapatkan 

pe ingalaman yang nyata dalam meilakuikan peineilitian dibidang 

ke ipeirawatan anak khuisuinya yang be irhuibuingan deingan imuinisasi  

6. Bagi Peneliti Selanjutnya 

Hasil peineilitian ini diharapkan meinjadi suimbeir reife ire insi bagi 

pe ineilitian seilanjuitnya dan dapat meinambah wawasan pe ingeitahuian.  

7. Bagi Profesi Perawat  

Se ibagai bahan masuikan agar profeisi pe irawat meimbe irikan 

asuihan keipe irawatan seicara kompeirheinsif se ihingga peilayanan yang 

dibeirikan akan meiningkatkan kuialitas keise ihatan
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