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INTISARI 

 

Latar Belakang: Angka drop out imunisasi DPT/HB1-Campak telah meningkat 

menjadi 4,1% pada tahun 2017 dibandingkan tahun 2016 yang sebesar 2,4%. Ini 

karena ketakutan akan efek samping imunisasi, seperti nyeri. Nyeri merupakan 

efek samping dari suntikan imunisasi yang dapat menimbulkan distress pada bayi 

dan ibu. Untuk mengurangi nyeri tersebut, intervensi non farmakologis, seperti 

Family Triple Support (FTS) dapat dilakukan.  

Tujuan: Untuk mengetahui penerapan Family Triple Support (FTS) terhadap 

respon nyeri bayi saat imunisasi DPT (Diphteri, Pertusis, Tetanus) usia 4-6 bulan. 

Metode: Penelitian ini adalah deskriptif analitik dengan pendekatan studi kasus. 

Partisipanya adalah 5 bayi. Instrumen yang digunakan adalah Lembar observasi 

Modified Behavioral Pain Scale (MBPS). Data diperolah melalui wawancara dan 

observasi.  

Hasil: Setelah penerapan Family Triple Support (FTS), ada peningkatan respon 

nyeri, yaitu 4 partisipan dengan kategori nyeri ringan (80%), dan 1 partisipan 

dengan kategori nyeri berat (20%).  

Kesimpulan: Penerapan Family Triple Support (FTS) efektif untuk meningkatkan 

respon nyeri bayi pada usia 4-6 bulan saat imunisasi DPT (Diphteri, Pertusis, 

Tetanus). 

 

 

Kata Kunci: family triple support, nyeri, imunisasi DPT 

Kepustakaan: Jurnal dan Buku (2006-2016) 

Jumlah halaman: xii+54 halaman+9 lampiran 
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SCIENTIFIC PAPER 

 

APPLICATION OF FAMILY TRIPLE SUPPORT (FTS) ON PAIN RESPONSE OF 

INFANTS IN THE AGE OF 4 – 6 MONTHS OLD DURING DPT (DIPHTHERIA, 

PERTUSSIS, TETANUS) IMMUNIZATION IN INDEPENDENT MIDWIFERY 

CLINIC OF MIDWIFE EKO SETYORINI  

PETANAHAN1 

 

Shela Laelia 2, Juni Sofiana, S.ST, M.Keb3 

ABSTRACT 

 

Background: The drop out rate of DPT/HB1-Measles immunization had 

increased to 4.1% in 2017 compared to 2016 which was 2.4%. This is because the 

fear of the side effects of immunization, such as pain. It is the side effect of 

injecting immunization that can cause distress on infants and their mothers. To 

reduce this kind of pain, non-pharmacological intervention, such as Family 

Tripple Support (FTS) can be conducted.  

Objective: To know the application of Family Triple Support (FTS) on pain 

response of infants during DPT (Diphtheria, Pertussis, Tetanus) immunization in 

the age of 4-6 months old. 

Method: This study is an analytical descriptive with a case study approach. The 

participants were 5 babies. The instruments were observation sheets of Modified 

Behavioral Pain Scale (MBPS). Data were obtained through interviews and 

observation. 

Result: After applying Family Triple Support FTS, there was an increase of pain 

response, i.e. 4 participants in the category of light pain (80%), and only 1 

participant in the category of severe pain response (20%). 

Conclusion: The application of Family Triple Support (FTS) is effective to 

increase the pain response of infants in the age of 4 – 6 months old during 

immunizing of DPT (diphtheria, dertussis, tetanus).  

 

 

Keywords: Family Triple  Support, pain, DPT immunization 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang 

Imunisasi merupakan salah satu cara pencegahan penyakit menular 

khususnya Penyakit yang Dapat Dicegah Dengan Imunisasi (PD3I) yang 

diberikan kepada anak sejak masih bayi hingga dewasa. Cara kerja 

imunisasi yaitu dengan memberikan antigen atau virus tertentu yang sudah 

dilemahkan atau dimatikan tujuannya merangsang sistem imun tubuh 

untuk membentuk antibodi (Kemenkes, 2016). 

Program imunisasi pada bayi bertujuan agar bayi mendapatkan 

imunisasi dasar secara lengkap. Keberhasilan seorang bayi dalam 

mendapatkan imunisasi dasar diukur melalui indikator imunisasi dasar 

lengkap. Penentuan jenis imunisasi didasarkan atas kajian ahli dan analisis 

epidemiologi atas penyakit yang timbul. Setiap bayi (usia 0-11 bulan) 

diwajibkan mendapatkan imunisasi dasar lengkap yang terdiri dari 1 dosis 

Hepatitis B, 1 dosis BCG, 3 dosis DPT-HB-HiB, 4 dosis polio tetes, dan 1 

dosis campak/MR (Kemeskes RI, 2018). 

Imunisasi dasar pada bayi seharusnya diberikan pada anak sesuai 

dengan umurnya sebelum anak berusia satu tahun. Pada kondisi ini, 

diharapkan sistem kekebalan tubuh dapat bekerja secara optimal. Namun 

demikian, pada kondisi tertentu beberapa bayi tidak mendapatkan 

imunisasi dasar secara lengkap. Kelompok inilah yang disebut dengan 
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drop out (DO) imunisasi. Bayi yang mendapatkan imunisasi DPT/HB1 

pada awal pemberian imunisasi, namun tidak mendapatkan imunisasi 

campak, disebut angka drop out imunisasi DPT/HB1-Campak. Indikator 

ini diperoleh dengan menghitung selisih penurunan cakupan imunisasi 

Campak terhadap cakupan imunisasi DPT/HB1 (Kemenkes RI, 2018). 

Drop Out rate DPT/HB1-Campak diharapkan tidak melebihi 5%. 

Batas maksimalnya telah berhasil dipenuhi sejak tahun 2010 sampai tahun 

2017. Angka drop out imunisasi DPT/HB1-Campak menunjukkan 

kecenderungan penurunan sejak tahun 2007 sampai tahun 2016 yang 

asumsinya semakin banyak bayi yang mendapatkan imunisasi dasar secara 

lengkap. Angka drop out imunisasi DPT/HB1-Campak pada tahun 2017 

meningkat menjadi 4,1% dibandingkan tahun 2016 yang sebesar 2,4% 

meskipun masih mencapai target di bawah 5%. Peningkatan ini terjadi 

karena semakin banyaknya kelompok anti vaksin yang menolak 

mengimunisasikan anaknya sehingga cakupan imunisasi menurun hampir 

di semua antigen (Kemenkes RI, 2018). 

Berdasarkan kajian kementerian kesehatan mengenai Universal Child 

Immunization 2010 – 2014 menemukan alasan terbanyak bayi mengalami 

drop out sebesar 13% ibu berespon berupa ketakutan akan efek samping 

imunisasi (Depkes RI, 2010). Nyeri merupakan salah satu efek samping 

pemberian imunisasi secara suntikan yang dapat menimbulkan distress 

pada bayi dan ibu (Chamber CT et al., 2009). Hal ini ditakutkan akan 
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menimbulkan dampak jangka panjang berupa trauma akan pengalaman 

nyeri saat imunisasi. 

Family Triple Support (FTS) merupakan salah satu intervensi non 

farmakologis. FTS adalah intervensi terintegrasi yang melibatkan peran 

orang tua dalam mengatasi permasalahan nyeri saat prosedur imunisasi 

bayi. Metode mengurangi nyeri yang ditawarkan dalam FTS berupa 

pemberian posisi anak sitting up (posisi kepala lebih tinggi dari ektremitas 

bawah) diikuti dengan distraksi menggunakan mainan bersuara 

(krincingan) (Sufriani. 2010; Taddio A et al., 2009; Sarimin, 2012). 

Kualitas hubungan antara orang tua dengan bayinya akan membantu 

bayi menyelesaikan tugas perkembangannya dengan sempurna. Saat bayi 

merasa tidak nyaman, keberadaan orangtua bersama bayi akan 

meningkatkan rasa nyaman, membantu bayi mengembangkan rasa percaya 

dan belajar respons koping adiptif yang sehat. Hal ini memicu dilakukan 

studi-studi yang berkaitan dengan upaya peningkatan rasa nyaman selama 

masa bayi, diantaranya studi mengenai upaya untuk menurunkan nyeri 

akut prosedur yang dilakukan terhadap bayi (Kashaninia, 2014).  

Cakupan imunisasi dasar lengkap di Indonesia dalam lima tahun 

terakhir selalu di atas 85%, namun masih belum mencapai target Renstra 

Kementerian Kesehatan yang ditentukan. Angka kematian anak dari tahun 

ke tahun menunjukkan penurunan. Hasil Survei Demografi dan Kesehatan 

Indonesia (SDKI) tahun 2016 menunjukkan Angka Kematian Bayi sekitar 
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25,5 per 1.000 kelahiran hidup, dan tahun 2017 menunjukkan Angka 

Kematian Bayi 24 per 1.000 kelahiran hidup.  

Pada tahun 2017 imunisasi dasar lengkap di Indonesia sebesar 

91,12%. Angka ini sedikit di bawah target Renstra tahun 2017 sebesar 

92%. . Capaian indikator ini di Indonesia pada tahun 2017 sebesar 63,5%. 

Di Provinsi Jawa Tengah sebesar 74% Sedangkan menurut provinsi, 

terdapat 15 provinsi yang mencapai target Renstra tahun 2017. 

(Kemenkes, 2018).  

Berdasarkan data dari PMB Eko Setyorini Amd.Keb Petanahan 

sasaran imunisasi DPT tahun 2018 sebanyak 69 bayi. Bulan Januari 

sampai Desember 2018 bayi yang tidak munisasi DPT sebanyak 5 bayi.  

Sesuai dengan latar belakang tersebut, maka peneliti tertarik untuk 

melakukan penelitian pada bayi yang di imunisasi dengan judul : 

”Penerapan Family Triple Support (FTS) Terhadap Respon Nyeri Pada 

Bayi Saat Imunisasi”. 

 

B. Tujuan 

1. Tujuan Umum 

Melakukan penerapan Family Triple Support (FTS) terhadap respon 

nyeri bayi saat imunisasi DPT di PMB Eko Setyorini, Amd.Keb. 

2. Tujuan Khusus 

a. Mengetahui respon nyeri bayi saat dilakukan imunisasi DPT. 

b. Mengetahui skala nyeri bayi saat imunisasi DPT. 
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C. Manfaat 

1. Manfaat Teoritis 

a. Bagi Penulis 

Studi kasus ini mampu memberikan pengalaman penulis dan 

sekaligus menambah wawasan tentang Pengaruh Family Triple 

Support (FTS) Terhadap Respon Nyeri Bayi Saat Imunisasi. 

b. Bagi Institusi 

Menambah keragaman pusaka bagi Sekolah Tinggi Ilmu 

Kesehatan (STIKes) Gombong khususnya program studi DIII 

Kebidanan tentang hasil inovasi mahasiswa. 

2. Manfaat Praktis 

a. Bagi Pasien  

Menambah pengetahuan tentang pentingnya peran orang tua dalam 

mengatasi permasalahan nyeri saat prosedur imunisasi bayi. 

b. Bagi Bidan 

Menambah pengetahuan bidan dalam mengatasi permasalahan 

nyeri saat prosedur imunisasi bayi dengan melibatkan peran orang 

tua.  
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Lampiran 2 

 

SURAT PERMOHONAN MENJADI RESPONDEN 

 

Kepada Yth:  

Bapak/Ibu/Sdr/i Calon Responden  

Di Tempat  

 

Dengan hormat,  

Saya yang bertanda tangan dibawah ini, mahasiswa Sekolah Tinggi Ilmu 

Kesehatan Muhammadiyah Gombong.  

Nama  : Shela Laelia  

NIM   : B1601373 

Peminatan  : Melakukan Penerapan Family Triple Support (FTS) Terhadap  

Respon Nyeri Bayi Saat Imunisasi DPT  

Akan mengadakan penelitian dengan judul “Penerapan Family Triple 

Support (FTS) Terhadap Respon Nyeri Bayi Saat Imunisasi DPT (Diphteri, 

Pertusis, Tetanus) Usia 4-6 Bulan”. Penelitian ini bertujuan untuk Mengetahui 

pengaruh Family Triple Support (FTS) terhadap respon nyeri bayi saat imunisasi. 

Kerahasiaan informasi yang diberikan akan dijaga dan hanya digunakan untuk 

tujuan penelitian.  

Apabila Bapak/Ibu/Sdr/i menyetujui maka dengan ini saya mohon kesediaan 

responden untuk menandatangani lembaran persetujuan dan menjawab 

pertanyaan-pertanyaan yang saya ajukan dalam lembaran kuesioner.  

Atas perhatian Bapak/Ibu/Sdr/i sebagai responden, saya ucapkan terima 

kasih.  

 

Hormat saya Peneliti,  

 

 

 SHELA LAELIA 



STIKES Muhammadiyah Gombong 

Lampiran 3 

INFORMED CONSENT 

 

Yang bertanda tangan dibawah ini  

Nama  : ………………… 

Alamat  : …………………. 

Adalah Orangtua dari Anak/Bayi 

Nama  : ………………… 

Umur  : ……….bulan 

Alamat  : …………………. 

Setelah mendapatkan penjelasan tentang Penerapan Family Triple Support (FTS) 

dari mahasiswa DIII Kebidanan STIKes Muhammadiyah Gombong  

Nama  : Shela Laelia 

NIM  : B1601373 

Menyatakan bersedia memberikan informasi yang dibutuhkan dalam Karya Tulis 

Ilmiah dan bersedia menerima tindakan yang diberikan yaitu Penerapan Family 

Triple Support (FTS) terhadap respon nyeri bayi saat imunisasi. 

Demikian surat pernyataan ini dibuat untuk dapat digunakan sebagaimana 

mestinya. 

 

Mengetahui 

Orang Tua 

 

 

(..............................) 

Mahasiswa 

 

 

(..............................) 
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Lampiran 4 

 

KUESIONER  

 

A. Petunjuk Pengisian 

1. Bacalah baik-baik setiap pertanyaan yang diberikan 

2. Jawablah pertanyaan sesuai dengan situasi dan kondisi bapak/ibu 

B. Data Demografi Responden 

1. Nama (inisial responden) : 

2. Usia  : 

3. Jenis Kelamin : 

4. Jenis Imunisasi : 

5. Tempat Penyuntikan Imunisasi : 
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Lampiran 5 

Standar Operasional Prosedur (SOP) Family Triple Support (FTS) 

Standar Operasional Prosedur 

Family Triple Support (FTS) 

Pengertian Melakukan Family Triple Support (FTS) terhadap pasien 

dengan melibatkan orang tua 

Tujuan Mengetahui respon nyeri 

Alat dan bahan Lembar observasi MBPS dan bolpoin 

Handphone 

Mainan bersuara (krincingan) 

Prosedur 1. Penilaian awal respon nyeri dengan rekaman 5 detik 

sebelum penyuntikan 

2. Posisikan bayi dengan posisi sitting up (kepala lebih tinggi 

dari ekstremitas) dan ibu memulai menyusui bayinya 

sealama 2 menit 

3. Menghentikan pemberian ASI, kemudian dilakukan 

penyuntikan imunisasi DPT  

4. Dilanjut pemberian mainan bersuara (krincingan) selama 1 

menit. 

5. Melakukan rekaman dimulai dari ibu menyusui selama 2 

menit sampai 1 menit setelah penyuntikan.  

6. Melakukan penilaian respon nyeri  berdasarkan hasil 

rekaman 15 detik setelah penyuntikan menggunakan skala 

MBPS. 
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Lampiran 6 

Standar Operasional Prosedur (SOP) Pemberian Imunisasi DPT 

Standar Operasional Prosedur 

Pemberian Imunisasi DPT 

Pengertian Memberikan vaksin DPT pada usia 2-6 bulan 

Tujuan Sebagai pedoman dalam mremberikan imunisasi DPT 

Alat dan bahan Spuit 0,5 ml 

Kapas DTT 

Vaksin DPT 

Prosedur 1. Menerima kunjungan bayi yang sudah membawa buku 

KIA/ KMS 

2. Memeriksa status imunisasi dalam buku KIA/ KMS dan 

menentukan jenis imunisasi yang akan diberikan 

3. Menimbang berat badan bayi 

4. Menyiapkan alat (spuit 0,5 ml, kapas air hangat/  DTT) 

5. Menyiapkan vaksin DPT 

6. Memberitahu lokasi penyuntikan di 1/3 atas paha kiri 

7. Memberikan imunisasi (memasukkan vaksin kedalam spuit 

0,5 ml sebanyak 0,5 ml) desinfeksi lokasi penyuntikan 

dengan kapas air hangat/ DTT dengan sekali usap, 

kemudian memberikan suntikan secara subkutan 

8. Memberikan KIE tentang efek samping pasca imunisasi 

campak apabila terjadi pembengkakan lakukan kompres 

hangat 

9. Memberitahu jadwal imunisasi berikutnya dan mencatat 

hasil imunisasi dalam buku KIA/ KMS 
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Lampiran 8 

DOKUMENTASI 

                         

Gambar 1. Partisipan 1 Gambar 2. Partisipan 2 

                          

Gambar 3. Partisipan 3 Gambar 4. Partisipan 4 
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Gambar 5. Partisipan 5 
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