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Immunization is very important because it can prevent
serious diseases that have the potential to cause
disability or death. One of the most common reasons
why children are not immunized is that families do not
allow their children to be immunized. The aim of this
study is to analyze the relationship between family
support and the status of complete basic immunization
in the Tlogosari Public Health Center Work Area. The
design of this study is correlational quantitative with a
cross-sectional approach. The population in this study
consists of families with infants aged 12 months in the
Tlogosari Public Health Center Work Area, totaling 691
people. The sample size in this study was 87 people,
taken by cluster random sampling. Data were collected
through observation of secondary data from MCH
books and questionnaires. Data were analyzed using
the chi-square test with SPSS. The results of the data
analysis showed that most of the respondents' family
support was in the fairly supportive category, with 47
people (54%), and most respondents had completed
basic immunizations, with 54 people (62.1%). Based
on the chi-square test, a significance value (Asymp.
Sig) of 0.004 < 0.05 was obtained, which means that
Ho is rejected and Ha is accepted, indicating that there
is a relationship between family support and complete
basic immunization in the Tlogosari Community Health
Center Work Area. The hypothesis in this study is
accepted and statistically proven. The conclusion of
this study is that family support is related to complete
basic immunization in the Tlogosari Health Center
working area. It is suggested that families continue to
support giving follow-up immunizations to babies to
increase immunity to prevent the spread of dangerous
diseases.
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. INTRODUCTION

Imunisasi  merupakan  pencegahan
primer terhadap penyakit infeksi yang paling
efektif dan murah (Darmin dkk, 2023).
Imunisasi sangat penting karena dapat
mencegah penyakit serius yang berpotensi
menyebabkan kecacatan atau kematian.
Program imunisasi yang dicanangkan oleh
Kementerian Kesehatan merupakan salah
satu upaya preventif agar tidak terjangkit
penyakit tertentu, yaitu Penyakit yang Dapat
Dicegah Dengan Imunisasi (PD3l), antara
lain tuberkulosis, difteri, pertusis, tetanus,
hepatitis B, polio dan campak (Miswati and
Zamli, 2024).

Pada tahun 2023, cakupan imunisasi
global stagnan di angka 84% untuk dosis

DTP3, dan jumlah anak vyang tidak
menerima satu dosis pun meningkat menjadi
14,5 juta anak, dengan Indonesia

menempati posisi keenam tertinggi, yaitu
1.356.367 anak tidak menerima imunisasi

dasar pada periode 2019-2023 (WHO, 2024).

Di Jawa Timur tahun 2024 menunjukkan
capaian imunisasi dasar lengkap yang
cukup tinggi, menempati posisi ke-4 di
Indonesia dengan persentase sekitar
75,27% untuk bayi.

Terdapat beberapa faktor yang diduga

kuat menentukan keberhasilan imunisasi.
Faktor yang mempengaruhi antara lain
pengetahuan, sikap, dukungan
keluarga/suami terkait imunisasi,

pemberdayaan masyarakat, peran petugas
kesehatan, pencatatan dan pelaporan
imunisasi kurang baik (Addiarto dkk, 2022).
Menurut Lushinta et al., (2024) salah satu
alasan terbanyak mengapa anak tidak
diimunisasi antara lain karena keluarga tidak
mengizinkan anak untuk diimunisasi,
sedangkan alasan lain adalah karena faktor
sibuk, lokasi yang jauh, anak sering sakit
dan tidak tahu tempat imunisasi. Walau latar
belakang para orang tua sangat heterogen,
pola pengambilan keputusan orang tua
terhadap imunisasi memiliki gambaran yang
mirip. Faktor-faktor inilah yang
mempengaruhi orang tua menolak atau
menerima program imunisasi atau vaksin
tertentu, termasuk juga faktor dukungan
yang berasal dari keluarga (Gagnon et all,
2018).

Dukungan keluarga ialah perilaku,
toleransi keluarga kepada anggota keluarga,
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yang dinyatakan dalam bentuk dukungan
informasi, evaluativ, instrumental serta
dukungan sentimental. Dengan demikian,
dukungan keluarga ialah sebuah cara ikatan
interpersonal mencakup perilaku, aktivitas
dan pengakuan anggota keluarga sampai
anggota keluarga sadar ada yang menaruh
perhatian (Fitriana dkk, 2020). Faktor
dukungan keluarga (suami) berperan
penting dalam meningkatkan pengetahuan
ibu dan kepercayaan diri untuk
memvaksinasi anaknya, sehingga
membantu meningkatkan status
kelengkapan imunisasi anak usia 18- 24
bulan (Putri, 2024). Berdasarkan hasil
penelitian (Yanti dkk, 2025) memberikan
hasil terdapat hubungan dukungan keluarga
dengan kelengkapan pemberian imunisasi
dasar di Puskesmas Gunung Megang.

WHO mendefinisikan keraguan
terhadap imunisasi terjadi saat seseorang
menunda atau menolak mendapatkan
pelayanan imunisasi yang tersedia sehingga
menyebabkan ketidaklengkapan imunisasi
dasar. Hal ini terjadi karena informasi yang
tidak akurat atau menyesatkan mengenai
imunisasi, termasuk isu terkait bahan
pembuatan imunisasi dan kekhawatiran
terhadap kejadian ikutan pasca imunisasi.
Beredarnya informasi bahwa dibeberapa
daerah di kota besar ditemukan kasus
vaksin palsu dan beragam kejadian buruk
pasca imunisasi (kejang, lemas, mual
bahkan muntah) dapat mempengaruhi
persepsi dan keputusan ibu dalam
memberikan imunisasi pada anak (WHO,
2024). Imunisasi dasar sangat penting
karena melindungi anak dari penyakit
berbahaya seperti polio, campak, tetanus,
dan difteri yang bisa menyebabkan
kecacatan atau kematian (Kemenkes R,
2019). Imunisasi memberikan kekebalan
dengan melatih sistem imun anak untuk
membuat antibodi, bahkan saat sistem
kekebalan mereka masih berkembang.
Pemberian imunisasi yang tepat waktu tidak
hanya melindungi anak secara individu,
tetapi juga berkontribusi pada kekebalan
kelompok atau herd immunity (Lilova et all,
2024)

Dampak jika tidak mendapatkan
imunisasi lengkap adalah timbulnya angka
kesakitan dan kematian akibat terserang
tuberkulosis, poliomelitis, campak, hepatitis
b, difteri pertussis dan tetanus neonatorum
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(Jarsiyah dkk, 2023). Pemberian imunisasi
dilakukan sebagai upaya dalam mencegah
bahaya dari penyakit tersebut serta
menangkal komplikasi yang menyertainya
(Arwanda, Pangaribuan and Gustina, 2024).

Cakupan imunisasi di Bondowoso tahun
2025 mencapai 78,8%, sementara di
Puskemas Tlogosari tahun 2025 mencapai
74,9% (Dinkes Bondowoso, 2025). Capaian
ini menunjukkan bahwa cakupan imunisasi
dasar lengkap di wilayah kerja Puskesmas
Tlogosari masih belum optimal dibandingkan
dengan target nasional yang ditetapkan
yaitu 95%.

Berbagai upaya telah dilakukan untuk
meningkatkan cakupan imunisasi dasar
seperti Posyandu dan Kelas Ibu Hamil (KIH),
konseling, kunjungan rumah dan sebagainya,
namun keberhasilan upaya tersebut sangat
dipengaruhi oleh  dukungan keluarga
sebagai pengambil keputusan utama dalam
pemberian imunisasi pada anak. Oleh
karena itu, penelitian ini difokuskan untuk
mengetahui hubungan dukungan keluarga
dengan status imunisasi dasar lengkap Hal
ini didasarkan pada peran keluarga sebagai
pihak  terdekat  dalam pengambilan
keputusan kesehatan anak serta karena
dukungan keluarga merupakan faktor yang
dapat diperkuat melalui intervensi edukatif

oleh tenaga kesehatan. Selain itu,
pembatasan variabel dilakukan untuk
menjaga kedalaman analisis dan

kesesuaian dengan ruang lingkup penelitian

Berdasarkan pada studi pendahuluan
yang telah dilakukan pada 13 responden
yang memiliki bayi usia satu tahun diperoleh
hasil bahwa sebanyak 8 anak dengan status
imunisasi tidak lengkap (61,5%) dan
sebanyak 5 dengan status imunisasi dasar
lengkap (38,5). Berdsarkan pada temuan
awal ini beberapa alasan yang diberikan
oleh responden vyang tidak lengkap
melakukan imunisai karena takut rewel dan
tidak ada yang membantu mengendongnya
maupun menjaganya, sementara bayi
dengan status imuniasasi lengkap beralasan
karena sangat penting untuk kesehatan
anak meski rewel tidak menjadi masalah
karena dibantu oleh keluarga dalam
menjaga pasca imunisasi.

Berdasarkan uraian tersebut, peneliti
akan melakukan kajian lebih lanjut terkait
hubungan dukungan keluarga dengan status
imunisasi dasar pada bayi 12 bulan di

Wilayah  Kerja Puskesmas Tlogosari.
Harapannya, penelitian ini dapat menjadi
bahan masukkan bagi tenaga kesehatan

dalam upaya peningkatan  cakupan
imunisasi dasar.
Il. METHODS
Desain penelitian ini adalah kuantitatif
korelasional dengan Crosssectional.
Populasi dalam penelitian ini adalah

Keluarga yang memiliki bayi usia 12 bulan di
Wilayah  Kerja  Puskesmas  Tlogosari
sebanyak 691 orang. Besar sampel dalam
penelitian ini sebesar 87 orang diambil
secara cluster random sampling.
Pengumpulan data dengan observasi data
sekunder melalui buku KIA dan kuesioner.
Data dianalisis dengan chi square.

lll. RESULT
Hasil analisis data diketahui bahwa
sebagian  besar dukungan keluarga

responden berada pada kategori cukup
mendukung sebanyak 47 orang (54%) dan
sebagian besar responden telah melakukan
imunisasi dasar lengkap sebanyak 54 orang
(62,1%). Berdasarkan Uji chi square
diperoleh nilai signifikansi (Asymp. Sig)
sebesar 0,004 < 0,05, artinya ada hubungan
yang signifikan antara dukungan keluarga
dengan imunisasi dasar lengkap di Wilayah
Kerja Puskesmas Tlogosari.

Tabel 1 Dukungan Keluarga di Wilayah
Kerja Puskesmas Tlogosari

Dukungan Frekuensi Prosentase
Keluarga
Baik 31 35.6
Cukup 47 54.0
Kurang 9 10.3
Jumlah 87 100

Dari hasil tabel 1 diperoleh bahwa sebagian
besar dukungan keluarga responden berada
pada kategori cukup mendukung sebanyak
47 orang (54%).

Tabel 2 Imunisasi Dasar Lengkap di
Wilayah Kerja Puskesmas Tlogosari

Imunisasi Frekuensi Persentase
Dasar Lengkap
Lengkap 54 62.1
Tidak lengkap 33 37.9
Jumlah 87 100
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Dari hasil tabel 2 diperoleh bahwa sebagian
besar responden telah melakukan imunisasi
dasar lengkap sebanyak 54 orang (62,1%).

Tabel 3 Hubungan Dukungan Keluarga
dengan Imunisasi Dasar Lengkap di
Wilayah Kerja Puskesmas Tlogosari

Dukungan

Imunisasi Dasar Lengkap

Tidak
Keluarga Lengkap Iengkap Total
f % f % f %
Baik 25 287 6 6.9 31 35.6
Cukup 27 310 20 23.0 47 54.0
Kurang 2 2.3 7 8.0 9 10.3

Berdasarkan tabel di atas diperoleh
bahwa dukungan keluarga yang baik
memiliki kecenderungan lengkap imunisasi
dasarnya (28,7%), dukungan kelaurga yang
cukup memeliki kecenderungan lengkap
imunisasinya (31%), dan dukungan keluarga
yang kurang cenderung tidak lengkap
imunisasinya (8%).

Berdasarkan Chi Square vyang
dianalisis dengan menggunakan SPSS
diperoleh nilai signifikansi (Asymp. Sig)
antara hubungan dukungan keluarga
dengan imunisasi dasar lengkap di Wilayah
Kerja Puskesmas Tlogosari sebesar 0,004 <
0,05, artinya ho ditolak dan ha diterima,
sehingga ada hubungan dukungan keluarga
dengan imunisasi dasar lengkap di Wilayah
Kerja Puskesmas Tlogosari. Hipotesis dalam
penelitian ini diterima dan terbukti secara
statistik.

uji

IV. Discussion

1. Dukungan Keluarga terhadap
Pemberian Imunisasi di Wilayah
Kerja Puskesmas Tlogosari
Hasil penelitian memberikan gambaran

bahwa dukungan keluarga responden

sebagian besar berada pada kategori cukup
mendukung sebanyak 47 orang (54%). Hal
ini mengindikasikan bahwa dukungan
keluarga dalam hal imunisasi masih
tergolong cukup mendukung.

Menurut Maria dkk (2023) dukungan
keluarga adalah segala bentuk perilaku dan
sikap yang diberikan secara positif kepada
keluarga kepada salah satu anggota
keluarga yang sakit yaitu anggota keluarga

yang sedang mengalami masalah kesehatan.

Romantika dkk, (2024) selain itu, dukungan
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keluarga sangatlah penting untuk ibu agar
mempengaruhi pengetahuan seorang ibu
dan agar ibu termotivasi untuk membawa
bayinya imunisasi, agar bertambahnya
kepercayaan ibu dengan pemberian
imunisasi dasar pada bayi sehingga dapat
mempengaruhi status imunisasinya.
Faraswati dkk, (2021) Dukungan suami
merupakan suatu bentuk motivasi atau
support yang diberikan oleh suami kepada
seorang istri dalam pemakaian
alatkontrasepsi. Dukungan suami
senantiasa untuk memberikan yang terbaik
untuk istri dalam pemilihan alat kontrasepsi.
Tidak adanya dukungan dari suami
seringkali membuat istri tidak berhak
memutuskan sesuatu dalam mengambil
keputusan

Menurut peneliti dukungan keluarga
terhadap imunisasi dasar lengkap sangat
krusial. Hal ini disebabkan karena keluarga
sebagai orang terdekat responden yang
sering kali menjadi sumber pertimbangan
dalam melakukan sesuatu termasuk
mengimunisasikan bayinya. Keberadaan
keluarga menentukan keberhasilan
pemberian  imunisasi dasar lengkap.
Dukungan keluarga tetap diperlukan dalam
keberlangsungan pemberian  imunisasi,
sehingga mampu meningkatkan partisipasi
dalam pencapaian imunisasi. Dukungan
keluarga akan memberikan motivasi kepada
ibu untuk mengikutsertakan anaknya dalam
pemberian imunisasi sesuai dengan jadwal
yang telah ditetapkan.

2. Imunisasi Dasar Lengkap di Wilayah

Kerja Puskesmas Tlogosari

Hasil penelitian memberikan informasi
bahwa sebagian besar responden telah
melakukan  imunisasi dasar lengkap
sebanyak 54 orang (62,1%). Hal ini
memberikan pemahaman bahwa pada saat
penelitian  dilakukan imunisasi  sudah
dilakukan secara lengkap.

Menurut Darmin dkk, (2023) imunisasi
merupakan proses yang bertujuan untuk
merangsang atau meningkatkan kekebalan
seseorang terhadap suatu penyakit secara
aktif, sehingga ketika terkena penyakit
tersebut, orang tersebut akan kebal
terhadap gejala yang parah atau bahkan
tidak sakit sama sekali. Kemenkes RI, (2018)
imunisasi dasar lengkap adalah imunisasi
yang diberikan pada anak sebelum berusia
1 tahun yang terdiri dari imunisasi HB O,
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imunisasi BCG, imunisasi DPT-HB-HIB,
imunisasi polio, imunisasi IPV dan imunisasi
campak.

Menurut peneliti keberhasil pemberian
imunisasi dasar lengkap sangat erat
kaitannya dengan beberpa kondisi ibu

seperti umur, pendidikan, pekerjaan, dan
paritas. Hasil penelitian menunjukkan bahwa
sebagian besar usia responden berada pada
kelompok 20-45 tahun sebanyak 71 orang
(81.6%). Menurut Surbakti et all, (2022)
umur menentukan pola pikir seseorang.
Bertambah umur, akan bertambah juga daya
tangkap dan pola pikir ibu. Proses
perkembangan individu manusia melalui
beberapa fase, yaitu dewasa awal (+ 18-25
tahun), dewasa (x 25- 45 tahun), dan
dewasa akhir (+ 45-55 tahun).

Menurut penelitian umur berkorelasi
dengan kematangan dan kedewasaan
seseorang termasuk dalam  perilaku
kesehatan. Umur dewasa lebih memeliki
pengalaman hidup yang lebih dibandingkan
dengan usia muda. Pengalaman ini akan
menjadi literasi baginya dalam berperilaku.
Kondisi ini mengambarkan bahwa semakin
dewAsa usia seseorang maka akan semakin
mudah dalam memaksimalkan Ilayanan
kesehatan.

Hasil penelitian menunjukkan sebagian
besar pendidikan responden adalah dasar
Lulusan SD sebanyak 36 orang (41.4%).
Menurut Surbakti et all, (2022) pendidikan
adalah suatu usaha untuk mengembangkan
kepribadian dan kemampuan di dalam
sekolah (formal) seperti SD, SMP, dan SMA
dan di luar sekolah (nonformal). Pendidikan
merupakan suatu proses pengubahan sikap
dan tata laku seseorang atau kelompok,
serta usaha mendewasakan seseorang
melalui upaya pengajaran dan pelatihan.
Pendidikan memengaruhi proses belajar. Ibu
memiliki peran dalam pendidikan di dalam
suatu  rumah  tangga, karena ibu
menanamkan kebiasaan, menjadi panutan,
dan menentukan kualitas lingkungan hidup
untuk anaknya.

Menurut peneliti, pendidikan seseorang
mencerminkan jumlah informasi yang
dimilikinya. Semakin tinggi  jenjang
pendidikan yang ditempuh maka semakin
banyak informasiyang diserap. Informasi ini
kemudian akan menjadi literasi atau acuan
bagai seseroang dalam  berperilaku
termasuk dalam melakukan imunisasi.
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Kondisi ini memberikan pandangan bahwa
semakian tinggi pendidikan seseorang akan
semakin memungkinkan dalam melakukan
imunisasi dibandingkan dengan pendidikan
rendah.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa
sebagain besar responden adalah IRT
sebanyak 51 orang (58,6%). Menurut
Surbakti et all, (2022) pekerjaan adalah
mata pencaharian, yang dijadikan pokok
kehidupan, sesuatu yang dilakukan untuk

mendapatkan nafkah. Semakin luasnya
lapangan kerja, semakin mendorong
banyaknya ibu yang bekerja, terutama

dalam pekerjaan swasta. Dampak positif
yaitu pertambahan pendapatan, dan
dampak negatif yaitu kurangnya bimbingan
dan asuhan terhadap anaknya.

Menurut peneliti, ibu yang tidak bekerja
(IRT) lebih banyak mempunyai waktu luang
dibandingkan dengan ibu yang bekerja,
sehingga pekerjaan memberikan dampak
ibu untuk mengimunisasikan anaknya
secara lengkap. Ibu yang bekerja akan

banyak menghabiskan waktunya untuk
bekerja dan sedikit kesempatan untuk
beraktivitas lainnya. Hal ini memberikan

pemhaman bahwa ibu yang tidak bekerja
akan memiliki kesempatan lebih banyak
dalam melakukan imunisasi dibandingkan
dengan ibu yang bekerja.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa
sebagian besar responden adalah multipara
sebanyak 46 orang (52,9%). Paritas adalah
banyaknya kelahiran hidup yang dipunyai
oleh seorang perempuan (BKKBN, 2018).
Menurut peneliti, paritas berkorelasi dengan
pengalaman melahirkan dan juga
pengalaman dalam merawat anaknya. lbu
dengan paritas tinggi akan lebih banyak
memliki pengalaman dibandingkan dengan
paritas rendah. Pengalaman yang dimiliki
tersebut akan menjadi acuan dalam
memaksimalakan layanan kesehatan. Hal ini
menjelaskan bahwa ibu dengan paritas
tinggi akan lebih potensial dalam melakukan

imunisasi dibandingkan dengan paritas
rendah.
3. Hubungan Dukungan Keluarga

dengan Imunisasi Dasar Lengkap di

Wilayah Kerja Puskesmas Tlogosari

Berdasarkan hasil penelitian diperoleh
nilai p value sebesar 0,004 < 0,005. Hal ini
berarti terdapat hubungan antara dukungan
keluarga dengan imunisasi dasar lengkap di
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Wilayah Kerja Puskesmas Tlogosari |,
sehingga hipotesis dalam penelitian ini
diterima dan terbukti secara statistik.
Dukungan keluarga yang baik memiliki
kecenderungan lengkap imunisasi dasarnya
(28,7%), dukungan kelaurga yang cukup
memeliki kecenderungan lengkap
imunisasinya (31%), dan dukungan keluarga
yang kurang cenderung tidak lengkap
imunisasinya (8%).

Menurut Romantika dkk  (2024)
dukungan keluarga sangatlah penting untuk
ibu agar mempengaruhi pengetahuan
seorang ibu dan agar ibu termotivasi untuk
membawa bayinya imunisasi, agar
bertambahnya kepercayaan ibu dengan
pemberian imunisasi dasar pada bayi
sehingga dapat mempengaruhi status
imunisasinya. Menurut Nurtilawati dkk (2024)
dukungan keluarga merupakan salah satu
faktor yang dapat mempengaruhi cakupan
imunisasi dan menentukan sikap ibu dalam
pemberian imunisasi bagi anaknya.

Menurut peneliti, dukungan keluarga
juga menjadi salah satu faktor penting untuk
terwujudnya perilaku sehat. Keluarga yang
percaya akan keuntungan pemberian
imunisasi bagi bayi akan mendorong
anggota keluarga memanfaatkan fasilitas
kesehatan yang ada di lingkungan tempat
tinggal seoptimal mungkin. Keluarga yang
menyetujui dan mendukung keputusan
untuk menghindari anak dari penyakit akan
mendorong lengkapnya imunisasi dasar
yang diterima bayi. Keberadaan keluarga
sering mendai pertimbangan dan keputusan
akhir dalam memutuskan sesuatu termasuk
imunisasi. Jika keluarga mendukung maka
partisipasi dalam melakukan imunisasi juga
akan tinggi. Hal ini disebabkan karena
adanya dukungan dari keluarga, jika
kelaurga sudah mendukung maka akan
terlibat langsung dalam proses imunisasi
akan. Dukungan keluarga merupakan
dorongan yang kuat untuk seseorang
bertindak.

V. CONCLUSION

Berdasarkan pada hasil penelitian yang
telah dilakukan di Wilayah Kerja Puskesmas
Tlogosari berkaitan dengan dukungan
keluarga dengan kelengkapan imunisasi
dasar adalah sebagai berikut:

1. Dukungan keluarga terhadap
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pemeberian imunisasi di Wilayah Kerja
Puskesmas Tlogosari sebagian besar
berada pada kategori cukup mendukung
sebanyak 47 orang (54%).

Status imunisasi dasar lengkap di
Wilayah Kerja Puskesmas Tlogosari
sebagian besar telah mendapatkan
imunisasi sebanyak 54 orang (62,1%).
Terdapat hubungan antara dukungan
keluarga dengan imunisasi dasar
lengkap di Wilayah Kerja Puskesmas
Tlogosari dibuktikan dengan nilai p value
sebesar 0,004 < 0,005. sehingga
hipotesis diterima dan terbukti secara
stastistik. a <0,05
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