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ABSTRAK

Data WHO pada tahun 2018 ada sekitar 20 juta anak di dunia yang tidak mendapatkan imunisasi
lengkap, bahkan ada yang tidak mendapatkan imunisasi sama sekali. Untuk mendapatkan kekebalan komunitas
(Herd Immunity) dibutuhkan cakupan imunisasi yang tinggi (paling sedikit 95%) dan merata. Imunisasi Dasar
Lengkap (IDL) hingga 11 bulan tidak cukup untuk memberikan pelindungan yang optimal. Imunisasi lengkap
yaitu keadaan jika seorang anak memperoleh imunisasi rutin secara lengkap mulai dari IDL pada usia 0-11
bulan, imunisasi lanjutan berupa DPT-HB-Hib dan Campak Rubela pada usia 18 bulan, Penelitian ini bertujuan
mengetahui hubungan pengetahuan, sikap dan peran kader terhadap kelengkapan imunisasi dasar lengkap di
wilayah kerja Puskesmas Bahaur Hilir kabupaten Pulang Pisau. Berdasarkan hasil persentase dari Wilayah Kerja
Puskesmas Bahaur Hilir Kabupaten Pulang Pisau yaitu populasi jumlah ibu yang mempunyai balita usia 11-49
bulan sebanyak 250 responden dengan sampel sebanyak 72 responden menggunakan metode uji Chi-square
dengan teknik pengambilan sampel Purposive Sampling. Hasil penelitian menunjukkan bahwa responden
dengan kelengkapan imunisasi dasar lengkap sebagian besar dengan kategori tidak lengkap sebanyak 61
responden (84,7%), pengetahuan responden sebagian besar kurang sebanyak 42 responden (58.3), sikap ibu
sebagian besar dengan kategori positif sebanyak 68 responden (94,4%), peran kader sebagian besar berperan
sebanyak 5 (6,94%). Ada hubungan yang signifikan antara pengetahuan dengan kelengkapan imunisasi dasar
lengkap (p-value = 0,000), Tidak ada hubungan signifikan antara sikap ibu dengan kelengkapan imunisasi dasar
lengkap (p-value = 0,352), Peran Kader dengan kelengkapan imunisasi dasar lengkap (p-value = 5). Diharapkan
ibu memberikan imunisasi dasar lengkap secara lengkap agar balita terhindar dari penyakit.

Kata Kunci  : Kelengkapan, Pengetahuan, Sikap, Peran kader, Imunisasi Dasar Lengkap
Kepustakaan 19 (1994-2022

ABSTRACT

WHO data in 2018 there were about 20 million children in the world who did not get complete
immunization, some even did not get immunization at all. To obtain community immunity (Herd Immunity)
requires high immunization coverage (at least 95%) and evenly distributed. ( ‘omplete Basic !-'mﬁmmzaa'on (1DL)
Jor up to 11 months is not enough to provide optimal protection. Complete immunization is a condition if achild
obtains a complete routine immunization starting from IDL at the age of 0-11 months, advanced immunization
in the form of DPT-HB-Hib and Rubella Measles at the age of 18 months, this study aims to determr';:e the
relationship between knowledge, attitudes and the role of cadres to the comy ,

leteness of complete basi
immunization in the work area of the Bahaur Hilir Health Center, Pulang Pisau regen:c):.-' Ba;:ed :)reu;};ﬁ

percentage results from the Working Area of the Bahaur Hilir Health Center. P = .

the population of the number of mothers who have toddlers aged 11-49 months ‘ai* gj::i ;L‘;’(;;) f;f 5 ;ifjer:fr: t’:;
a sample of 72 respondenis using the Chi-square test method with the Purposive Sampling sam, )!f: techni : ¢
The results showed that the completeness of complete basic immunization was partially incom, }Ieregas mqrnu
61 respondents (84.7%), knowledge was mostly lacking as many as 42 respondents (58.3 ) f‘j:f!er‘naf ;?;iv{n das
were mostly positive as many as 68 respondents (94.4%), The role of cadres mostly pff!}/;:d ,a Sole dis 1 1 ; u .e;-
(6.94%%). There is a significant relationship between knowledge and complete basic immunization co T it
(p-value = 0.000), There is no significant relationship between maternaj attitudes w}fh com :’E: f’;"e“-'\.
immunization completeness (p-value = 0.382), Cadre role with complete basic immunization com .{er ,:“ asic
value = 5). Itis hoped that mothers will provide complete basic immunizations so that toddlers a"ofd d: ng :;e (p-
K’J"""m’d’ : Cm?glggﬁsj?ggw ledge, Attitude, Role of cadres, of Basic Immunization
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