PAGE  
9

BAB 1

PENDAHULUAN
A.
Latar belakang
Angka kematian bayi (AKB) merupakan salah satu aspek penting dalam menggambarkan tingkat pembangungan sumber daya manusia di sebuah Negara, juga merupakan salah satu indikator yang paling sensitif dalam menentukan derajat kesehatan suatu daerah.  Anak-anak khususnya dibawah lima tahun adalah individu yang rentan terhadap berbagai penyakit. Setiap tahunnya 12 juta anak di dunia meninggal sebelum mencapai usia lima tahun. Dari seluruh kematian tersebut 70% meninggal karena pneumonia, diare, campak dan malnutrisi (Kemenkes, 2017).

 Pada tahun 2014 masih terdapat 414 kasus polio di dunia, 359 diantaranya merupakan kasus polio impor, 3 negara menjadi negara endemik polio yaitu India, Pakistan dan Nigeria dan terdapat 7 negara yang terinfeksi virus polio impor, sedangkan pada tahun 2015 terdapat 106 kasus polio 74 diantaranya kasus polio impor dan pada tahun 2016 terdapat 18 kasus polio 15 diantaranya kasus polio impor (Global and Regional Immunization Profile WHO, 2016 ).

Salah satu kegiatan prioritas pemerintah dalam Sustainable Development Goals (SDGs) yaitu mengakhiri kematian bayi dan balita yang dapat dicegah, dengan seluruh negara berusaha menurunkan Angka Kematian Neonatal setidaknya hingga 12 per 1.000 KH dan Angka Kematian Balita 25 per 1.000 KH. Dimana target capaian yang ditetapkan pada Tahun 2019 adalah 93% anak usia 0-11 bulan di Indonesia mendapatkan imunisasi dasar lengkap. Angka kematian Bayi (AKB) di Indonesia masih tinggi jika di bandingkan dengan Negara-negara di ASEAN. Angka kematian Bayi (AKB) secara nasional sebesar 246/100.000 kelahiran hidup. Sementara di Provinsi Lampung sebesar 23/100 kelahiran hidup. Hal ini menunjukan bahwa AKB di Provinsi Lampung tahun 2017 masih cukup tinggi (Kemenkes, 2017).
Penyebab utama kematian bayi di Indonesia adalah Infeksi Saluran Penafasan Akut (ISPA) sebanyak 37%, dan 50% kematian bayi dan balita berkaitan dengan masalah kekurangan gizi, 13% penyebab lainnya adalah penyakit yang dapat di cegah melalui imunisasi seperti campak dan TBC. Jika program imunisasi dilaksanakan dengan baik dan menyuluruh maka keefektifitasan imunisasi dapat dicapai secara maksimal, dan akan berpengaruh terhadap angka kematian Bayi (Kemenkes, 2017).

Imunisasi merupakan program pencegahan penyakit menular yang berbahaya, imunisasi dasar lengkap dan lanjutan pada bayi maupun balita (anak di bawah 5 tahun) sangat dibutuhkan. Sayangnya, dari sekitar 26,4 juta balita yang ada di Indonesia, masih terdapat 3,9 juta atau sekitar 14% di antaranya belum mendapatkan imunisasi dasar.  Cakupan imunisasi dasar lengkap tahun 2014 pada bayi di Indonesia mencapai 86,8%. Angka ini sudah melampaui target nasional, yaitu 85%, tetapi angka ini belum mengembirakan, sebab masih ada jutaan anak yang tidak mendapatkan imunisasi (Kemenkes, 2014).
        Imunisasi sebagai usaha pencegahan berbagai jenis penyakit, merupakan suatu kebutuhan yang tidak dapat ditunda pelaksanaannya. Hal ini berkaitan dengan peningkatan sumber daya manusia pada masa yang akan datang. Tugas utama kita sebagai tenaga kesehatan adalah memberikan pengetahuan terhadap orang tua tentang imunisasi dan meninjau status imunisasi setiap anak. Pemberian imunisasi pada bayi dan anak tidak hanya memberi pencegahan penyakit tertentu pada anak tersebut, tetapi juga memberikan dampak yang lebih luas karena dapat mencegah penularan penyakit untuk anak lain. Oleh karena itu pengetahuan dan sikap orang tua terutama ibu sangat penting untuk memahami tentang manfaat imunisasi bagi anak Indonesia (Marimbi 2010).
Imunisasi bertujuan untuk melindungi individu dan masyarakat terhadap serangan penyakit infeksi dengan menggunakan vaksin yang aman, namun sebagian orang dapat mengalami reaksi setelah imunisasi yang bersifat ringan (demam), kejang dan kelumpuhan. Pada beberapa kasus reaksi disebabkan oleh vaksin. Pada kasus lain penyebabnya adalah kesalahan pemberian vaksin, tetapi sebagian besar umumnya tidak berhubungan dengan vaksin akan tetapi berhubungan dengan cara pemnerian, dan proses penyimpanan vaksin. Reaksi setelah imunisasi dapat menimbulkan sikap menolak dari masyarakat untuk pemberian imunisasi berikut, sehingga anak tersebut akan rentan terhadap penyakit yang dapat dicegah dengan imunisasi (Ranuh, 2008).
Faktor-faktor yang mempengaruhi kelengkapan pemberian imunisasi antara lain adalah pendidikan orang tua, dukungan keluarga, pendapatan keluarga, sikap orang tua, lingkungan dan sosial budaya setempat (Gunardi 2008). Pemberian imunisasi kadang menimbukan efek samping, rasa ketakutan pada efek samping vaksinasi menjadi lebih dominan dibandingkan dengan ketakutan terhadap penyakitnya sehingga ibu tidak mau memberikan imunisasi kembali pada anak nya. Padahal akibat dari penyakit jelas lebih membahayakan dibandingkan dengan dampak imunisasi (Ranuh, 2008). 
Efek samping dari vaksinasi ini, dikenal dengan Kejadian Ikutan Pasca Imunisasi (KIPI) yakni kejadian medik yang berhubungan dengan imunisasi baik berupa efek vaksin ataupun efek samping, toksisitas, reaksi sensivitas, efek farmakologis, atau kesalahan program, koinsidensi, reaksi suntikan, atau hubungan kausal yang tidak dapat di tentukan (Marimbi, 2010). 
Saat ini di Indonesia masih ada anak-anak yang belum mendapatkan imunisasi secara lengkap bahkan tidak pernah mendapatkan imunisasi sedari lahir. Hal itu menyebabkan mereka mudah tertular penyakit berbahaya karena tidak adanya kekebalan terhadap penyakit tersebut. Data dari Direktorat Pencegahan dan Pengendalian Penyakit, Kementerian Kesehatan (Kemenkes) RI menunjukkan sejak 2014-2016, terhitung sekitar 1,7 juta anak belum mendapatkan imunisasi atau belum lengkap status imunisasinya (Kementrian Kesehatan Republik Indonesia, 2017).
Hasil cakupan imunisasi bayi di Kabupaten Pesawaran Tahun 2017 adalah HB-0, 66.7%, BCG,89.1%, Polio 1, 89.3%, DPT/HB(1), 84.5% , Polio(2), 85.6%, DPT/HB(2), 83.3%, Polio(3), 81.0%, DPT/HB(3), 78.6%, Polio(4), 81.4%, dan Campak, 81.4%. Hasil cakupan imunisasi bayi di Kabupaten Pesawaran pada bulan Januari – Agustus Tahun 2018 adalah HB-0, 68.2%, BCG,91.4%, Polio 1, 90.1%, DPT/HB(1), 86.3% , Polio(2), 89.1%, DPT/HB(2), 85.7%, Polio(3), 83.8%, DPT/HB(3), 82.6%, Polio(4), 84.1%, dan Campak, 84,1% (Dinkes Pesawaran, 2017-2018)
Sedangkan hasil cakupan imunisasi bayi di Puskesmas Padang Cermin pada tahun 2017 adalah HB-0, 72.9%, BCG, 82.7%, Polio (1), 82.7%, DPT/HB(1), 79.6%, Polio(2), 79.6%, DPT/HB(2), 79.6%, Polio(3), 79.6%, DPT/HB(3), 80.4%, Polio(4), 80.4% dan Campak, 79.6%. Hasil cakupan imunisasi bayi di Puskesmas Padang Cermin tahun 2018 adalah HB-0, 73.1%, BCG, 83.9%, Polio(1), 84.3%, DPT/HB(1), 80.9%, Polio(2), 80.9%, DPT/HB(2), 80,9%, Polio(3), 80,9%, DPT/HB(3), 81.7%, Polio(4), 81.7% dan Campak, 80.9%.  Berdasarkan data diatas dapat dilihat cakupan imunisasi di Puskesmas Padang Cermin mengalami peninkatan, akan tetapi persetase peningkatan nya tidak begitu besar rata-rata hanya 1 persen, sehingga masih baanyak hal yang harus di cermati faktor penyebab rendahnya kesadaran masyarakat dalam memberikan imunisasi lengkap pada anak balita. (Data Puskesmas Padang Cermin, 2018).
Berdasarkan hasil wawancara awal terhadap 10 orang ibu yang memiliki balita usia 18-24 bulan di desa Wayurang Kecamatan Padang Cermin Kabupaten Pesawaran pada tanggal 20 Oktober 2018, di dapatkan 7 orang ibu yang anaknya tidak mendapatkan imunisasi dengan lengkap dengan alasan anak mereka mengalami demam tinggi dan menangis kesakitan setelah di munisasi serta lingkungannya banyak yang tidak diimunisasi tetapi masih sehat dan tidak terkena penyakit, dan ada yang mengatakan imunisasi diharamkan oleh agamanya serta tidak diperbolehkan oleh anggota keluarganya.
B.
Rumusan masalah


Berdasarkan uraian latar belakang diatas maka peneliti merumuskan masalah dalam penelitian ini “Hubungan Kejadian Ikutan Pasca Imunisasi dan karakteristik ibu dengan kelengkapan imunisasi dasar pada balita usia 18-24 bulan di desa Wayurang Kecamatan Padang Cermin Kabupaten Pesawaran Tahun 2019”?.
C.
Tujuan penelitian
1. Tujuan umum

Diketahui  hubungan Kejadian Ikutan Pasca Imunisasi dan karakteristik ibu dengan kelengkapan imunisasi dasar pada balita usia 18-24 bulan di desa Wayurang Kecamatan Padang Cermin Kabupaten Pesawaran Tahun 2019.
2. Tujuan khusus
a.  Diketahui distribusi frekuensi kelengkapan imunisasi dasar pada balita usia 18-24 bulan di desa Wayurang Kecamatan Padang Cermin Kabupaten Pesawaran Tahun 2019.
b.
Diketahui distribusi frekuensi Kejadian Ikutan Pasca Imunisasi pada balita usia 18-24 bulan di desa Wayurang Kecamatan Padang Cermin Kabupaten Pesawaran Tahun 2019.
c. Diketahui distribusi frekuensi karakteristik ibu berdasarkan pendidikan di desa Wayurang Kecamatan Padang Cermin Kabupaten Pesawaran Tahun 2019 .
d. Diketahui  distribusi frekuensi karakteristik ibu berdasarkan umur di desa Wayurang Kecamatan Padang Cermin Kabupaten Pesawaran Tahun 2019.
e. Diketahui  distribusi frekuensi karakteristik ibu berdasarkan paritas di desa Wayurang Kecamatan Padang Cermin Kabupaten Pesawaran Tahun 2019.
f. Diketahui hubungan Kejadian Ikutan Pasca Imunisasi dengan kelengkapan imunisasi dasar pada balita usia 18-24 bulan di desa Wayurang Kecamatan Padang Cermin Kabupaten Pesawaran Tahun 2019.
g. Diketahui hubungan karakteristik ibu berdasarkan pendidikan dengan kelengkapan imunisasi dasar pada balita usia 18-24 bulan di desa Wayurang Kecamatan Padang Cermin Kabupaten Pesawaran Tahun 2019.
h. Diketahui hubungan karakteristik ibu berdasarkan umur dengan kelengkapan imunisasi dasar pada balita usia 18-24 bulan di desa Wayurang Kecamatan Padang Cermin Kabupaten Pesawaran Tahun 2019.
i. Diketahui hubungan karakteristik ibu berdasarkan paritas dengan kelengkapan imunisasi dasar pada balita usia 18-24 bulan di desa Wayurang Kecamatan Padang Cermin Kabupaten Pesawaran Tahun 2019.
D.
 Manfaat penelitian
1.  Manfaat Teoritis


Bagi dunia pendidikan khususnya kebidanan, sebagai masukan untuk mengembangkan kurikulum khususnya mata kuliah yang terkait dengan kesehatan ibu dan anak. Dapat meningkatkan asuhan kebidanan secara komprehensif dan holistic serta sebagai dasar untuk melakukan penelitian lebih lanjut dalam mengembangkan ilmu kebidanan dan meningkatkan Ilmu Pengetahuan dan Teknologi (IPTEK).
2.  Manfaat Aplikatif

a.   Bagi Ibu yang memiliki balita
Pemberian informasi khususnya tentang imunisasi kepada ibu dalam pemberian Imunisasi Dasar terhadap bayinya, sehingga mengetahui manfaat dan resiko yang didapatkan bayi bila tidak mendapatkan Imunisasi Dasar. Bagi anak yang tidak mendapatkan imunasi lengkap akan memiliki imunitas tubuh yang rendah sehingga rentan terkena terhadap penyakit tertentu, maka ibu harus selalu memberikan asupan makanan dan fitamin yang cukup untuk menjaga daya tahan tubuh balita.
b.   Bagi Puskesmas Padang Cermin
Untuk memberikan masukan bagi pihak puskesmas agar lebih mengontrol proses pengimunisasian bayi dan balita di wilayah kerjanya, sehingga dapat meningkatkan cakupan imunisasi dasar untuk tercapainya target yang telah di tentukan.
c.   Bagi Universitas Aisyah Pringsewu
hasil penelitian ini dapat menjadi referensi sebagai bahan matakuliah kesehatan ibu dan anak (KIA) khususnya imunisasi dasar, serta menjadi bahan masukan mahasiswa kebidanan dalam pelaksanaan PKMD untuk melakukan penyuluhan mengenai pentingnya imunisasi dasar pada bayi dengan tepat waktu.
d.   Bagi Peneliti Selanjutnya
Hasil penelitian ini dapat dijadikan materi dasar peneliti selanjutnya dengan menambahkan variable lain yang tidak tercantum pada penelitian ini sehingga ketidak lengkapan imuniasi dasar pada bayi dapat di minimalisir.
E. Ruang lingkup

         Jenis penelitian adalah kuantitatif dengan pendekatan cross sectional Subyek penelitian ini adalah ibu yang memiliki balita usia 18-24 bulan, objek penelitian adalah kelengkapan imunisasi dasar sebagai variabel dependen dan kejadian KIPI serta karakteristik ibu sebagai variabel independen, lokasi penelitian dilakukan di desa Wayurang Kecamatan Padang Cermin Kabupaten Pesawaran pada bulan Januari 2019. 
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