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untuk mengurangi pmngka_tanangka kesakitan, kecacatan dan kematian akibat Penyakit yang
Dapat Dicegah Dengan Imunisasi (PD31).

“Tujuan: Untuk mengetahui Tingkat Pengetahuan ibu terhadap imunisasi dasar pada bayi di
Puskesmas Mandai, Kecamatan Mandai, Kabupaten Maros.




Metode © Metode yang digunakan dalam penelitian ini adalah ('ross Sectional Research.
Dengan sampel sebanyak 114 orang Menggunakan Teknik Purposive Sampling. Dengan
pengumpulan data menggunkan kuisioner Analisa data uji chi square.

Hasil : Tingkat pengetahuan ibu yang memiliki pengetahuan yang baik dan bayinya telah
diimunisasi lengkap sebanyak 98.9%. Berdasarkan hasil uji statistik diperoleh nilai
p=0,000<0,05 maka Ha diterima dan Ho ditolak
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have misconceptions about the side effects of immunization

Immunization is very important and must be given to infants, efforts to provide immunizations
to infants aim to increase the body's immumity to disease and also aim to reduce the increase in
morbidity, disability and death due to Immunization-Preventable Diseases (PD3I).




Objective: To determine the level of knowledge of mothers on basic immunization for infants
at the Mandai Health Center, Mandai District, Maros Regency.

Methods: The method used in this research is Cross Sectional Research. With a sample of 114

people. Using Purposive Sampling Technique. By collecting data using a questionnaire. Data
analysis of the chi square fest.

Results: The level of knowledg i have good knowledge and their babies have
i al tests obtained p value = 0.000
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BAB1

PENDAHULUAN

Di Indonesia, Imunisasi Dasar Lengkap (IDL) mencapai 86 8%.dan pertu ditingkatkan
hingga mencapai target 93% di tahun 2019, Universal Child Immunization (UCI) desa yang
kini mencapai 82,9% perlu ditingkatkan hingga mencapai 92% di tahun 2019°,

Imunisasi sangatlah penting dan wajib diberikan kepada bayi,upaya memberikan imunisasi
pada bayi bertujuan untuk meningkatkan imunitas tubuh terhadap penyakit dan juga bertujuan




untuk mengurangi peningkatan angka kesakitan, kecacatan dan kematian akibat Penyakit yang

Dapat Dicegah Dengan Imunisasi (PD31)"

Berdasarkan pemyataan kementrian Rl bahwa, angka imunisasi dasar lengkap pada tahun

2016 mencapai 91,58%. Angka ini melampaui angka pada tahun 2015 mencapai 86.54%"
Ada sekitar 2.400 anak Indonesia meninggal setiap hari termasuk vang meninggal karena

penyakit yang scharusnya dapat di gan imunisasi seperti tuberculosis, campak,
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Untuk alasan pendidikan, psikologis, situasional, dan ekonomi. sebagian besar bayi tidak
menerima imunisasi lengkap. Tetapi faktor yang paling kuat adalah penyakit anak,
ketidaktahuan ibu tentang perlunya imunisasi, keinginan untuk mendapatkan imunisasi
berikutnya, dan ketakutan akan efek samping imunisasi. Hasil ini menunjukkan bahwa

informasi penting dalam pemberian imunisasi kepada bayi. "




Pentingnya peran seorang ibu dalam program vaksinasi tidak dapat diremehkan, karena orang
tuanya, terutama ibunya. menanggung beban tugas pengasuhan anak. Akibatnya, pendidikan
dan keahlian seorang ibu sangat penting bagi pendidikan anak-anaknya.

Sebagaimana dijelaskan dalam Q.S An-Nisaa: 9, vaitu :
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dapat meﬂjﬂdi penghalang rae anak-anak
dari berbagai penyakit. Orang tua bertangpung jawab atas kesehatan anaknya karena anak

adalah titipan Allah SWT vang paling utama yang dititipkan kepada orang tuanya.

Adalah wayib bagi umat Islam untuk mencari perawatan medis ketika mereka sakit. Jika
dikaitkan dengan imunisasi sehagai upaya preventif, maka hukumnya wajib. Menurut Nabi,

"Sesungguhnya Allah telah menurunkan penyakit dan obat. Dan menciptakan obat untuk setiap




penyakit Akibatnya, kamu harus mencari pengobatan, tetapi tidak dengan sesuatu yang haram."
[HR. Abu Dawud]

Berdasarkan latar belakang diatas maka peneliti tertarik untuk meneliti tentang tingkat
pengetahuan ibu terhadap imunisasi dasar pada bayi.
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b. Untuk mengetahui tingkat pengetahuan ibu terhadap imunisasi dasar pada bayi
berdasarkan tingkat pendidikan ibu.
¢. Untuk mengetahui hubungan tingkat pengetahuan ibu terhadap imunisasi dasar

D. Manfaat Penelitian



a. Bagi ibu
sebagai upaya untuk meningkatkan pengetahuan ibu terkait kelengkapan imunisasi
b. Bagi peneliti
Untuk menambah pengalaman dan wawasan tentang tingkat pengetahuan ibu terhadap

nelitian ﬂlmjlmymmgenﬁi




BABII
TINJAUAN PUSTAKA

A. Tinjauan tentang pengetahuan

,\ memperoleh pengetahuan sebagai
i tentangnya. Panca indera manusia, Fﬁim
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enya pendidikan

serta hal yang diketahui, kita akan memiliki sikap positif terhadapnya.'*.

2. Faktor-faktor pengetahuan
Pengetahuan seseorang dapat dipengaruhi oleh berbagai hal, antara lain:

1. Pendidikan




Pendidikan mengacu pada seseorang yang mendidik orang lain tentang sesuatu untuk dapat
memahaminya. Semakin sederhana seseorang untuk meneliti informasi dan semakin banyak
informasi yang mereka miliki, semakin banyak pelatihan mereka. sebaliknya, tingkat
pendidikan yang rendah akan menghambat perkembangan sikap sescorang terhadap
penerimaan, informasi. dan faktor-faktor baru yang ditambahkan '
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orang untuk mengeksplorasi hal-hal yang berbeda dan cepat atau lambat meningkatkan
pemahaman..
5. Pengalaman

Suatu peristiwa yang terjadi sebagai akibat dari hubungan atau perilaku seseorang dengan
situasi. Ada kecenderungan pertemuan negatif untuk dilupakan, tetapi jika pengalamannya



baik, itu akan meninggalkan perasaan dan kesan yang lebih dalam pada pikiran dan emosi
psikologisnya, yang mungkin juga berkontribusi pada pembentukan sikap positif
6. Kebudayaan lingkungan sekitar

Budaya dan dampaknya juga pada hubungan antara sikap. Ketika budaya seseorang
memiliki pengaruh penting pada implementasi perspektif dan kepribadian seseorang.
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ia dapat menggunakan teknik, konsep, dan scbagainya yang terkait dengan
konten vang telah dipelajari, disebut sebagai aplikasi.
d. Analisis

Analisis adalah proses mengubah konten menjadi komponen sambil tetap
menghubungkan satu subjek dengan subjek lainnya..

e. Sintesis




Kapasitas untuk menghubungkan suatu komponen ke dalam bagian-bagian
membangun atau menghasilkan ide-ide segar disebut sebagai sintesis.
f  Evaluasi

Mampu mengevaluasi suatu hal juga mampu melakukan evaluasi terhadapnya.

(UCT), yang didefinisikan sebagai cakupan vaksin penuh 80 persen™’.
3. Manfaat imunisasi®’

a.) Untuk meminimalkan kemungkinan beberapa penyakit tersebut;
b.) Untuk memberantas beberapa penyakit di seluruh dunia;

¢.) Untuk mempertahankan diri dan mencegah potenst infeksi serius.
d.) Menurunkan morbiditas, mortalitas, dan malformasi kongenital

4. Jumlah pemberian imuniasi dasar



Jenis imunisasi yang diwajibkan oleh pemenntah sebelum usia setahun tersebut adalah

a. Imunisasi Hepatitis B (HB-0) diberikan pada bayi kurang dari 24 jam
b. Imunisasi BCG dan Polio 1 diberikan pada usia | bulan
¢. Imunisasi DPT-HB-Hib 1 dan Polio 2 diberikan pada usia 2 bulan

d. Imunisasi DPT— 3 diberikan pada usia 3 bulan.
ats P'Dlj‘ﬂ' Sunﬁk dibm'ﬂmn p&dausia

Difteri adalah infeksi bakteri yang disebabkan oleh Corynebacterium diphthena.
Penyakit ini sering ditularkan melalui sentuban pribadi dan inhalasi. Indikator awal
penderitaan termasuk ketidaknyamanan, kurang nafsu makan, dan suhu rendah.
Selama 2-3 hari, bintik-bintik putih biru muncul di tenggorokan dan amandel,
Difteri dapat mengakibatkan masalah seperti masalah pernapasan, yang dapat

menyebabkan kematian®”




¢ Pertusis
Pertusis (batuk rejan) adalah gangguan pernapasan yang disebabkan oleh bakteri
Bordetella pertussis yang ditandai dengan batuk intens yang berkepanjangan dan
suara napas yang melengkung. Penyakit ini menyebar melalui tetesan kecil yang
dihasilkan oleh batuk dan bersin. Tanda-tanda awal penyakit termasuk pilek atau
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bawah usia 15 tahun yang menderita kelumpuhan layu akot. Kotoran manusia yang
terinfeksi adalah penyebab penyebaran penyakit ini (tinja). Manifestasi seperti
kelumpuhan dimulai pada minggu pertama sakit dengan demam, nyeri otot, dan
kelumpuhan dan biasanya berujung pada kematian >,

f. Campak




Penyakit ini disebabkan oleh virus campak myxovirus viridae. Ketika orang yang
terinfeksi bersin atau batuk, penyakitnya menyebar melalui udara. Gejala awal
termasuk rasa sakit di belakang telinga, di dahi, dan menyebar ke wajah dan anggota
badan. Dalam hal ini, demam, mata merah, dan pembengkakan (konjungtivitis)
berkembang. Setelah tiga hingga empat hari, kulit akan memudar dan berubah

menjadi hitam, dan kemugd
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b. Polio
Vaksinasi polio, bila diberikan secara oral, memberikan pertahanan akuf terhadap
poliomielitis. 1 dosis adalah 2 tetes 4 kali dengan jeda 4 minggu di antaranya. Vaksin
pohio tersedia dalam dua bentuk:
1) IPV (Inactivated Polio Vaccine, Salk Vaccine) adalah vaksin yang mengandung

virus polio tidak aknf.




2) OPV (Vaksinasi Polio Oral) adalah vaksin hidup yang dilemahkan yang diberikan
dalam bentuk pil atau cairan ™.
<. DPT
DPT adalah injeksi simultan perlindungan terhadap difieri, pertusis, dan tetanus,
diberikan sccara intramuskular dalam tiga dosis 0.5 mL: dosis pertama diberikan pada
s dua bulsin, dan dosis kadPAPNELs: pada interval téicepal empat minigain (1

-~

flageing

7. Jadwal Pemberian Imunisasi
Jadwal pemberian dirancang untuk memastikan bahwa pekerjaan disajikan kepada bayi
tepat waktu. Memberikan imunisasi tepat waktu kepada bayi sangat penting untuk
kesehatan bayi. Vaksinasi atau imunisasi diberikan sejak bayi hingga anak usia dini,
biasanya pada pemeriksaan rutin di rumah sakit atau fasilitas kesehatan.
Jadwal pemberian yang dimaksud yaitu® :




Vaksin ‘Pemberian Selang Umur Dosis Tempat |
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Gambar |.Jadwal imunisasi IDAI 2017




C. Kerangka Teori
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Ha : Adanya hubungan antara tingkat pengetahuan ibu terhadap imunisasi dasar pada bayi



‘ METODE PENELITIAN

A. Jenis penelitian

Sebuah strategi penelitian cross-sectional ditetapkan dalam penelitian ini. Cross
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an November 2020,

awa bavi 9-12 bulan ke
puskesmas Mandai Kecamatan Mandai, Kabupaten Maros,

2. Sampel
Sampel dalam penelitian ini diambil dengan teknik purposive sampling berdasarkan
ibu yang membawa bayinya di Puskesmas Mandai, Kecamatan Mandai, Kabupaten
Maros.




D. Kriteria Inklusi dan Eksklusi
A. Kriteria Inklusi
1. Semua ibu yang membawa bayi usia 9-12 bulan datang ke Puskesmas Mandai,
Kecamatan Mandai, Kabupaten Maros.

2. Bersedia menjadi responden

Cara kerja dari rumus diatas, sebagai berikut :

Za JZPQ + 28 P01 ¥ P;0; )’
P1- P2

_ (1.:.32- Z(O56)(0®) + 0842 J(1,12)(08)1 + (092)(0.08) )"’

1,12 -0.92



_(1_-,2’&2 V0,896 + 0,842 V0896 + 00736 \*
0,2
(L222.945 + apez e
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| (1,2 12.“}.-:~2 0,628 )z

melibatkan memeriksa data untuk validitas, mengklarifikasi, dan menganalisis
informasi yang dikumpulkan.
B. Coding




Adalah pemberian kode untuk setiap bagian data yang sesuai dengan kategori yang
hampir sama, Kode dapat berbentuk angka atau huruf, dan dapat memberikan petunjuk
atau identifikasi terhadap data dan informasi yang akan dievaluasi

C. Entry
Pada titik ini, data yang diperoleh dimuat ke dalam sistem komputer untuk analisis lebih
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G. Tehnik Analisis Data

1. Analisis Univariat
Tujuan analisis univariat adalah untuk mengkarakterisasi sifat-sifat
setiap variabel penelitian. Ini hanya membuat atau menghitung analisis
frekuensi dan penyajian setiap variabel dalam penclitian ini.




2. Analisis Bivariat

Setelah menyelesaikan Analisis Univariat, masuk ke Analisis Bivariat. Metode
analisis wji chi square digunakan dalam analisis bivariat untuk menentukan
probabilitas hubungan antara variabel terikat dan variabel bebas. Suatu nilai
akan dihasilkan dengan menggunakan metode statistik chi square, dengan
ambang signifikansi 0,05 yang digtmakm dal:nm' j.'n?entliti'an ni. Penelitian
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ini. Partisipan penelitian memberikan persetujuan mereka setelah dijelaskan. Jika
peserta analisis data sedang melakukan penelitian, peserta dapat dan harus menyetujui
kesepakatan tersebut; Namun, jika partisipan terus menolak untuk melakukan
penelitian, hal ini tidak akan memaksa dan menghargai partisipan.

2. Tanpa nama( Anonimity)
Dengan tidak mengekspos identitas partisipan dalam pengumpulan informasi




3. Kerahasiaan (Confidentiality)
Dapat melindungi privasi hasil penelitian, serta informasi dan masalah lainnya. Hanya
beberapa data yang akan diungkapkan dalam temuan penelitian jika semua penelit
telah berjanji kerahasiaannya.




BABV
HASIL PENELITIAN

A. Karakteristik Sampel Penelitian
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terendah adalah SMP sebanyak 2.6%.
Berdasarkan penelitian terhadap 114 responden didapatkan ibu dengan pekerjaan
alau mata pencaharian terbanyak adalah Tbu Rumah Tangga sebanyak 333% dan

‘ pekerjaan atau mata pencaharian yang sedikit adalah Buruh sebanyak 3,5%.




Berdasarkan penelitian terhadap 114 responden didapatkan ibu dengan jarak rumah
dari puskesmas didapatkan sebanyak <500 adalah 58,7% dan 41,3% didapatkan jarak
rumah > 500.

B. Analisis Univariat

Tabel 5.2
_ Distrib gkat Pengetahuan Ibu
Tingkat Peng : % T
Ibu "
Kur ' 219
100.0
AY P
onden yakni 89
< A ) _
21.9%)
0
| J 0
' - A
- s bayi vaitu 98 orang
ll (8 L ler ) rang (14,0%) tidak
| men
C. Analisis Bivariat
! _ Tabel 5.4 _
Hubungan Antara Pengetahuan Ibu terhadap Imunisasi Dasar Pada Bayi di
Puskesmas Mandai Kecamatan Mandai Kabupaten Maros

_ Tahun2021
Pengetahuan lbu Status Imunisasi Bayi Total p value




Lengkap Tidak
n % | N % N %
Baik BR 980 | 1.1 89 100
Kurang Baik 10 | 400 | 15 | 60,0 | 25 | 100 | 0,000
Total 98 | 860 | 16 | 140 | 114 | 100
Sumber : Data Primer 2020

pengetahuan ibu dengan status




BAB VI
PEMBAHASAN
A. Pembahasan
Berdasarkan dari hasil pengumpulan dan pengolahan data yang telah dilakukan

mengenai gambaran tingkat pengetahuan ibu terhadap imunisasi dasar pada bayi di

i, Kabupaten Maros khususnya data primer,

\ h i y v 4
N ; tgetahuan yang

\}\ A Yy 4’” g

23 orang (21,9%) lainnya i : 1z kurang baik.

kurang lebih kecil kemungkimannya untuk membawa anaknya ke posyandu untuk
imunisasi dibandingkan dengan ibu yang berpengetahuan lebih.
2. Status Imunisasi Dasar
Berdasarkan hasil pengolahan data dari penelitian didapatkan bahwa Sebagian
besar bavi di Puskesmas Mandai kecamatan mandai kabupaten maros mempunyai
status imunisasi dasar yang lengkap adalah sebanyak 98 orang (86%) mempunyai



status imunisasi dasar lengkap . sementara itu 16 orang (14,0%) tidak mempunyai
status imunisasi dasar lengkap hal yvang dapat mempengaruhi untuk mendapatkan
imunisasi dasar lengkap adalah ibu yang paham akan pentingnya imunisasi dasar

dan juga mempunyai tingkat pengetahuan yang baik tentang imunisasi dasar,
Sedangkan yang memiliki status imunisasi dasar tidak lengkap adalah kurangnya

ibu yang memiliki pengetahuan kurang baik namun status imunisasi dasar pada
anaknya telah lengkap sebanyak 10 orang (40.0%), sedangkan jumlah ibu yang
memiliki pengetahuan yang kurang baik dan status imunisasi bayinya tidak lengkap
sebanyak 15 orang (60.0%).

Dari hasil uji statistik diperoleh nilai p=0,000<0,05 maka dapat diartikan
bahwa terdapat hubungan antara tingkat pengetahuan ibu terhadap imumisasi dasar




pada bayi di Puskesmas Mandai Kecamatan Mandai Kabupaten Maros Hal ini
dapat menunjukkan bahwa pengetahuan ibu dapat menjadi pengaruh terhadap
status imunisasi dasar pada bayi,

Penelitian ini setara dengan Nelly sebanyak 94,4% pengetahuan dasar yang
baik serta imunisasi dasar vang baik dan 5,6% imunisasi dasar kurang baik.
Sebanyak 423% pe serta imunisasi dasar baik dan 57,7%

menjadi landasan kurang atau tidak
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1. Pandangan islam terhadap pengetahuan
Sebagai muslim sangatlah penting dan juga merupakan kewajiban. Maka dalam
pandangan Islam, umat Islam diwajibkan belajar dan menuntut ilmu pengetahuan,
Berdasarkan Q.S. Al-Alaq 1-5

S gl i STE aii:égj..zh_\jgi
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Terjemahanya: "Bacalah dengan (menyebut) nama Tuhanmu yang menciptakan (1),
Dia telah menciptakan manusia dan segumpal darah (2), Bacalah, dan Tuhanmulah
Yang Maha Mulia(3), Yang mengajar (manusia) dengan pena (4), Dia mengajarkan
manusia apa vang tidak diketahuinya (5).

QS al- Mujadalah ayat 11

e 1l 3 1325 3530 4 1) el gl g
STAARIRURA &

3 \ mu: "Berlapang-lapanglah

Terjemahnya” Allah menganugerahkan al hikmah (kefahaman yang dalam tentang Al
Quran dan As Sunnah) kepada siapa yang dikehendaki-Nya Dan barangsiapa yang
dianugerahi hikmah, ia benar-benar telah dianugerahi karunia yang banyak. Dan hanya
orang-orang vang berakallah vang dapat mengambil pelajaran (dan firman Allah).”

Q.S. Az zumar Ayat 9

1 i it b ekl g & el il g g Ja PG5 Rl 5 0 SR Y1 Hhag Lty el B0 Y
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Terjemahannya - “(Apakah kamu hai orang musyrik yang lebih beruntung) ataukah
orang yang beribadat di waktu-waktu malam dengan sujud dan berdiri, sedang ia takut
kepada (azab) akhirat dan mengharapkan rahmat Tuhannya? Katakanlah: " Adakah
sama orang-orang yang mengetahui dengan orang-orang yang tidak mengetahui?"
Sesungguhnya orang yang berakallah yang dapat menerima pelajaran.”

Hadis mencari ilmu lainnva disebutkan tentang  keutamaan mempelajari ilmu
pengetahuan dalam Islam, Rasul AW bersabda:

i Lo 48l o Gl s a1 1 0

“Menuntut ilmu itu wajib atas setiap Muslim.” (HR. Ibnu Majah no. 224)







BAB VI
PENUTUP
A. Kesimpulan
Berikut kesimpulan yang dapat diambil dari hasil penelitian yang berjudul

a |
Aritng . ngkap. sem *
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W menjangkau tinjauan terhadap

'} L1 3

i R4l pengetahuan

Hnunisasi

2. Diharapkan bagi para ibu untuk membawa anaknya ke puskesmas atau
posyvandu untuk imunisasi secara teratur.

3. Diharapkan pada peneliti sclanjutnya agar dapat meneliti mengenai faktor-
faktor lain yang tidak diteliti oleh peneliti dalam ruang lingkup yang lebih luas.
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Lampiran 3. KUESIONER

IBU

. IDENTITAS RESPONDEN




DAFTAR PERTANYAAN MENGENAI TINGKAT PENGETAHUAN IBU TERHADAP
IMUNISASI  DASAR PADA BAYI DIPUSKESMAS MANDALKECAMATAN
MANDALKABUPATEN MAROS

Petunjuk Pengisian:

I. Jawablah pertanyaan berikut ini déngan cara memberikan tanda silang (X) pada salah

a. Polio, campak, hepanns B, TBC, diften,
b, DBD, malaria, dan tifus
c. Imunoglobulin

d. Malnutrisi

3. Menurut ibu apa manfaat imunisasi ...
a. Sebagai pencegah terhadap penyakit
b. Sebagai pengobatan penyakit degenerative




R — —

¢. Supaya menambah nafsu makan pada anak
d. Tidak tahu

. Di manakah ibu dapat memperoleh pelayanan imunisasi ...
a. Sekolah

b. Kantor kelurahan

satu tahun ...
a. Hepatitis B, BCG,Polio, DPT-HB-HiB,Campak
b TT
c. MR
d. Tidak tahu

. Menurut ibu imunisasi Hepatitis B diberikan berapa kali ...




a | kali
b. 2 kali
| o
d. 4 kali
’ 9. Menurut ibu imunisasi apa yang digunakan untuk mencegah penyakit Hepatitis B .

12. Menurut ibu imunisasi campak untuk mencegah penyakit apa ..
a. DPT-HB-HiB
| b BCG
¢. Campak
d. Polio
13. Apakah ibu mengetahui bagaimana cara pemberian imunisasi campak ...




a Ditetes
b. Disuntik
¢. Diminum
d. Tidak tahu

14, Menurut ibu imunisasi BCG untuk mence gah penyakit apa .

17. Apakah ibu mengetahui berapa kali bayi diberi imunisasi polio ...,
a | kali

b. 2 kali
c. 3kali
d. 4 kali

18. Menurut ibu bagaimana cara pemberian imunisasi polio ...




a. Disuntik
b. Ditetes
¢.  Diminum

d. Tidak tahu

19. Di manakah imunisasi polio diberikan ...




1BU ANAK

Mama | Umur | Pendidikan | Pekerjaan | Jarak Rumah | Nama | Usia lenis Kelamin | Status Imunisasi

SR 21 | SMA IRT 500 | AA 12 bulan | perempuan | lengkap

D 41 | SMA IRT 1000 | MF Qbulen | laki-laki lengkap

NA 25 | PT PNS 1000 | MZ | 11 bulan | laki-laki | lengkap
| DR 30 PT IRT 500 | NR 9bulan | perempuan | lengkap

C 23 SMA IRT 500 | ER 12 bulan | perempuan | tidak lengkap

SR 35 PT wiraswasta 1300 | FR | 11 bulan | perempuan | lengkap
|H 28 SMP Buruh 1000 | AA 10 bulan | perempuan | tidak lengkap

EF 22 SMA wira ' NA 9 bulan | perempuan | lengkap

N 25 PT I 10 bulan | perempuan | lengkap

IN 30 PT 12 bulan | laki-laki lengkap

RW 35 SMA 2 bulan | laki-laki lengkap

NI 27 b laki-laki lengkap

KF ' rempuan | lengkap

' - aki lengkap

MP lengkap

lengkap

A lengkap

RS 1 lengkap

wWw n | lengkap

GS - lengkap

M 1 lengkap

R tidak lengkap

D ki lengkap

R y dls puan | lengkap

R lakl lengkap

R i rempuan | lengkap

NS erempuan | lengkap

R | 24 perempuan | lengkep

N 24 A laki-laki tidak lengkap

uT 21 perempuan | lengkap
|s 31 perempuan | lengkap

M 32 PT IRT 300 | NA | 9bulan | perempuan | lengkap

N 26| PT Swasta 200 | AN 9 bulan | perempuan | lengkap

HI 24 PT wiraswasta 500 | HN 10 bulan | laki-laki lengkap

EK 25 SMA IRT 800 | AZ 10 bulan | laki-laki lengkap

i 22  SMA IRT 200 | MI 9bulan | laki-laki lengkap

AP 30| PT PNS 200 | RA 9 bulan | laki-taki lengkap

AM 40 | SMA wiraswasta 500 | AR 12 bulan | laki-laki tidak lengkap

DU 21 | SMA wiraswasta 300 | AA | 9bulan | laki-laki lengkap

A 29 | PT IRT S00 | AA 12 bulan | perempuan | lengkap

W 24 | PT Swasta 1000 | NT 10 bulan | perempuan | lengkap

1A 33| PT PNS 500 | RA 10 bulan | perempuan lengkap
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MA 27 | PT PNS 500 | NA 12 bulan | perempuan | lengkap
MW 22  SMA wiraswasta 500 | Al 9bulan | perempuan | lengkap

R 28 PT wiraswasta 500 | NA Sbulan | perempuan | lengkap

A 35 SMP Buruh 1500 | SA 12 bulan | perempuan | tidak lengkap
A 35 5MA Buruh 1500 | MA | 12 bulan | perempuan | tidak lengkap
NS 20 SMA IRT 1000 | AM | 10 bulan | laki-laki lengkap
SW 34 PT wiraswasta 500 | JK 11 bulan | perempuan | lengkap
| AA 30 PT IRT 500 | MA | 12 bulan | laki-laki lengkap

NK 23 | SMA IRT ] AP 12 bulan | perempuan | lengkap
NM 35 | SMA Sbulan | laki-laki lengkap

KA. 40 | PT 12 bulan | laki-laki tidak lengkap
RB 23 | PT laki-laki lengkap

M 27 PT  enst | 100 laki-laki lengkap

NS PT lengkap

lengkap

tidak lengkap

lengkap
s lengkap
NL lengkap
Ds lengkap
3 lengkap
5 lengkap
MA tidak lengkap
K g lengkap
A SV lengkap
] PT lengkap
£l PT lengkap
R 28 | PT IRT 500 | RA 9bulan | perempuan | lengkap
SM 34 | PT Swasta 500 | ZR 9bulan | laki-laki lengkap
uT 23 | SMA IRT 500 | AD 12 bulan | perempuan | lengkap
AS 25 | SMA Buruh 1000 | RI S bulan | laki-laki tidak lengkap
MK 35 | PT wiraswasta 500 | SP 10 bulan | laki-laki lengkap
PT 28 | PT wiraswasta 500 | ZM | 9bulan | laki-laki lengkap
DF 30 | PT Swasta 1000 | CK 11 bulan | perempuan | lengkap
GG 35 | PT IRT 500 | NJ 10 bulan | perempuan | lengkap -
HI 3 PNS BO0 | SA Sbulan | perempuan | lengkap
EW 24 PT Swasta: 500 | CP Sbulan | perempuan | lengkap




DK SMA wiraswasta 500 | AS 12 bulan | perempuan | lengkap
Vi PT Swasta 000 | RS 12 bulan | laki-laki tidak lengkap.
NA PT PNS M 10 bulan | kaki-laki lengkap
SP PT IRT 800 | RE 11 bulan | perempuan | lengkap
AK PT IRT 500 | RK Sbulan | perempuan | lengkap
IL SMA wiraswasta 000 | YK 9bulan | laki-laki lengkap
SF | PT Swasta 300 | AB 11 bulan | laki-laki lengkap
DS PT wiraswasta 500 | HN 10 bulan | perempuan | lengkap
TA | PT IRT 800 | JA | 9bulan | perempuan | lengkap
NE PT PNS AZ 9bulan | perempuan | lengkap
AF PT IR \ 10 bulan | laki-laki lengkap
SK PT 10 bulan | perempuan | lengkap
W 5 12 bulan | perempuan | lengkap
AA n | laki-laki tidak lengkap
IH laki-laki lengkap
RY erempuan | lengkap
JK uan | tidaklengkap |
lengkap
| R lengkap
A lengkap
JF 1 | lengkap
KK lengkap
NF tidak lengkap
M puan | lengkap
Sp ki lengkap
MF mpuan | lengkap
LA mpuan | lengkap
D rempuan | Lengkap




Lampiran 4. Hasil Olah Data

1. ANALISIS UNIVARIAT (DESKRIPTIF)

Frequency Table

Umur Ibu (tahun)

Pendidikan

Frequency | Percent | Valid Percent | Cumulative

PT 78 8.4 68,4
Valid  SMA 33 289 289

3 28

28

Parcent
8.4
7.4
100.0
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Jenis Kelamin Ba
Frequency | Percent Valid Percem Cumulative
Rercent
laki-laki 54 474 474 474
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Pen uan fbu
Frequenoy | Percent | Valid Parcent Cumulative
Baik &9 781 78,1 Te
Valid .
Kurang Baik 25 21.9 218 100.0
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100,0%

Total

100,0%

100,0%
114
100,0%
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N of Valid Cases 114

a. 1 cells (25,0%) have expected count fess than 5. The minimum expected count is 351,
b. Computed only for a 2x2 table
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