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INTISARI 

 
Latar Belakang:  Imunisasi merupakan komponen penting dalam pelayanan kesehatan 
primer dan berperan besar dalam menurunkan angka kematian balita. Imunisasi sudah 
terbukti sebagai upaya kesehatan yang efisien dan efektif dalam mencegah dan 
mengurangi angka kesakitan, kecacatan, dan kematian akibat PD3I. Beberapa penyakit 
tersebut, di antaranya tuberkulosis (TBC), polio, difteri, tetanus, hepatitis B, pertussis, 
campak, rubella, pneumonia dan meningitis.  
Tujuan Penelitian: Mengetahui bagaimana hubungan tingkat pengetahuan orang tua 
dengan pemberian imunisasi dasar selama pendemi di Wilayah Kerja PUSKESMAS 
Sidomulyo Samarinda. 
Metode Penelitian: Desain penelitian yang digunakan dalam penelitian ini adalah 
descriptive correlational dan menggunakan pendekatan cross sectional. Jumlah 
respnden dalam penelitian adalah 131 responden. Teknik pengambilan sampel pada 
penelitian ini adalah purposive sampling.  
Hasil Penelitian: Variabel independen yang memiliki pengetahuan kurang ada 61 
responden (46,6%), yang memiliki pengetahuan cukup terdapat 26 responden (19,8%) 
dan yang memiliki pengetahuan baik sebanyak 44 responden (33,6%). Variabel 
dependen didapatkan hasil bahwa terdapat 17 orang (13,0%) yang anaknya mendapat 
imunisasi tidak lengkap dan 114 orang (87,1%) yang anaknya mendapatkan imunisasi 
secara lengkap. Analisa hubungan antara tingkat pengetahuan orang tua dengan 
pemberian imunisasi dasar selama masa pandemi di Wilayah Kerja PUSKESMAS 
Sidomulyo Samarinda dilakukan dengan menggunakan rumus Chi Square dengan taraf 
signifikan α = 5% dengan nilai p = 0,000 < α = 0,05 yang berarti menolak hipotesa nol 
(H0). 
Kesimpulan: Terdapat hubungan yang signifikan antara tingkat pengetahuan orang tua 
dengan pemberian imunisasi dasar selama masa pandemi di Wilayah Kerja 
PUSKESMAS Sidomulyo Samarinda.  
Kata Kunci: Tingkat pengetahuan orang tua dengan pemberian imunisasi dasar selama 
masa pandemi. 
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The Relationship of Parents' Knowledge Level with Basic Immunization During 
Pandemic in The Work Area of Sidomulyo PUSKESMAS Samarinda 

  
Sri Wahyuni3, Joanggi Wiriatarina Harianto4 

 
ABSTRACT 

 
Background: Immunization is an important component in primary health care and plays 
a major role in reducing under-five mortality. Immunization has been proven as an 
efficient and effective health effort in preventing and reducing morbidity, disability, and 
death due to PD3I. Some of these diseases, including tuberculosis (TB), polio, diphtheria, 
tetanus, hepatitis B, pertussis, measles, rubella, pneumonia and meningitis. 
Research purposes: Knowing how the relationship between the level of parental 
knowledge and the provision of basic immunization during the pandemic in the Sidomulyo 
Community Health Center Samarinda. 
Research methods: The research design used in this study was descriptive correlational 
and used a cross sectional approach. The number of respondents in the study was 131 
respondents. The sampling technique in this research is purposive sampling. 
Research result: There are 61 respondents (46.6%), who have sufficient knowledge, 26 
respondents (19.8%) and those who have good knowledge are 44 respondents (33.6%). 
Dependent variable The results showed that there were 17 people (13.0%) whose 
children received incomplete immunizations and 114 people (87.1%) whose children 
received complete immunizations. Analysis of the relationship between the level of 
parental knowledge and the provision of basic immunization during the pandemic in the 
Sidomulyo Health Center Samarinda Work Area was carried out using the Chi Square 
formula with a significant level of = 5% with p value = 0.000 < = 0.05, which means 
rejecting the null hypothesis (H0). 
Conclusion: There is a significant relationship between the level of parental knowledge 
and the provision of basic immunization during the pandemic in the Sidomulyo Health 
Center Samarinda Work Area. 
Keywords: The level of knowledge of parents by providing basic immunization during the 
pandemic. 
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MOTTO 

 

“Allah tidak membebani seseorang melainkan sesuai dengan 

kesanggupannya. Dia mendapat (pahala) dari (kebajikan) yang 

dikerjakannya dan dia mendapat (siksa) dari (kejahatan) yang 

diperbuatnya. (QS. Al-Baqarah Ayat 286)” 
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