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ABSTRAK

HUBUNGAN PENGETAHUAN IBU TENTANG IMUNISASI TAMBAHAN
MEASLES RUBELLA (MR) DENGAN MOTIVASI DALAM PEMBERIAN
VAKSIN MR PADA BALITA

Di Posyandu Balita Desa Sekaran Kecamatan Siman Kabupaten Ponorogo
Oleh : Renanda Dika Maharani

Measles dan Rubella menjadi salah satu masalah kesehatan masyarakat
yang memerlukan upaya pencegahan efektif. Salah satu upaya yang paling efektif
untuk mencegah penyakit MR (Measles, Rubella) dengan imunisasi MR. Masih
banyak orang yang menolak imunisasi Measles Rubella (MR). Penolakan
imunisasi MR ini terkait dengan kandungan tidak halal pada bahan vaksin MR.
Penolakan tersebut disebabkan karena kurangnya pengetahuan orang tua
khususnya ibu dalam menerima informasi yang belum tentu benar tentang
keamanan vaksin MR. Tujuan dari penelitian ini untuk mengetahui hubungan
pengetahuan ibu tentang imunisasi tambahan Measles Rubella (MR) dengan
motivasi dalam pemberian vaksin MR pada balita.

Penelitian  ini menggunakan desain penelitian Korelasi dengan
menggunakan pendekatan Cross sectional. Populasi pada penelitian ini 137 orang.
Sampel penelitian menggunakan rumus Arikunto sejumlah 35 responden dengan
teknik purposive sampling.

Hasil penelitian didapatkan pengetahuan baik sejumlah 21 responden
(60,0%), dan pengetahuan buruk 14 responden (40,0%). Sedangkan motivasi
tinggi 22 responden (62,9%), dan motivasi rendah 13 responden (37,1%). Analisis
uji statistik Chi-Square didapatkan hasil p value (0,000) < a (0,05) disimpulkan
HO ditolak dan H1 diterima.

Kesmpulan penelitian ini adalah ada hubungan pengetahuan ibu tentang
imunisasi tambahan Measles Rubella (MR) dengan motivasi dalam pemberian
vaksin MR pada balita. Berdasarkan hasil penelitian yang sudah dilakukan,
diharapkan cakupan vaksin MR dapat meningkat dan ibu senantiasa termotivasi
untuk melakukan pencegahan MR dengan cara pemberian vaksin MR.

Kata Kunci : Pengetahuan Ibu, Motivasi, Imunisasi, Measles Rubella (MR)
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ABSTRACT

THE CORRELATION BETWEEN MOTHERS’ KNOWLEDGE ABOUT
ADDITIONAL IMMUNIZATION OF MEASLES RUBELLA (MR) AND
MOTIVATION IN GIVING VACCINE MR FOR TODDLERS

A Study in Maternal and Child Health Services in Sekaran Village, Siman Sub-
District, Ponorogo Regency

By : Renanda Dika Maharani

Measles and rubella become one of the public health problems that
require effective preventive efforts. One of the most effective efforts to prevent
measles rubella disease by immunization MR. There are still many people who
reject measles rubella immunization MR. Immunization rejection is related to the
content of not kosher on vaccine material MR. The rejection is due to lack of
knowledge of parent especially mothers in receiving information that is not
necessarily true about the safety of vaccine MR. This current study aims to
analyze the correlation between mothers’ knowledge about additional
immunization of MR and their motivation in giving vaccine MR for toddlers.

This study is a correlation study that is conducted by employing cross
sectional approach. Totally, there are 137 mothers in the population. From this
population, 35 respondents are chosen as the sample by using purposive sampling
technique.

The data analysis that 21 respondents (60,0%) have deep knowledge while
14 respondents (40,0%) have insufficient knowledge. Regarding the motivation, it
is revealed that 22 respondents (62,9%) have high motivation while the other 13
respondents (37,1%) have low motivation. In addition to that, the result of
statistical analysis from Chi-square test showed that p value (0,000) < « (0,05).
From this result, it is implied that the Null hypothesis (HO) is rejected while the
alternative hypothesis (H1) is accepted.

From these result, it can be concluded that there is a correlation between
knowledge about giving additional immunization of Measles Rubella (MR) and
the motivation in giving vaccine MR for toddlers. Therefore, it is expected that the
vaccine MR can be given for more toddlers and mothers could be more motivated
to prevent measles and rubella by giving the vaccine MR.

Keywords: Mothers’ Knowledge, Motivation, Immunization, Measles Rubella
(MR)
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Anemia

Atralgia

BCG
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Decompensatio Cordis

Depkes RI
DPT-HB-Hib
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IgD

IgM

Imunosupresan
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IPV

Kemenkes RI
Kortikosteroid
KIPI

Leukemia
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: Pembengkakan kelenjar getah bening (leher)

: Kekurangan darah, keadaan saat jumlah sel darah
merah atau jumlah hemoglobin dalam sel darah
merah berada di bawah normal
: Nyeri sendi
: Bacillus Calmette-Guerin, fungsinya untuk
mencegah penyakit tuberkulosis (TBC)

: Bulan Imunisasi Anak Sekolah
: Congenital Rubella Syndrome
: Gagal jantung kongestif
: Departemen Kesehatan Republik Indonesia
: Difteri, Pertusis, Tetanus, Hepatitis B
Rekombinan, Haemophilus influenzae tipe b
: Diphteria Tetanus, mencegah beberapa penyakit
seperti difteri, tetanus, dan batuk rejan (pertusis)
: Global Vaccine Action Plan
: Immunoglobulin D, mengendalikan produksi
autoantibodi sel B
: Immunoglobulin M, merupakan antibodi pertama
yang tercetus pada 20 minggu pertama masa janin
: Obat untuk menekan reaksi sistem imun pada
pasien transplantasi organ dan autoimun

: Ikatan Dokter Anak Indonesia
. Inactivated Poliovirus Vaccine, imunisasi polio
suntik

: Kementrian Kesehatan Republik Indonesia
. Anti inflamasi atau peradangan
: Kejadian Ikutan Pasca Imunisasi
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Malaise

MR

MUI

OoPV
Pneumonia
Pusdatin
P2P

P2PL

Radioterapi

Reaksi Anafilaksis

Ruam

Td

Trombositopeni Purpura

TT

UMC
Vaksin

WHO

: Kondisi umum yang lemas, lesu, letih dan merasa

sakit

: Measles Rubella

: Majelis Ulama Indonesia

: Oral Polio Vaccine, imunisasi polio oral
: Radang paru-paru

: Pusat Data dan Informasi

: Pencegahan dan Pengendalian Penyakit

: Pengendalian Penyakit dan Penyehatan

Lingkungan

: Terapi menggunakan radiasi yang bersumber dari

energi radioaktif

. Alergi berat

: Bercak merah

: Tetanus diphteria, merupakan imunisasi lanjutan
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: Uppasala Monitoring Centre
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: World Health Organization
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