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ABSTRACT 
 

Immunization is an effort to increase a person's immunity against various infectious diseases, but it can have a 
negative impact on the immune response after immunization which is called a post-immunization adverse event. 
This research aimed to determine the relationship between completeness of basic immunization and response to 
adverse events after immunization among SDIT Kalibaru Kulon students. The research design used in this study 
was cross-sectional. The research involved 250 children at SDIT Kalibaru Kulon. Data was collected through 
filling out a questionnaire. Data were analyzed using the Chi-square test. The results of the analysis showed that 
the majority of children had received complete basic immunization, and the majority of children experience side 
events after immunization in the mild category, including pain in the arm from the injection, headache or muscle 
ache, joint pain, chills, nausea, vomiting, fatigue and fever. Furthermore, the results of hypothesis testing showed 
the p value was 0.008. Furthermore, it was concluded that there was a relationship between the completeness of 
basic immunization and the response to adverse events after immunization. 
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ABSTRAK 
 

Imunisasi merupakan upaya untuk meningkatkan kekebalan tubuh seseorang terhadap berbagai penyakit menular, 
namun bisa berdampak negatif terhadap respon imunitas setelah imunisasi yang disebut kejadian ikutan pasca 
imunisasi. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui antara hubungan kelengkapan imunisasi dasar dengan respon 
kejadian ikutan pasca imunisasi pada siswa SDIT Kalibaru Kulon. Desain penelitian yang digunakan dalam studi 
ini adalah cross-sectional. Penelitian melibatkan 250 anak di SDIT Kalibaru Kulon. Data dikumpulkan melalui 
pengisian kuesioner. Data dianalisis menggunakan uji Chi-square. Hasil analisis menunjukkan bahwa sebagian 
besar anak telah mendapat imunisasi dasar secara lengkap, dan sebagian besar anak mengalami kejadian ikutan 
pasca imunisasi dalam kategori ringan antara lain nyeri pada lengan bekas suntikan, sakit kepala atau nyeri otot, 
nyeri sendi, menggigil, mual, muntah, kelelahan, dan demam. Selanjutnya hasil pengujian hipotesis menunjukkan 
nilai p adalah 0,008. Selanjutnya disimpulkan bahwa ada hubungan antara kelengkapan imunisasi dasar dengan 
respon kejadian ikutan pasca imunisasi. 
Kata kunci: anak sekolah; imunisasi; kejadian ikutan pasca imunisasi 

 

PENDAHULUAN 
  

Vaksinasi merupakan salah satu upaya penting untuk meningkatkan imunitas anak, namun juga 
mempunyai efek samping yang tidak diharapkan yang disebut dengan Kejadian Ikutan Paska Imunisasi (KIPI).(1) 
KIPI adalah kejadian medis tidak terduga yang terjadi setelah pemberian imunisasi dan biasanya tidak ada 
hubungannya dengan penggunaan vaksin.(2) Peristiwa ini meliputi tanda-tanda yang tidak diinginkan atau tidak 
diinginkan, temuan laboratorium yang tidak normal, serta gejala atau penyakit. KIPI juga dapat digolongkan 
menjadi reaksi ringan seperti demam atau ruam hingga reaksi berat seperti kejang, koma, dan bahkan kematian.(3) 

Dilaporkan bahwa lebih dari 80% anak-anak di seluruh dunia telah divaksinasi, namun terdapat keraguan 
untuk terus menggunakan vaksin karena efek buruk dan efektivitas vaksin terhadap kekebalan anak.(4) Sekitar 
tahun 2015, angka kejadian KIPI di seluruh dunia mencapai 549 per 100.000 bayi yang bertahan hidup.(5) Di 
Indonesia, angka kejadian KIPI pada anak bergejala ringan mencapai 10% hingga 8%, sedangkan di Jawa Timur 
sendiri angka KIPI pada anak mencapai 2%. KIPI setelah vaksinasi Covid-19 pada anak (6 hingga 11 tahun) lebih 
rendah dibandingkan orang dewasa. gejalanya muncul dalam 1-2 hari setelah vaksinasi antara lain nyeri pada 
lengan bekas suntikan, sakit kepala atau nyeri otot, nyeri sendi, menggigil, mual, muntah, kelelahan, dan demam 
(kategori ringan).(6) Hasil penelitian ini berbeda dengan penelitian lainnya yang menyatakan bahwa sebagian besar 
manifestasi KIPI tergolong ringan yaitu nyeri pada bekas suntikan (81,2%), mengantuk (77,2%), lapar (77,0%), 
sakit kepala (70,3%), dan lemas (58,4%).(7) 

Terdapat beberapa faktor yang berhubungan dengan KIPI antara lain jenis kelamin, usia, riwayat penyakit, 
jenis vaksin, dan kecemasan.(7) Penelitian lain menyatakan bahwa sebagian besar anak dengan imunitas buruk 
akibat tidak lengkapnya vaksinasi dasar pada usia kurang dari 2 tahun mempunyai respon KIPI atau KIPI yang 
meningkat.(8,9) Sedangkan imunisasi memberikan kekebalan pada anak melalui pemberian vaksin ke dalam tubuh 
untuk menghasilkan zat anti penyakit tertentu.(10)  

Apakah ada korelasi kelengkapan imunisasi dasar dengan respon KIPI atau KIPI? Berdasarkan latar 
belakang di atas, perlu dilakukan penelitian dengan tujuan untuk menganalisis hubungan antara kelengkapan 
imunisasi dasar dengan respon KIPI pada anak usia 6-11 tahun di SDIT Kalibaru Kulon. 

 

METODE 
 

Desain penelitian yang diterapkan dalam studi ini adalah pendekatan cross-sectional. Penelitian dilakukan 
di SDIT Kalibaru Kulon, Banyuwangi pada tahun 2022. Penelitian ini menggunakan teknik kuota sampling untuk 

http://forikes-ejournal.com/index.php/SF
http://dx.doi.org/10.33846/sf15nk129
mailto:alifah@gmail.com
mailto:roshintaa@gmail.com
mailto:yusronamin312@gmail.com


Jurnal Penelitian Kesehatan Suara Forikes - Volume 15 Nomor Khusus Januari 2024: Hari Ulang Tahun FORIKES 
p-ISSN 2086-3098 e-ISSN 2502-7778 
 

126 Jurnal Penelitian Kesehatan Suara Forikes ------ http://forikes-ejournal.com/index.php/SF 

 

menentukan sampel yang tepat berdasarkan karakteristik populasi tertentu. Peserta yang direkrut berjumlah 250 
orang tua yang anaknya bersekolah di SDIT Kalibaru Kulon, dengan catan bahwa anak berusia 6-11 tahun.  

Variabel independen yang diteliti adalah kelengkapan imunisasi dasar, sedangkan variabel dependen 
adalah respon KIPI pada anak usia (6-11 tahun). Instrumen yang digunakan untuk pengukuran variabel adalah 
kuesioner yang diisi secara mandiri oleh responden. Kuesioner ini terdiri atas 30 pertanyaan yang mencakup 
kelengkapan imunisasi dasar dan respon KIPI. Data yang telah terkumpul dianalisis secara deskriptif, lalu 
dilanjutkan dengan analisis pengujian hipotesis menggunakan uji Chi-square.  

Penelitian ini telah lolos kaji etik di KEPK STIKes BWI, dengan nomor 176./03/KEPK-
STIKESBWI/VI/2022. 

 
HASIL 
 

Tabel 1 menunjukkan bahwa masih ada siswa yang belum mendapatkan imunisas dasar lengkap meskipun 
dalam proporsi yang sangat kecil yaitu 1,6%. Tabel 2 menunjukkan bahwa hampir seluruh kejadian KIPI dalam 
kategori ringan (99,6%). 
 

Tabel 1. Distribusi kelengkapan imunisasi dasar 
 

Kelengkapan imunisasi dasar Frekuensi Persentase 
Lengkap 246 98,4 

Tidak lengkap 4 1,6 
 

 Tabel 2. Distribusi respon KIPI 
 

Kejadian KIPI Frekuensi Persentase 
Ringan 249 99,6 
Sedang 1 0,4 
Berat 0 0 

 
Tabel 3. Hubungan antara kelengkapan imunisasi dasar dengan respon KIPI 

 
Kelengkapan 

imunisasi 
dasar 

Respon KIPI Nilai p 
Ringan Sedang Berat 

Frekuensi Persentase Frekuensi Persentase Frekuensi Persentase 0,008 
Lengkap 245 100 0 0 0 0 

Tidak lengkap 4 80 1 20 0 0 
 

Tabel 3 menunjukkan bahwa anak dengan imunisasi dasar lengkap, seluruhnya memiliki respon KIPI 
dalam kategori ringan. Sementara itu anak dengan imunisasi dasar tidak lengkap hanya 80 persen yang memiliki 
respon KIPI dalam kategori ringan. Hasil pengujian hipotesis menunjukkan nilai p = 0,008. Dengan demikian bisa 
diinterpretasikan bahwa ada korelasi antara kelengkapan imunisasi dasar dengan respon KIPI pada adak sekolah 
di SDIT Kalibaru Kulon.  
 
PEMBAHASAN 

 
Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar anak sekolah telah mendapatkan imunisasi dasar 

secara lengkap, sedangkan hanya sedikit yang belum menyelesaikan imunisasi dasar. Hal ini menunjukkan bahwa 
mayoritas peserta memiliki kepatuhan terhadap kelengkapan imunisasi dasar anak. Hasil tersebut sesuai dengan 
penelitian lain di Indonesia bahwa mayoritas orang tua telah menyelesaikan imunisasi dasar pada anaknya. 
Perilaku positif ibu terkait pemberian imunisasi dasar pada anaknya dipengaruhi oleh beberapa faktor antara lain 
tingkat pendidikan dan pengetahuan.(11,12) Ibu yang berpendidikan tinggi dan berpikiran terbuka berpotensi lebih 
baik dalam menerima berbagai informasi terutama dalam masalah kesehatan, hal ini dibuktikan dengan 
berperilaku positif atau mendukung program pemerintah termasuk vaksinasi. Sehingga dampaknya adalah 
semakin banyaknya ibu yang melengkapi anaknya dengan imunisasi dasar. 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar responden mengalami respons KIPI ringan, dan hanya 
sedikit peserta yang mengalami respons sedang, bahkan tidak ada yang mengalami respons KIPI berat. 
Manifestasi ringan yang terjadi antara lain nyeri pada lengan bekas suntikan, sakit kepala atau nyeri otot, nyeri 
sendi, menggigil, mual, muntah, kelelahan, dan demam. Hal ini menunjukkan bahwa vaksinasi pada anak relatif 
aman dan dapat dilanjutkan untuk meningkatkan imunitas. Hasil tersebut sesuai dengan penelitian lain yang 
menyatakan bahwa mayoritas anak yang diberikan vaksin menunjukkan respon KIPI dalam kategori ringan 
setelah 2 hari berupa nyeri di tempat suntikan, mual, lelah, dan demam.(13,14) 

Sementara itu, hasil pengujian hipotesis menunjukkan bahwa semua anak dengan imunisasi dasar lengkap 
mengalami respon KIPI kategori ringan, dan tak ada sama sekali yang mengalami KIPI tingkat ringan dan berat. 
Sedangkan anak dengan imunisasi dasar yang tidak lengkap, hanya 80 persen yang mengalami respon KIPI ringan 
dan selebihnya mengalami respon KIPI sedang. Hasil uji hipotesis menunjukkan bahwa ada hubungan antara 
kelengkapan imunisasi dasar dengan respon KIPI. Hal ini menandakan pemberian imunisasi dasar pada anak 
masih tergolong aman. Hal ini dibuktikan dengan mayoritas peserta mengalami respon KIPI ringan. Hasil 
penelitian ini sesuai dengan penelitian sebelumnya bahwa terdapat hubungan positif antara kelengkapan imunisasi 
dengan respon KIPI atau KIPI.(15,16) Mayoritas anak yang menerima vaksinasi menunjukkan respon imun terhadap 
KIPI antara lain demam, nyeri di tempat suntikan, nyeri sendi, serta mual dan kelelahan.(17,18) Imunisasi dasar 
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sangat penting untuk mencegah penyebaran penyakit yang disebabkan oleh virus, seperti vaksinasi Covid-19 pada 
anak.(13)  

 
KESIMPULAN 
 

Berdasarkan hasil penelitian dapat disimpulkan bahwa ada hubungan antara kelengkapan imunisasi dasar 
dengan respon kejadian ikutan pasca imunisasi di pada siswa di SDIT Kalibaru Kulon, Banyuwangi. 
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