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Hubungan Ketersediaan Layanan dengan Pemberian Imunisasi Dasar Selama
Pandemi di Wilayah Kerja PUSKESMAS Sidomulyo Samarinda

1 2
Regina ananda , Joanggi Wiriatarina Harianto
INTISARI

Latar Belakang: Pandemi Covid-19 sangat mempengaruhi ketersediaan layanan
imunisasi diseluruh belahan dunia.Terhentinya pelayanan imunisasi di Posyandu serta
Orang tua merasa takut membawa anaknya kefasilitas kesehatan.Hal ini dapat
mengakibatkan meningkatnya kejadian penyakit yang dapat dicegah dengan
imunisasi(PD3l).Samarinda merupukan salah satu kota yang mengalami gangguan
ketersediaan layanan.

Tujuan Penelitian: Mengetahui bagaimana hubungan letersediaan layanan 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 terdiri dari 131 responden sebanyak 84
orang responden menyatakan ketersediaan layanan tidak tersedia dengan status
imunisasi lengkap sebanyak 67 orang responden dan 17 orang responden menyatakan
status imunisasi tidak lengkap. Sedangkan 47 orang responden menyatakan
ketersediaan layanan tersedia dengan status imunisasi lengkap.responden yang
bersatus imunisasi lengkap lebih memilih untuk pergi ke fasilitas lain seperti klinik yang
menerapkan protokol kesehatan, di karenakan layanan puskesmas dan posyandu
terhambat.17 orang responden yang berstatus tidak lengkap menyatakan khawatir dan
takut membawa anak mereka dikarenakan covid-19. Analisa hubungan ketersediaan
layanan dengan pemberian imunisasi dasar selama masa pandemi di Wilayah Kerja
Puskesmas Sidomulyo Samarinda dilakukan dengan menggunakan rumus Chi Square
dengan taraf signifikan a = 5% dengan nilai p = 0,002 < a = 0,05 yang berarti menolak
hipotesa nol (HO).

Kesimpulan: Terdapat hubungan yang signifikan antara ketersediaan layanan dengan
pemberian imunisasi dasar selama masa pandemi di Wilayah Kerja Puskesmas
Sidomulyo Samarinda.

Kata Kunci: Ketersediaan layanan,pemberian imunisasi dasar selama masa pandemi.
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The Relationship of Avalibality of Services with The Provision of Basic
Immunization During the Pandemic at The Work Area of The Public health
Sidomulyo, Samarinda

Regina Ananda® Joanggi Wiriatarina Harianto*
ABSTRACT

Background:The Covid-19 pandemic has greatly affected the availability of immunization
services in all parts of the world. Immunization services have stopped at the Posyandu
and parents are afraid to take their children to health facilities. This can lead to an
increase in the incidence of diseases that can be prevented by immunization (PD3I).
Samarinda is one of the one city experiencing service availability disruptions .

Research purposes: Knowing how to determine the relationship between the availability
of services and the provision of basic immunization during the pandemic in the Sidomulyo
Health Center Samarinda Work Area .

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: The independent variable consisting of 131 respondents, 84
respondents stated that the availability of services was not available with complete
immunization status as many as 67 respondents and 17 respondents stated incomplete
immunization status. While 47 respondents stated that the availability of services was
available with complete immunization status. Respondents who had complete
immunizations preferred to go to other facilities such as clinics that implemented health
protocols, because puskesmas and posyandu services were hampered. 17 respondents
with incomplete status expressed concern and afraid to bring their children because of
covid-19. Analysis of the relationship between the availability of services and the
provision of basic immunization during the pandemic in the Sidomulyo Public Health
Center Samarinda was carried out using the Chi Square formula with a significant level of
= 5% with p value = 0.002 < = 0.05, which means rejecting the null hypothesis (HO).
Conclusion: There is a significant relationship between the availability of services and
the provision of basic immunization during the pandemic in the Sidomulyo Samarinda
Health Center Work Area.

Keywords: Availability of services, basic immunization during the pandemic

3 Student of Nursing Study Program of Muhammadiyah University of East Kalimantan
4 Lecturer of Muhammadiyah University of East Kalimantan



1. PENDAHULUAN

Pandemi Covid 2019(COVID-19) telah membawa dunia ke dalam keadaan darurat
dengan skala dan perluasan yang luar biasa dan juga membawa krisis global di bidang
kesehatan.Virus ini sangat mempengaruhi keselarasan layanan kesehatan rutin termasuk
imunisasi dasar. Efek dari infeksi ini adalah jumlah anak yang divaksinasi berkurang, dan
ini mengakibatkan risiko tertular penyakit yang dapat dicegah dengan vaksinasi.(Felicia &
Suarca, 2020).

Imunisasi merupakan program dasar kesejahteraan umum yang ampuh untuk
memberikan ketahanan tubuh terhadap Penyakit yang Dapat Dicegah dengan imunisasi
(PD3I) (Kementerian Kesehatan Republik Indonesia; Gerakan Masyarakat Hidup Sehat,
2020) Dengan adanya Covid 2019 (Coronavirus) yang terjadi secara universal yang
ditetapkan oleh Public Health Emergency of International Concern (PHEIC) pada tanggal
30 Januari 2020 dan ditetapkan Global Alliance for Vaccine and
Immunization), WHO(World Health Organization) dan UNICEF(United Nations
International Children’s Emergency Fund)menyatakan bahwa sekitar 80 juta anak Usia di
bawah 1 tahun memiliki resiko terjangkit difteri, campak dan polio karena terganggunya
pemberian vaksinasi rutin di tengah pandemi Covid 2019 (Coronavirus).

Terdapat 64% dari 107 negara mengalami keterhambatan atau penundaan pelaksanaan
layanan imunisasi rutin dan 60 negara menunda pelaksanaan imunisasi terutama
campak dan polio.permasalahan ini dapat mengakibtkan terjadinya Kejadian Luar Biasa
(KLB) PD3I(Penyakit Menular yang dapat Dicegah dengan Imunisasi)(WHO, 2020)
Seluruh dunia telah terkena dampak Covid 19 (Coronavirus), khususnya program
imunisasi. Di Arab Saudi, penundaan vaksinasi berkisar antara 9% hingga 24% karena
berbagai faktor seperti tidak tersedianya antibodi di beberapa fasilitas kesehatan dasar
dan minat orang tua karena takut anaknya akan tertular Covid 19(Coronavirus). Ini
adalah alasan utama di balik penundaan imunisasi.(Alsuhaibani & Alageel, 2020).
Indonesia juga merasakan dampak Covid 19(Coronavirus) terhadap pemberian imunisasi
dasar. Dari tanggal 20 hingga 29 April 2020, Kementerian Kesehatan di dukung oleh
UNICEF(Unite Nations International Children’s Emergency Fund) melaksanakan kajian
situasi cepat responden yang mengikuti sebanyak 5,329 dari 9,993 koordinator imunisasi
tingkat Puskesmas di 388 dari 514 Kabupaten/Kota di 34 provinsi. Hasil penelitian
menunjukkan bahwa 84% Puskesmas menyatakan bahwa selama pandemic virus Covid
19 (Coronavirus) terjadi penangguhan/penghentian pemberian layanan
imunisasi.Masalah ini disebabkan oleh ketakutaan orang tua mau pun keraguan petugas
kesehatan dalam mengadakan pelayanan imunisasi di tengah pandemi Corona Virus
Disease 2019 (COVID-19).Akibat penundaan imunisasi selama pandemi menyebabkan
jumlah kasus difteri diperkirakan sebanyak 944 kasus yang tersebar di 25 wilayah. Pada
Mei 2020, terlacak 129 kasus terkait difteri yang tersebar di 16 wilayah. Selama setengah
tahun terakhir, tepatnya Desember 2019 hingga Mei 2020, kasus difteri terinci berada di
wilayah Jawa Timur, Jawa Barat, DKI Jakarta, Kalimantan Timur, dan Aceh (Kementrian
Kesehatan Republik Indonesia, 2020).

Pandemi Corona Virus Disease 2019(COVID 19) ini juga berdampak pada cakupan
pemberian imunisasi di Kalimantan Timur Khususnya pada wilayah UPT Puskesmas
Sidomulyo kota Samarinda.Pada bulan oktober 2021 cukupan imunisasi dasar hanya
mencapai 78.5% padahal target yang ditentukan ialah sebesar 83%,hal ini dikarenakan
ketakutan orang tua membawa anaknya untuk imunisasi ke puskesmas pada saat
pandemi Covid-19 dan juga pelayanan imunisasi di posyandu di hentikan
sementara(Sidomulyo, 2021).

2. METODOLOGI

Penelitian semacam ini merupakan penelitian kuantitatif dengan rancangan Descriptive
Correlational, digunakan untuk melihat hubungan satu atau lebih variabel dengan satu
atau variabel lainnya dilihat dari teori yang ada (Nursalam, 2017). Populasi yang terlibat
dalam penelitian ini adalah orang tua yang mempunyai anak balita berusia 0-10 bulan



yang telah diimuisasi di Ruang Kerja Puskesmas Sidomulyo Samarinda, khususnya di
Kecamatan Pelita.

Pengambilan sampel penelitian ini menggunakan metode Purposive sampling dimana
yang dimaksud dengan Purposive sampling menurut (Sugiyono, 2014) adalah cara
penentuan sampel menggunakan kriteria-kriteria khusus.

Waktu penelitian pada bulan Mei minggu keempat Mei hingga bulan Juni minggu ke 2
tahun 2022. Tempat penelitian ini berada di Kelurahan Pelita, Kota Samarinda.
Pengumpulan data dilakukan dengan mengajukan pertannyaan atau wawancara
menggunakan kuesioner data demografi dan menggunakan buku KIA (Kesehatan lbu
dan Anak) untuk melihat hasil kelengkapan imunusasi pada balita.data yang digunakan
dalam penelitian ini merupakan data primer atau data utama dan data sekunder atau
data tambahan.

Data primer dikumpulkan dari hasil wawancara menggunakan kuesioner data demografi
dan observasi buku KIA. Data sekunder diperoleh dari laporan Puskesmas Sidomulyo
Kota Samarinda.

Selanjutnya dilakukan verifikasi data,scoring dan pengkodean data pada data yang
dikumpulkan, dan input data ke dalam aplikasi sistem SPSS. Penelitian ini menggunakan
program SPSS 26.0 for Windows untuk menganalisis data, dan analisis nya meliputi
pemeriksaan univariat dan bivariat. Analisis univariat dilakukan untuk memperoleh
distribusi frekuensi dari setiap variabel yang dianalisis, dan uji chi-square digunakan
dalam analisis bivariat.

3. HASIL DAN DISKUSI

3.1. HASIL
Pada bagian ini akan dijelaskan agar memahami secara hasil penelitian terhadap
hubungan ketersediaan layanan dengan imunisiasi dasar pada masa pandemi di wilayah
kerja Puskesmas Sidomulyo Samarinda. Penelitian ini melibatkan 131 responden orang
tua yang memiliki bayi berusia 0-10 bulan di Kelurahan Pelita.Penelitian dilakukan
dengan cara wawancara langsung dengan responden dengan menggunakan lembar
kuesioner data demografi dan buku KIA.
Gambaran Karakteristik Responden

Tabel 1 Distribusi frekuensi karakterstik responden

Karakteristik Jumlah (n) Persentase (%)
Usia

17-25 tahun 48 36,6
26-35 tahun 55 42,0
36-45 tahun 28 21,4
Pendidikan

Tidak Sekolah 3 2,3
SD 13 9,9
SMP 26 19,8
SMA 73 55,7
Perguruan Tinggi 16 12,2
Pekerjaan

Tidak Bekerja 47 35,5
Lain-lain 51 38,9
Petani 1 8
Pedagang 11 8,4
Wiraswasta 13 9,9
PNS 8 6,1
Jumlah Anak

<2 77 58,8




23 54 41,2

Jarak Rumah
>5 km 8 6,1
<5 km 123 93,9

Berdasarkan tabel 1 dapat diketahui bahwa usia orang tua mayoritas berusia 26-35 tahun
dengan jumlah responden 55 orang (42,0%). Karakteristik pendidikan orang tua
mayoritas mempunyai tingkat pendidikan SMA sebanyak 73 orang (55,7%). Karakteristik
orang tua untuk pekerjaan mayoritas responden memiliki pekerjaan lain-lain dengan
jumlah 51 orang (38,9%). Sedangkan untuk jumlah anak mayoritas responden memiliki
anak <2 yaitu sebanyak 77 orang (58,8%). Karakteristik responden untuk jarak rumah ke
tempat pelayanan kesehatan mayoritas <5 km yaitu sebanyak 123 responden (93,9%).
Gambaran Ketersediaan Layanan

Tabel 2 Ketersediaan Layanan
Dari tabel 2 di atas menunjukan bahwa sebagian besar responden menyatakan
ketersediaan layanan imunisasi tidak tersedia yaitu sebanyak 84 orang (64,1%)
responden,dan sebanyak 47 orang (35,9%) berpendapat bahwa ketersediaan layanan
tersedia selama masa covid-19.

Gambaran Pemberian Imunisasi

Ketersediaan Layanan Frekuensi % Tabel 3
Tidak tersedia 84 64.1
Tersedia 47 35.9
Total 131 100.0

Kelengkapan Pemberian Imunisasi

ITembgnap Jumlah (n) Presentase (%)
munisasi
Tidak Lengkap 17 13,0
Lengkap 114 87,0
Jumlah 131 100,0

Dari tabel 3 di atas menunjukan bahwa terdapat 17 orang (13,0%) yang anaknya
mendapat imunisasi tidak lengkap dan 114 orang (87,1%) yang anaknya mendapatkan
imunisasi secara lengkap.

3.2. DISKUSI

Hubungan Ketersediaan Layanan dengan Pemberian Imunisasi Dasar selama
Pandemi di Wilayah Kerja Puskesmas Sidomulyo Samarinda.

Hasil penelitian dari 131 responden 84 orang responden menyatakan ketersediaan
layanan tidak tersedia dengan status imunisasi lengkap sebanyak 67 orang responden
dan 17 orang responden menyatakan status imunisasi tidak lengkap. Sedangkan 47



orang responden menyatakan ketersediaan layanan tersedia dengan status imunisasi
lengkap.responden yang bersatus imunisasi lengkap lebih memilih untuk pergi ke fasilitas
lain seperti klinik yang menerapkan protokol kesehatan, di karenakan layanan
puskesmas dan posyandu terhambat.17 orang responden yang berstatus tidak lengkap
menyatakan khawatir dan takut membawa anak mereka dikarenakan covid-19.

Hasil uji statistik dengan menggunakan uji Chi-Square diperoleh p value 0,002 < a (0,05)
sehingga dapat dinyatakan bahwa HO ditolak dan Ha diterima yang mengatakan terdapat
hubungan bermakna antara Ketersedian Layanan dengan kelengkapan pemberian
imunisasi dasar.

Ketersediaan Layanan adalah tersedianya pelayanan kesehatan pada suatu tempat yang
digunakan dalam menyelenggarakan upaya pelayanan kesehatan baik promotif,
preventif, kurativ maupun rehabilitatif. Ketersediaan Layanan Imunisasi telah berubah
selama pandemi COVID-19. Sebelum COVID-19 di Indonesia, sekitar 90% anak di
imunisasi di fasilitas umum,75% di posyandu, 10% di puskesmas, 5% di polindes dan
10% anak lainnya diimunisasi di klinik. Namun, selama pandemi virus COVID-19,
responden memilih pergi kepusat kesehatan swasta dan klinik medis menjadi sumber
utama akses ke layanan imunisasi untuk anak-anak mereka (lebih dari 43%), puskesmas
(29%) dan posyandu (21%).(Ranganathan & Khan, 2020).

Penelitian ini terkait dengan penelitian (Mukhi & Medise, 2021) yang mana dikatakan
bahwa mayoritas orang tua (69.7%) melakukan penundaan imunisasi di masa pandemi.
Sebesar 59.3% orang tua menyatakan bahwa tempat pelayanan imunisasi yang biasa
dikunjungi berhenti beroperasi dan hanya 29% orang tua yang tetap mengimunisasikan
anaknya di tempat lain. Sedangkan (38.6%) orang tua lain mengatakan bahwa terdapat
tenaga kesehatan yang rutin menghubungi para orang tua untuk memenuhi kelengkapan
imunisasi, dimana ini banyak ditemukan di Posyandu, kemudian Rumah Sakit,
Puskesmas, dan Klinik Pribadi. Dari hal tersebut terlihat bahwa para tenaga kesehatan
selalu mencoba untuk mengembalikan angka cakupan imunisasi

Penelitian ini juga sejalan dengan penelitian felica dimana dikatakan bahwa dibandingkan
dengan tahun 2019, penurunan angka secara signifikan tejadi pada tahun 2020 terkait
kunjungan layanan imunisasi dasar di setiap bulannya. Pada bulan Januari-Juli 2019,
kunjungan imunisasi ada pada angka 368 pasien, sedangkan pada periode yang sama di
tahun 2020 hanya terdapat 123 pasien. Apabila dilihat dari kunjungan di poliklinik anak,
perbandingan persentasenya yaitu 21.9% dan 13.1%.

Berdasarkan hal diatas peneliti berasumsi bahwa selama ketersediaan layanan selama
masa pandemi menghambat program pelayanan imunisasi yang disebabkan karena
kekhawatiran orang tua membawa anaknya ke puskesmas dan banyak tenaga
kesehatan yang di alih tugaskan untuk mengurus pasien covid-19. selama masa pandemi
responden lebih memilih untuk mengimunisasikan anaknya di klinik dan pelayanan
kesehatan yang menerapkan protokol kesehatan sehingga pemberian imunisasi tetap
berjalan dan lengkap.

4. KESIMPULAN

Kesimpulan dari tujuan penelitian ini ialah:hasil dari uji statistic menggunakan uji Chi-
Square diperoleh p value 0,002 < a (0,05) sehingga dapat dikatakan bahwa HO ditolak
dan Ha diterima yang berarti terdapat hubungan bermakna antara Ketersedian Layanan
dengan kelengkapan pemberian imunisasi dasar.

5. SARAN DAN REKOMENDASI

Memberikan promosi kesehatan tentang pentingnya imunisasi pada balita serta
memberikan informasi tentang penerapan protokol kesehatan ketika pergi ke pelayanan
kesehatan.
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