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ABSTRAK 

 

Tuberkulosis (TBC) merupakan masalah kesehatan global yang masih tinggi 

prevalensinya, termasuk pada bayi. Pemberian imunisasi BCG merupakan salah satu upaya 

pencegahan yang efektif. Namun, cakupan imunisasi BCG di Desa Tegalbang pada tahun 2024 

hanya mencapai 57,38%, jauh di bawah target nasional sebesar 95%, sehingga meningkatkan 

risiko kejadian TBC pada bayi dan balita. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui faktor-

faktor yang mempengaruhi ibu dalam pemberian imunisasi BCG di Desa Tegalbang wilayah 

kerja Puskesmas Sumurgung. Penelitian ini menggunakan desain deskriptif dengan jumlah 

populasi sebanyak 61 ibu yang memiliki bayi usia 0–12 bulan. Sampel sebanyak 53 orang 

diperoleh menggunakan teknik Simple Random Sampling. Variabel penelitian meliputi usia, 

pendidikan, pekerjaan, pengetahuan, sikap, dukungan keluarga, dan jarak ke fasilitas kesehatan. 

Data dikumpulkan menggunakan kuesioner dan dianalisis secara deskriptif dalam bentuk 

distribusi frekuensi. Hasil penelitian didapatkan bahwa sebagian besar ibu memiliki 

pengetahuan rendah, sebagian besar sikap ibu negatif, sebagian besar ibu tidak mendapat 

dukungan keluarga, dan sebagian besar ibu memiliki jarak tempat tinggal dalam kategori dekat 

dengan pelayanan kesehatan. Pengetahuan yang rendah, sikap yang negatif, serta minimnya 

dukungan keluarga menjadi penghambat utama dalam pemberian imunisasi BCG. Upaya 

peningkatan cakupan imunisasi perlu difokuskan pada edukasi kepada ibu dan pelibatan aktif 

keluarga dalam mendukung pelaksanaan imunisasi. 

 

Kata kunci: Faktor yang mempengaruhi ibu, Imunisasi pada bayi, BCG 

 

ABSTRACT 

 

 Tuberculosis (TB) remains a major global health issue, with high prevalence rates, 

including among infants. The Bacillus Calmette-Guérin (BCG) vaccination is an effective 

preventive measure. However, in 2024, BCG immunization coverage in Tegalbang Village 

reached only 57.38%, far below the national target of 95%, thereby increasing the risk of TB 

incidence in infants and young children. This study aims to identify the factors influencing 

mothers in providing BCG immunization in Tegalbang Village, under the jurisdiction of 

Sumurgung Public Health Center. This research employed a descriptive design with a 

population of 61 mothers of infants aged 0–12 months. A sample of 53 mothers was selected 

using simple random sampling. The variables studied included age, education, occupation, 
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knowledge, attitude, family support, and distance to health facilities. Data were collected 

through questionnaires and analyzed descriptively using frequency distribution. The results of 

the study showed that most mothers had low levels of knowledge, negative attitudes, lacked 

family support, and lived in close proximity to health care facilities. Low knowledge, negative 

attitudes, and limited family support are the main barriers to the administration of BCG 

immunization. Efforts to increase immunization coverage should focus on providing education 

to mothers and actively involving families in supporting immunization implementation.  

 

Keywords: Maternal influencing factors, Infant immunization, BCG 

 

PENDAHULUAN 

 

 Di Indonesia, imunisasi BCG termasuk dalam imunisasi dasar, sehingga anak-anak usia 

0–2 bulan direkomendasikan oleh pemerintah untuk wajib menerimanya. Imunisasi BCG 

bermanfaat dalam mencegah tuberkulosis pada anak dengan cara menurunkan angka kejadian 

penyakit tersebut (Weni Al Azizah, 2017).  

 Pemerintah, melalui Dinas Kesehatan P2KB Tuban (2023), menargetkan eliminasi TBC 

pada tahun 2030, dengan salah satu strategi utamanya adalah meningkatkan cakupan imunisasi 

BCG. Namun, meskipun target cakupan minimal imunisasi BCG dari Kementerian Kesehatan 

adalah sebesar 95%, kenyataannya capaian imunisasi BCG masih rendah dan menjadi 

perhatian serius di berbagai wilayah, termasuk Kabupaten Tuban (Fajriati et al., n.d., 2024). 

Hal ini menunjukkan masih adanya kesenjangan dalam pelaksanaan imunisasi BCG, yang 

dapat menjadi hambatan dalam upaya eliminasi TBC secara nasional (Fajriati et al., n.d., 2024). 

 Di Indonesia, berdasarkan data Badan Pusat Statistik (BPS), cakupan imunisasi (BCG) 

pada tahun 2021 dan 2022 tercatat berada di kisaran 90%, dan mengalami sedikit peningkatan 

menjadi 90,55% pada tahun 2023. Di Provinsi Jawa Timur, cakupan imunisasi BCG pada tahun 

2021 mencapai 97,16%, namun menurun menjadi 95,5% pada tahun 2022 dan kembali turun 

menjadi 93,97% pada tahun 2023. Menurut Dinas Kesehatan Kabupaten Tuban, cakupan 

imunisasi BCG pada tahun 2021 mencapai 96,8%, melebihi target Rencana Strategis (Renstra) 

sebesar 95%. Namun, pada tahun 2022 menurun menjadi 91,78%, dan pada tahun 2023 

meningkat menjadi 93,45%. Menurut Dinas Kesehatan Provinsi Jawa Timur, cakupan 

imunisasi BCG di Desa Tegalbang, wilayah kerja Puskesmas Sumurgung, mengalami fluktuasi 

dari tahun ke tahun. Pada tahun 2022 cakupan mencapai 120%, kemudian menurun menjadi 

91,07% pada tahun 2023, dan kembali turun secara signifikan menjadi 57,38% pada tahun 

2024. Menurut Surbakti et al. (2022), faktor-faktor yang memengaruhi rendahnya cakupan 

imunisasi antara lain karakteristik ibu seperti usia, pendidikan, dan pekerjaan. Selain itu, 

terdapat faktor penentu, yaitu tingkat pengetahuan ibu mengenai imunisasi, sikap ibu terhadap 

imunisasi, dukungan dari keluarga, serta jarak tempat tinggal ibu ke fasilitas pelayanan 

kesehatan 

 Menurut WHO (2021), anak yang tidak mendapatkan imunisasi BCG memiliki risiko 

lebih tinggi mengalami TBC berat, seperti TBC milier dan meningitis tuberkulosis, yang dapat 

berakibat fatal.  

 Dalam upaya peningkatan cakupan imunisasi BCG, beberapa teori dan penelitian terbaru 

memberikan panduan penting. Studi oleh Nurrohmah Maylingga (2021) menemukan bahwa 

pengetahuan ibu, dukungan keluarga, dan peran aktif petugas kesehatan menjadi faktor penting 

dalam kelengkapan imunisasi dasar pada bayi  
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METODE PENELITIAN 

 

 Penelitian ini menggunakan desain deskriptif dengan jumlah populasi sebanyak 61 ibu 

yang memiliki bayi usia 0–12 bulan. Sampel sebanyak 53 orang diperoleh menggunakan teknik 

Simple Random Sampling. Variabel penelitian meliputi usia, pendidikan, pekerjaan, 

pengetahuan, sikap, dukungan keluarga, dan jarak ke fasilitas kesehatan. Data dikumpulkan 

menggunakan kuesioner dan dianalisis secara deskriptif dalam bentuk distribusi frekuensi. 

 

HASIL PENELITIAN 

 

Karakteristik Ibu Berdasarkan Umur, Pendidikan, Pekerjaan di Desa Tegalbang 

Wilayah Kerja Puskesmas Sumurgung 

 

Tabel 4.1 Distribusi Karakteristik Ibu  Berdasarkan Umur, Pendidikan, Pekerjaan di Desa 

Tegalbang Wilayah Kerja Puskesmas Sumurgung pada Bulan Mei 2025 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 Berdasarkan Tabel 4.1 dapat diketahui bahwa sebagian besar ibu (52,8%) berada pada 

rentang usia 20–35 tahun, Sebagian besar (66,0%) berpendidikan terakhir SMA, dan Sebagian 

besar (54,7%) memiliki status pekerjaan sebagai ibu yang bekerja. 

 

Faktor Yang Mempengaruhi Ibu Dalam Pemberian Imunisasi BCG ( Pengetahuan, 

Sikap, Dukungan Keluarga, Jarak Ke Pelayanan Kesehatan) 

 

Tabel 4.2  Distribusi Faktor YangMempengaruhi Ibu Dalam Pemberian Imunisasi BCG ( 

Pengetahuan, Sikap, Dukungan Keluarga, Jarak Ke Pelayanan Kesehatan) pada Bulan Mei 

2025 

Karakteristik Frekuensi 

(n) 

Presentase (%) 

Usia    

< 20 tahun 15 28.3% 

20–35  tahun 28 52.8% 

> 35 tahun 10 18.9% 

Total 53 100% 

Pendidikan   

SMP 10 18.9% 

SMA 35 66% 

PT 8 15.1%  

Total 53 100% 

Pekerjaan   

Bekerja 29 54.7% 

Tidak Bekerja 24 45.3% 

Total 53 100% 

Faktor Pemberian Imunisasi Frekuensi (n) Presentase (%) 

Faktor Pengetahuan   

Baik 26 49% 

Rendah 27 51% 
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 Berdasarkan Tabel 4.2 dapat diketahui bahwa sebagian besar ibu (51%) memiliki 

pengetahuan dalam kategori rendah, sebagian besar (53%) menunjukkan sikap dalam kategori 

negatif, sebagian besar (60%) dukungan keluarganya dalam kategori tidak mendukung, dan 

sebagian besar (68%) memiliki jarak tempat tinggal dalam kategori dekat dengan pelayanan 

kesehatan. Dari beberapa faktor yang kurang mendukung dalam pemberian imunisasi 

BCG,adalah faktor pengetahuan, sikap, dan dukungan keluarga. 

 

Faktor Pengetahuan Berdasarkan Karakteristik Ibu di Desa Tegalbang Wilayah Kerja 

Puskesmas Sumurgung 

 

Tabel 4.3 Tabulasi Silang Faktor Pengetahuan Berdasarkan Karakteristik Ibu di Desa 

Tegalbang Wilayah Kerja Puskesmas Sumurgung pada Bulan Mei 2025 

 

 

Karakteristik 

Faktor Pengetahuan Total 

Baik Rendah 

f % f % f % 

Usia < 20 tahun 1 6.7

% 

1

4 

93.3% 1

5 

100

% 

20 – 35 tahun 2

4 

85.

7% 

4 14.3% 2

8 

100

% 

> 35 tahun 1 10

% 

9 90.0% 1

0 

100

% 

Total  2

6 

49.

1% 

2

7 

50.9% 5

3 

100

% 

 SMP 1 10

% 

9 90.0% 1

0 

100

% 

SMA 1

7 

48.

6% 

1

8 

51.4% 3

5 

100

% 

PT 8 100

% 

0 0% 8 100

% 

Total  2

6 

49.

1

% 

2

7 

50.9% 

 

3

7 

100

% 

Total  53 100% 

Faktor Sikap   

Positif 25 47% 

Negatif  28 53% 

Total  53 100% 

Faktor Dukungan Keluarga   

Mendukung 21 40% 

Tidak Mendukung 32 60% 

Total  53 100% 

Faktor Jarak Ke Pelayanan 

Kesehatan 

  

Dekat 36 68% 

Jauh 17 32% 

Total  53 100% 
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Pekerjaan Bekerja  2

2 

75.

9% 

7 24.1% 2

9 

100

% 

Tidak bekerja 4 16.

7% 

2

0 

83.3% 2

4 

100

% 

Total  2

6 

49.

1% 

2

7 

50.9% 5

3 

100

% 

 

 Berdasarkan Tabel 4.3 diketahui bahwa ibu yang berpengetahuan rendah dengan 

karakteristik hampir seluruhnya (93,3%) berusia < 20 tahun, hampir seluruhnya (90%) 

berpendidikan SMP dan  hampir seluruhnya (83.3%)  ibu tidak bekerja  

 

Faktor Sikap Berdasarkan Karakteristik Ibu di Desa Tegalbang Wilayah Kerja 

Puskesmas Sumurgung 

 

 

Tabel 4.4  Tabulasi Silang Faktor Sikap Berdasarkan Karakteristik Ibu di Desa Tegalbang 

Wilayah Kerja Puskesmas Sumurgung pada Bulan Mei 2025 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Karakteristik 

Faktor Sikap Total 

Positif Negatif  

F % f % f % 

Usia < 20 tahun 1 6.7% 14 93.

3% 

15 100

% 

20 – 35 tahun 2

4 

85.7% 4 14.

3% 

28 100

% 

> 35 tahun 0  0% 10 100

% 

10 100

% 

Total  2

5 

48,6% 28 51,4

% 

5

3 

100

% 

 SMP 0 0% 10 100

% 

1

6 

100

% 

SMA 1

8 

51.4% 17 48.6

% 

3

5 

100

% 

PT 7 87.5% 1 12.5

% 

8 100

% 

Total  2

5 

47.2% 28 52.8

% 

5

3 

100

% 

Pekerjaan Bekerja  2

2 

75.9% 7 24.1

% 

2

9 

100

% 

Tidak bekerja 3 12.5% 21 87.5

% 

2

4 

100

% 

Total  2

5 

47.2% 28 52.8

% 

5

3 

100

% 
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 Berdasarkan Tabel 4.4 diketahui bahwa ibu dengan sikap negatif dengan karakteristik 

seluruhnya (100%) berusia >35 tahun, seluruhnya (100%) berpendidikan SMP, dan hampir 

seluruhnya  (87,5%) tidak bekerja. 

 

Faktor Dukungan Keluarga Berdasarkan Karakteristik Ibu di Desa Tegalbang Wilayah 

Kerja Puskesmas Sumurgung 

 

Tabel 4.5 Tabulasi Silang Faktor Dukungan Keluarga Berdasarkan Karakteristik Ibu di Desa 

Tegalbang Wilayah Kerja Puskesmas Sumurgung pada Bulan Mei 2025 

 
 

Karakteristik 

Faktor Dukungan Keluarga Total 

Mendukung Tidak Mendukung 

f % f % f % 

Usia < 20 

tahun 

0 0% 15 100% 15 100

% 

20–35  

tahun 

21 75% 7 25% 28 100

% 

> 35 

tahun 

0 0% 10 100% 10 100

% 

Total  21 39.6% 32 60.4% 53 100

% 

 SMP 0 0% 10 100% 10 100

% 

SMA 13 37.1% 22 62.9% 35 100

% 

PT 8 100% 0 0% 8 100

% 

Total  21 39.6% 32 60.4% 53 100

% 

Pekerj

aan 

Bekerja  20 69% 9 31.0% 21 100

% 

Tidak 

bekerja 

1 4.2% 23 95.8% 16 100

% 

Total  21 39.6% 32 60.4% 53 100

% 

 

 Berdasarkan Tabel 4.5 diketahui bahwa ibu yang tidak mendapat dukungan keluarga 

dengan karakteristik seluruhnya (100%) berada pada kelompok usia kurang dari 20 tahun dan 

lebih dari 35 tahun, dan seluruhnya (100%) berpendidikan SMP, serta hampir seluruhnya 

(95,8%) tidak bekerja. 

 

Faktor Jarak Ke Pelayanan Kesehatan  Berdasarkan Karakteristik Ibu di Desa 

Tegalbang Wilayah Kerja Puskesmas Sumurgung 

 

Tabel 4.6 Tabulasi Silang Faktor Jarak Ke Pelayanan Kesehatan   Berdasarkan Karakteristik 

Ibu di Desa Tegalbang Wilayah Kerja Puskesmas Sumurgung pada Bulan Mei 2025 

 
 

Karakteristik 

Faktor Jarak Ke Pelayanan Kesehatan Total 

Dekat Jauh  

f % f % f % 

Usia < 20 tahun 6 40% 9 60.0% 1

5 

100% 
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20 – 35 tahun 28 100% 0 0% 2

8 

100% 

> 35 tahun 2 20% 8 80.0% 1

0 

100% 

Total  36 67.9% 17 32.1% 5

3 

100% 

 SMP 2 20% 8 80% 1

0 

100% 

SMA 26 74.3% 9 25.7% 3

5 

100% 

PT 8 100% 0 0% 8 100% 

Total  36 67.9% 17 32.1% 53 100% 

Pekerja

an 

Bekerja  25 86.2% 4 13.8% 29 100% 

Tidak bekerja 11 45.8% 13 54.2% 24 100% 

Total  36 67.9% 17 32.1% 53 100% 

 

 Berdasarkan Tabel 4.6 diketahui bahwa ibu dengan jarak tempat tinggal yang dekat  

dengan pelayanan kesehatan dengan karakteristik ibu seluruhnya (100%) berusia 20-35 tahun, 

seluruhnya (100%) berpendidikan Perguruan Tinggi, dan hampir seluruhnya (86,2%) bekerja. 

 

PEMBAHASAN 

 

Karakteristik Ibu di Desa Tegalbang Wilayah Kerja Puskesmas Sumurgung 

 Berdasarkan hasil penelitian, diketahui bahwa sebagian besar ibu berada pada usia 20–

35 tahun, Sebagian besar berpendidikan SMA, dan sebagian besar ibu bekerja. Usia merupakan 

faktor penting yang memengaruhi perilaku kesehatan, termasuk keputusan imunisasi. 

Notoatmodjo (2010) menyatakan bahwa usia berkaitan dengan kapasitas individu dalam 

menerima dan merespons informasi kesehatan. Menurut Kurniasari & Lestari (2021), ibu 

dengan pendidikan menengah ke atas lebih cenderung patuh terhadap program imunisasi. 

Hidayati & Suryaningsih (2022) menyebutkan bahwa ibu yang bekerja memiliki kontrol lebih 

besar dalam pemenuhan kesehatan anak karena memiliki jaringan informasi dan daya dukung 

ekonomi. 

 Data di atas menunjukkan bahwa ibu usia 20–35 tahun memiliki kesiapan mental dan 

kognitif yang baik dalam memahami pentingnya imunisasi. Pendidikan SMA memberi dasar 

pengetahuan yang cukup, meski masih terbatas dalam berpikir kritis sehingga rentan terhadap 

informasi keliru jika akses ke sumber terpercaya minim. Ibu yang bekerja lebih mudah 

memperoleh informasi melalui lingkungan sosial atau media digital, namun kesibukan dan 

beban kerja dapat menjadi hambatan untuk mengakses layanan kesehatan seperti posyandu 

atau puskesmas. 

 

Faktor yang Mempengaruhi Pemberian Imunisasi BCG 

 Berdasarkan hasil penelitian didapatkan bahwa sebagian besar ibu memiliki pengetahuan 

rendah, sebagian besar sikap ibu negatif, sebagian besar ibu tidak mendapat dukungan keluarga, 

dan sebagian besar ibu memiliki jarak tempat tinggal dalam kategori dekat dengan pelayanan 

kesehatan. 

 Pengetahuan merupakan salah satu determinan penting dalam perilaku kesehatan. 

Notoatmodjo (2010) menjelaskan bahwa pengetahuan merupakan hasil dari tahu dan terjadi 

setelah seseorang melakukan penginderaan terhadap suatu objek tertentu. Menurut Azwar 

(2010), sikap merupakan reaksi atau respons tertutup dari seseorang terhadap suatu stimulus 

atau objek. Sarafino (2021) juga menekankan bahwa dukungan keluarga dan dukungan sosial 

yang kuat dapat meningkatkan motivasi individu untuk melakukan perilaku sehat, termasuk 
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membawa anak ke tempat imunisasi.Green (2003) menyatakan bahwa tersedianya sarana 

pelayanan kesehatan saja tidak cukup jika tidak diiringi dengan keinginan individu untuk 

memanfaatkannya. 

 Sebagian besar ibu memiliki pengetahuan rendah, sehingga mudah terpengaruh 

informasi keliru dan kurang memahami manfaat, jadwal, serta risiko imunisasi. Sikap negatif 

pun dapat muncul akibat kurangnya informasi, pengalaman buruk, atau pengaruh lingkungan, 

meskipun akses layanan tersedia. Selain itu, kurangnya dukungan keluarga membuat ibu ragu 

atau takut memberikan imunisasi 

 

Faktor Pemberian Imunisasi BCG Berdasarkan Karakteristik Ibu 

 Berdasarkan hasil penelitian didapatkan pada faktor pengetahuan diketahui bahwa ibu 

dengan pengetahuan rendah hampir seluruhnya berusia <20 tahun, Sebagian besar 

berpendidikan SMP, dan sebagian besar tidak bekerja. Pada Faktor sikap  diketahui bahwa 

sikap ibu negatif seluruhnya berusia >35 tahun, seluruhnya berpendidikan SMP, dan sebagian 

besar tidak bekerja, sedangkan pada faktor dukungan keluarga yang tidak mendukung dari 

kelompok usia kurang dari 20 tahun dan lebih dari 35 tahun, seluruhnya berpendidikan SMP, 

dan hampir seluruhnya tidak bekerja. Pada faktor jarak tempat tinggal yang dekat  dengan 

pelayanan kesehatan dengan karakteristik ibu seluruhnya berusia 20-35 tahun, seluruhnya 

berpendidikan Perguruan Tinggi, dan hampir seluruhnya bekerja. 

  Menurut Notoatmodjo (2010), usia memengaruhi kemampuan menerima informasi 

kesehatan. Ibu yang terlalu muda cenderung belum matang, sedangkan yang lebih tua bisa 

terpengaruh oleh kepercayaan lama. Kurniasari dan Lestari (2021) menambahkan bahwa 

pendidikan rendah berkaitan dengan rendahnya literasi kesehatan, sehingga ibu sulit 

memahami pentingnya imunisasi. Ibu yang tidak bekerja juga memiliki akses informasi 

terbatas karena interaksi sosial yang rendah (Putri & Hidayat, 2020). 

  Sikap terhadap imunisasi dipengaruhi oleh pengalaman, keyakinan, dan informasi yang 

diterima. Ibu dengan usia lebih tua bisa mempertahankan pandangan tradisional (Notoatmodjo, 

2010), dan pendidikan rendah membuat ibu sulit menyaring informasi secara kritis (Kurniasari 

& Lestari, 2021). Ibu yang bekerja umumnya lebih terbuka terhadap informasi baru, namun 

beban kerja dapat membuat mereka lalai mengikuti jadwal imunisasi (Hidayati & 

Suryaningsih, 2022) 

  Ibu muda biasanya belum mandiri dalam mengambil keputusan, sehingga sangat 

bergantung pada keluarga (Notoatmodjo, 2010). Pendidikan rendah juga membuat ibu lebih 

pasif dan bergantung pada pendapat orang terdekat (Lestari, 2019). Ibu yang tidak bekerja 

umumnya mengandalkan dukungan keluarga dalam hal transportasi dan keputusan imunisasi, 

sementara ibu yang bekerja tetap memerlukan dukungan dalam pengasuhan (Hidayati & 

Suryaningsih, 2022). 

  Ibu usia produktif (20–35 tahun) umumnya lebih siap secara fisik dan psikologis dalam 

mengatur kebutuhan keluarga, termasuk memilih tempat tinggal yang dekat dengan fasilitas 

kesehatan (Notoatmodjo, 2010). Pendidikan tinggi meningkatkan pemahaman ibu tentang 

pentingnya akses layanan kesehatan bagi anak (Kurniasari & Lestari, 2021). Ibu yang bekerja 

juga memiliki pendapatan dan akses informasi yang lebih luas, sehingga mampu menentukan 

lokasi tinggal yang strategis (Hidayati & Suryaningsih, 2022). Sebaliknya, ibu dengan 

pendidikan rendah, tidak bekerja, dan berada di luar usia produktif cenderung memiliki 

keterbatasan ekonomi dan informasi, sehingga tinggal di lokasi yang jauh dari fasilitas 

kesehatan (Cairncross & Cliff, 1987; McLeroy et al., 1988). 

 Berdasarkan uraian di atas, ibu yang mengalami kendala dalam pemberian imunisasi 

BCG menunjukkan kesesuaian dengan teori bahwa kelompok ibu yang berada di luar usia 

produktif, berpendidikan rendah, dan tidak bekerja lebih rentan mengalami ketidakpatuhan. 

Pengetahuan yang terbatas membuat ibu sulit memahami informasi kesehatan, sehingga timbul 
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keraguan atau ketakutan. Sikap ini bukan penolakan aktif, melainkan karena ketidakpastian 

dan kurangnya dukungan keluarga. Banyak ibu masih bergantung pada keputusan suami atau 

orang tua, yang dapat menyebabkan imunisasi tertunda. Meskipun sebagian besar ibu tinggal 

dekat dengan fasilitas kesehatan, jarak yang dekat tidak menjamin kepatuhan jika tidak disertai 

pengetahuan, sikap positif, dan dukungan keluarga.  

 

KESIMPULAN 

 

1. Sebagian besar ibu berusia 20–35 tahun, sebagian besar berpendidikan SMA, dan sebagian 

besar bekerja. 

2. Faktor yang berpengaruh terhadap pemberian imunisasi BCG yaitu faktor pengetahuan, 

sikap ibu serta dukungan keluarga, dan jarak ke pelayanan kesehatan. 

3. Faktor yang mempengaruhi pemberian imunisasi BCG berdasarkan karakteristik ibu yaitu 

sebagian besar ibu berusia kurang dari 20 tahun dan lebih dari 35 tahun, seluruhnya 

berpendidikan SMP, dan sebagian besar tidak bekerja didapatkan bahwa sebagian besar ibu 

memiliki pengetahuan rendah, sebagian besar sikap ibu negatif,  

 

SARAN 

 

1. Ibu yang memiliki bayi dapat lebih aktif mencari informasi tentang imunisasi, khususnya 

imunisasi BCG, melalui konsultasi dengan petugas kesehatan, membaca buku KIA, dan 

mengikuti penyuluhan di posyandu agar imunisasi diberikan sesuai jadwal. 

2. Puskesmas Sumurgung dapat meningkatkan edukasi dan promosi imunisasi dasar lengkap 

melalui kerja sama dengan bidan desa, kader kesehatan, dan tokoh masyarakat, serta 

menyediakan media informasi seperti leaflet, poster, dan video edukatif. 
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