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Abstrak

Pendahuluan: Desa Banggae Baru memiliki capaian imunisasi yang paling rendah yaitu
dengan capaian 30,49% dan salah satu faktor penyebab kurangnya imunisasi dasar lengkap yaitu
orang tua malas untuk pergi imunisasi, terkadang orang tua tidak ingin membawah anaknya
keposyandu untuk imunisasi karena anaknya pernah mengalami demam setelah imunisasi dan
beberapa ibu mengatakan jarannya memberikan pendidikan kesehatan mengenai imunisasi oleh
petugas kesehatan Mengetahui pengaruh pendidikan kesehatan dan story tell terhadap peningkatan
pengetahuan dan sikap orang tua tentang imunisasi pada anak usia 0-9 bulan di Desa Banggae Baru
Kecematan Banggae Metode Desain penelitian ini adalah pra eksperimen dengan metode yang
bertujuan untuk menjelaskan dan mengklarifikasikan terjadinya suatu hubungan Dengan
pendekatan one group pre-post test design. Hasil uji berpasangan sampel T-Test diperoleh nilai
0,000 dan nilai alpha 0,05, dimana p lebih kecil dari alpha, hal ini menunjukkan bahwa ada
pengaruh pendidikan kesehatan terhadap pengetahuan orang tua anak di Desa Banggae Baru
Kecematan Banggae.didapatkan bahwa hasil dari uji signifikansi p value 0,001. Hasil ini
menunjukkan nilai signifikansi lebih kecil dari yang ditetpkan yaitu 0,05 (p<0,05). Kesimpulan
terdapat perbedaan yang bermakna pada sikap orang tua anak sebelum dan sesudah pemberian
pendidikan kesehatan Tingkat pengetahuan dan sikap orang tua sebelum diberikan intervensi
pendidikan kesehatan memperoleh rata-rata untuk pengetahuan 8.47, sedangkan untuk sikap nilai
rata-ratanya yaitu 9.53..Tingkat pengetahuan dan sikap orang tua setelah diberikan pendidikan
pendidikan kesehatan memperoleh niali rata-rata untuk pengetahuan 13.00, sedangkan untuk sikap
nilai rata-rata sesudah diberikan pendidikan keehatan dan bercerita yaitu 22.27

Kata kunci: Pendidikan Kesehatan, Pengetahuan, Sikap, Imunisasi

Pendahuluan

Imunisasi adalah pemberian vaksin ke dalam tubuh seseorang untuk melindungi atau
mengurangi risiko terkena penyakit menular (Rosalina, 2023). Imunisasi merupakan salah satu
upaya pencegahan dalam menurunkan angka kematian anak, tertutama anak usia di bawah 5
tahun yang disebabkan karena penyakit menular. Imunisasi adalah suatu upaya untuk
menimbulkan/meningkatkan kekebalan seseorang secara aktif terhadap suatu penyakit
sehingga bila suatu saat terpapar dengan penyakit tersebut tidak akan sakit atau hanya
mengalami sakit ringan (appolonia, 2023). Imunisasi berfungsi untuk memberikan kekebalan
pada sistem imunologi tubuh untuk membentuk antibody pada tubuh manusia sehingga dapat
melindungi tubuh dari berbagai serangan penyakit (Leoni et al., 2024).

Menurut World Health Organization (2019), imunisasi atau vaksinasi adalah cara
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sederhana, aman, dan efektif untuk melindungi seseorang dari penyakit b erbahaya, sebelum
bersentuhan dengan agen penyebab penyakit. Lebih dari 1,4 juta anak di dunia meninggal
setiap tahun karena berbagai penyakit yang sebenarnya dapat dicegah dengan imunisasi.
Diperkirakanl,7 juta kematian atau 5% terjadi pada balita di Indonesia adalah akibat PD3I.
Berdasaran data dari dinas kesehatan kabupaten polewali mandar tahun 2023 capaian imunisasi
pada anak yaitu sebanyak 75,8%. Sedangakan berdasarkan data dari Puskesmas Tinambung capaian
imunisasi hanya 57,19% dan menduduki urutan 20 dari 20 puskesmas yang ada di Kabupaten
polewali mandar(Dinkes, 2023) Rendahnya cakupan imunisasi khususnya di puskesmas Tinambung
berdampak pada tidak terbentuknya antibody pada tubuh sehingga tidak terlindung dari berbagai
serangan penyakit yang dapat dicegah dengan imunisasi (Permenkes No.12, 2017). Penyakit
yang muncul bisa menunjukan gejala ringan, gejala berat yang perlu dirawat, bahkan bila
tidak ditangani dengan benar dapat berakibat pada kematian Lingkungan dengan cakupan
imunisasi yang rendah rentan terjadi waba (Dewi, 2024).

Sebagian besar kematian anak dikarenakan oleh penyebab yang dapat dicegah, seperti
penyakit infeksi. Tuberkulosis (TB) masih merupakan penyebab utama morbiditas dan mortalitas
pada anak di dunia, sedangkan menurut Ikatan Dokter Anak Indonesia (IDAI) penyakit
campak masih menjadi penyebab utama kematian pada anak-anak Indonesia. Penyakit infeksi
seperti campak dan tuberkulosis merupakan dua dari beberapa penyakit infeksi yang dapat dicegah
dengan imunisasi. Menurut WHO, upaya yang dapat dilakukan untuk menekan angka kematian bayi
tersebut adalah dengan memberikan imunisasi. Program imunisasi yang dicanangkan oleh
Kementerian Kesehatan merupakan salah satu upaya preventif agar tidak terjangkit penyakit
tertentu, yaitu Penyakit yang Dapat Dicegah Dengan Imunisasi (PD3l), antara lain tuberkulosis,
difteri, pertusis, tetanus, hepatitis B, polio dan campak

Tujuan pemberian imunisasi adalah balita menjadi kebal terhadap penyakit yang dapat
dicegah dengan imunisasi (PDI) sehingga dapat menurunkan angka morbiditas dan mortalitas
serta mengurangi kecacatan akibat penyakit tertentu (Aswan & Harahap, 2020).Imunisasi
merupakan cara terbaik untuk melindungi seseorang dari serangan penyakit yang berbahaya
dan mematikan khusunya bagi bayi dan anak-anak karena dengan adanya imunisasi diharapkan
dapat menurunkan angka morbiditas dan mortalitas, serta mampu mengurangi (Aynun, 2022).

Pengetahuan merupakan domain yang sangat penting untuk terbentuknya tindakan
seseorang, karena dari pengalaman dan penelitian, ternyata perilaku yang didasari oleh
pengetahuan akan lebih langgeng dari pada perilaku yang tidak didasari oleh pengetahuan.
Semakin baik pengetahuan individu tentang masalah kesehatan akan sangat membantu dalam
pencegahan terjadinya masalah kesehatan tersebut (Ciselia et al., 2024).

Menurut Kemenkes RI & UNICEF Indonesia (2020) pemahaman masyarakat (orangtua
atau pengasuh) terhadap layanan imunisasi saat pandemi dan pasca pandemi belum terdefinisikan
dengan baik. Hal ini menunjukkan bahwa penting untuk mendapatkan kembali kepercayaan
masyarakat dalam hal ini orangtua atau pengasuh terhadap sistem kesehatan (program
imunisasi) yang telah ada. Kurang pengetahuan merupakan salah satu penyebab turunnya
kepercayaan orang tua atau pengasuh terhadap program imunisasi. Menurut Safitri et al. (2017)
kurangnya pengetahuan ibu terkait program imunisai menjadi salah satu faktor penyebab rendahnya
cakupan imunisai dasar lengkap pada bayi (Rosalina, 2023)

Berdasarkan hasil studi pendahuluan yaang saya lakukan ternyata dari beberapa desa yang
ada di Kecematan Tinambung di dapatkan Desa Banggae Baru memiliki capaian imunisasi yang
paling rendah yaitu dengan capain 20,59% dan salah satu faktor penyebab kurangnya imunisasi
dasar lengkap yaitu orang tua malas untuk pergi imunisasi, terkadang orang tua tidak ingin
membawah anaknya keposyandu untuk imunisasi dikarenakan anaknya pernah mengalami demam
setelah imunisasi dan beberapa ibu mengatakan jarannya pemberian pendidikan kesehatan
mengenai imunisasi oleh petugas kesehatan.
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Metode

A. Jenis Dan Desain Penelitian

Metode yang digunakan dalam penelitian ini adalah metode penelitian kuantitatif.
Seperti dikemukakan oleh Sugiyono bahwa metode penelitian kuantitatif merupakan metode
yang dapat diartikan sebagai metode penelitian yang berlandaskan pada filsafat positivisme,
digunakan untuk meneliti pada populasi tertentu, pengumpulan data menggunakan
instrument penelitian, analisis data bersifat kuantitatif/statistic, dengan tujuan untuk menguiji
hipotesis yang telah ditetapkan (Wahdania, 2023)

Desain penelitian ini adalah pre eksperiment dengan metode yang bertujuan untuk
menjelaskan dan mengklarifikasikan terjadinya sebuah hubungan (Annisa, 2022.& Fathor).
Dengan pendekatan one group pre-post test design yaitu untuk mengetahui pengaruh
pendidikan kesehatan dan story telling terhadap pengetahuan dan sikap orang tua Desa
Banggae Baru Kecematan Banggae . Rancangan penelitian antara lain sebagai berikut:

Table 3.1. Desain Penelitian

Subyek Pretest Perlakuan Posttest
KA 01 X O1-A
Keterangan
KA - Kelompok kasus
01 . Observasi tingkat pengetahuan dan sikap sebelum
Pemberian intervensi
X . Intervensi pengetahuan dan sikap orang tua anak
O1-A . Observasi tingkat pengetahuan dan sikap sesudah pemberian

intervensi bersamaan.
B. Waktu Dan Lokasi Penelitian
1. Waktu
Penelitian ini dilaksanakan di Desa Banggae Baru Kecematan Banggae.
2. Lokasi Penelitian
Penelitian telah dilakukan di Desa Banggae Baru Kecematan Banggae.

C. Populasi Dan Sampel
1. Populasi
Pada penelitian ini populasinya orang tua anak yang berada di Desa Banggae Baru
Kecematan Banggae adalah 34 orang
2. Sampel
Dalam penelitian ini, jumlah sampel yang digunakan adalah sebanyak 15 orang, Pada
penelitian ini, pengambilan sampel dilakukan dengan menggunakan sampling
purposive yaitu teknik sampling yang memberikan peluang yang sama bagi setiap
unsur (anggota) populasi untuk dipilih menjadi anggota sampel. Dan tehnik yang akan
digunakan dalam pengambilan sampel adalah proportionate, yaitu teknik pengambilan
sampel pada populasi yang heterogen dan berserata dengan mengambil sampel
a. kriteria inklusi adalah dimana subjek mewakili sampel penelitian yang memenuhi
syarat sebagai sampel, kriteria inklusi dalam penelitian:
1. Orang tua yang mempunyai anak usia 0-9 bulan
2. Orang tua anak yang bersedia jadi responden
3. Orang tua yang bisa membaca dan menulis
4. Orang tua yang berdomisili di Desa Banggae Baru
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b. Sedangkan untuk kriteria eksklusi penelitian sebagai berikut:
Anak dan orang tua yang tidak kooperatif
D. Instrumen Penelitian
Instrument penelitian adalah suatu alat yang diamati, instrument penelitian yang
digunakan adalah timbangan berat badan, microtaise, lembar kuesioner, dalam penelitian di
susun berdasarkan indikator (Sugiyono, 2018).
E. Teknik Pengumpulan Data
Pengumpulan data adalah suatu proses pendekatan kepada subjek dan proses
pengumpulan karakteristik subjek yang diperlukan dalam suatu penelitian. Selama proses
pengumpulan data, peneliti memfokuskan pada penyediaan subjek, melatih tenaga
pengumpul data (jika diperlukan), memerhatikan prinsip-prinsip validitas dan reabilitas,
serta menyelesaikan masalah-masalah yang terjadi agar data dapat terkumpul sesuai
dengan rencana yang telah ditetapkan.
F. Teknik Pengolahan dan Penyajian Data
1. Data yang telah dikumpulkan akan diolah kemudian dianalisis dengan menggunakan
softwore pada aplikasi SPSS
2. Data akan disajikan dalam bentuk tabel yang telah disertai dengan penjelasan narasi
berdasarkan hasil penelitian, dokumentasi.
3. Keabsahan data yaitu memastikan validasi data dari suatu penelitian kuantitatif
keabsahan data di uji validasi kuesioner.
G. Teknik Analisis Data
Penelitian di Desa Banggae Baru Kecamatan Banggae di analisis secara Univariat
dan Bivariat. Untuk uji hipotesis tentang perbedaan yang bermakna pada sikap orang tua anak
sebelum dan sesudah pemberian pendidikan kesehatan Tingkat pengetahuan dan sikap orang
tua sebelum diberikan intervensi pendidikan kesehatan di Desa Banggae Baru kecamatan
Banggae.

Hasil
1. Analisis Univariat
Analisa univariat bertujuan untuk mendeskripsikan karakteristik responden
dan karakteristik masing-masing variabel yang diteliti. Dalam penelitian ini akan
menggambarkan data demografi responden meliputi usia, jenis kelamin, pekerjaan,
dan tingkat pendidkan.
1) Distribusi Demografi Responden

Table 4.2
Distribusi Responden Berdasarkan Karakteristik Demografi di Desa Banggae Baru
Umur (Tahun) Jumlah Persentase %
17-25 8 53.3
26-35 7 46.7
Total 15 100
Jenis kelamin | Jumlah Persentase %
Perempuan 15 100.0
Total 15 100
Pendidikan Jumlah Persentase %
SD 4 26.7
SMP 7 46.7
SMA 4 26.7
Total 15 100
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IRT 15 100.0
Total 15 100

Sumber : Data Primer Tahun 2024
Dari tabel 4.2 diatas dapat diketahui bahwa umur 17-25 tahun yaitu remaja
akhir sebanyak 8 dengan persentase 53.3% dan umur 26-35 tahun yaitu dewasa awal
sebanyak 7 dengan persentase 46.7%. Distribusi responden berdasarkan jenis
kelamin diaas dapat diketahui perempuan sebanyakk 15 (100.0 %) responden.
Distribusi responden berdasarkan pendidikan dapat diketahui bahwa pendidikan
responden yang pendidikan terakhirnya tamat SD sebanyak 4 (26.6%)responden
,tamat SMP sebanyak 7 (46.7%)rsponden , dan tamat SMA sebanyak 4 (26.6 %)
responden. Distribusi responden berdasarka pekerjaan dapat diketahui bahwa
pekerjaan responden yaitu IRT sebanyak 15 (100.0%).
2) Distribusi rata-rata pengetahuan orang tua anak sebelum dan sesudah pemberian
pendidikan kesehatan dengan story telling
Tabel 4.3
pengetahuan orang tua anak sebelum dan sesudah pemberian
pendidikan kesehatan dengan story telling

Pengetahuan Mean SD Min Max
Pre 8.47 1.060 7 11
Post 13.00 1.309 11 15

Sumber : Data Primer 2024

Berdasarkan tabel 4.3 menunjukkan dari penelitian terdapat perubahan pada
pengetahuan orang tua sebelum diberikan pendidikan kesehatan dapat dinilai dari
tingkat pengetahuan responden awal didapatkn bahwa niali rata-rata dari pre
pengetahuan adalah 8.47 dengan kriteria pengetahuan kurang dengan standar
deviasi 1.060 dengan nilai terendah 7 dan nilai tertinggi 11. Sedangkan tingkat
pengetahuan responden akhir didapatkan bahwa nilai rata-rata post pengetahuan
adalah 13.00 dengan kriteria pengetahuan baik dan dengan standa deviasi 1.309
dengan niali terendah 11 dan nilai tertinggi 15.

3) Distribusi rata-rata sikap orang tua anak sebelum dan sesudah pemberian
pendidikan kesehatan dengan story telling
Tabel 4.4
sikap orang tua anak sebelum dan sesudah pemberian
pendidikan kesehatan dengan story telling

Sikap Mean SD Min Max
Pre 8.93 1.710 6 11
R ost 22.13 1.807 19 24

erdasarkan tabel 4.4 menunjukkan dari penelitian terdapat perubahan pada sikap
orang tua sebelum diberikan pendidikan kesehatan dapat dilihat dari tingakat
sikapnya responden awal didapatkan bahwa nilai rata-rata pre sikap yaitu 8.93
dengan dengan kriteria sikap negative dengan standar defiasi 1.710 degan nilai
terendah 6 dan nilai tertinnginya yaitu 19. Sedangkan nilai post sikap dapatkan nilai
rata-rata responden yaitu 22.13 dengan kriteria sikap positif dengan standar defiasi

1.807 dengan nilai terendah 19 dan nilai tertinnginya yaitu 24.

2. Analisa Bivariat

Setelah data diolah dengan analisa univariat, data selanjutnya diolah dengian
analisa bivariat mengunakan komputerisasi. Sebelum analisa bivariat dilakukan maka
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terlebih dahulu di lakukan uji normalitas untuk menentukan uji apa yang akan
digunakan nantinya.

Dapat disimpulkan bahwa pada nilai pengetahuan pretest dan posttes didapatkan
nilai berdistribusi normal maka uji yang digunakan yaitu paired sampel T Test.
Sedangkan untuk nilai sikap pre test dan post tes didapatkan nilai berdistribusi tidak
normal maka uji yang digunakan yaitu uji statistik Wilcoxon.

1)  Uji normalitas pengetahuan dan sikap
Uji normalitas menggunakan uji Shapiro wilk. Hasil normalitas data
di tampilkan dalam tabel sebagai berikut :

Tabel 4.5
Hasil Uji Normalitas Pengetahuan
Shapiro-wilk
Statistik Df p-velue  Kesimpulan
Pre Pengetahuan 0.889 15 0.064 Normal
Post Pengetahuan 0.989 15 0.088 Normal
Selisih Pre Post 0.936 15 0.334 Normal
Pre Sikap 0.907 15 0.122 Normal
Post Sikap 0.848 15 0.016  Tidak normal
Selisih Sikap 0.910 15 0.136 Normal

Berdasarkan tabel 4.5 didapatkan hasil uji normalitas Shapiro wilk yaitu didapatkan
nilai pengetahuan pre p=0,064 (p>0,05) sedangkan tingkat pengetahuan post p=0,888
(p>0,05) maka dapat disimpulkan bahwa berdistribusi normal. Pada uji selisih pre post
pengetahuan di dapatkan nilai normal p=0.334 (p>0,05). Maka uji statistik yang digunakan
yaitu uji T berpasangan. Analisis bivariat dilakukan untuk mengetahui pengaruh pendidikan
kesehatan terhadap pengetahuan orang tua anak.

Sedangkan hasil uji normalitas Shapiro wilk yaitu didapatkan nilai sikap pre
p=0,122 (p>0,05) maka dapat disimpulkan bahwa data berdistribusi normal untuk pre sikap,
sedangkan nilai sikap post p=0,016 (p<0,05) maka dapat disimpulkan bahwa data
berdistribusi tidak normal. Pada uji selisih pre post sikap didapatkan nilai normal p=0,136
(p>0,05), maka uji statistic yang digunakan yaitu Uji T berpasangan. Analisis bivariat
dilakukan untuk mengetahui pengaruh pendidikan kesehatan terhadap siakap orang tua anak.
2) Pengaruh pendidikan kesehatan dengan story telling terhadap pengetahuan dan sikap

orang tua tentang imunisasi pada anak usia 0-9 bulan Di Desa Banggae Baru
Kecematan Banggae.

Tabel 4.6
Hasil Uji Paired T-Test
_Pre ~ Post  on
0,
Variabel I\(/Iseg? Mean (SD) differences 1k95% P
Tingkat 8.47 13.00 -5.43 i i
Pengetahuan  (L.060)  (1.309) (1.642) 3624-5.442  0.000
. 8.93 22.13 -13.20
Sikap (1.710) (1.807) (2.981) -11.549-14.851  0.000

Berdasarkan tabel 4.6 menunjukkan bahwa tingkat pengetahuan orang tua sebelum
diberikan pendidikan kesehatan dengan story telling mendapat nilai mean 8.47, dengan
kriteria pengetahuan kurang dengan standar deviasi 1.060. Sedangkan tingkat pengetahuan
sesudah di berikan pendidikan kesehatan dengan story telling mendapat nilai mean 13.0,
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dengan kriteria pengetahuan baik dengan standar deviasi 1.309, mean differences -5.43,
standar deviasi 1.642, ik 95% -3.624-5.442 sehingga terdapat nilai sig (2-tailed) P=0,000
sebelum dan mendapat pendidikan kesehatan dengan story telling.

Sedangkan untuk sikap menunjukkan bahwa sikap orang tua sebelum di berikan
pendidikan kesehatan dengan story telling mendapatkan nilai mean 8.95, dengan kriteria
sikap negative dengan standar deviasi 1.710. Sedangkan sikap orang tua sesudah diberikan
pendidikan kesehatan dengan story telling mendapatkan nilai mean 22.13 dengan kriteria
sikap positif dengan standar deviasi 1.807, mean differences -13.20, standar deviasi 2.981,ik
95% -11.549-14.851 sehingga terdapat nilai sig (2-tailed) 0,000 sebelum dan sesudah
mendapatkan pendidikan kesehatan dengan story telling.

Hasil analisis statistic menggunakan uji paired samples t-test didapatkan nilai sig
(2tailed) 0.000, yang berarti p=(<0,05), hal ini menunjukkan Ha diterimah dan Ho ditolak
dengan demikian bahwa ada pengaruh pendidikan dengan story telling terhadap
pengetahuan dan sikap orang tua tentang imunisasi pada anak usia 0-9 bulan di Desa Banggae
Baru Kecematan Banggae.

Pembahasan
A. Tingkat pengetahuan dan sikap orang tua tantang imunisasi pada anak usia 0-9 bulan
sebelum di berikan pendidikan kesehatan dengan story telling di Desa Banggae Baru
Kecematan Banggae
Penelitian ini dilakukan selama 2 minggu menunjukkan tingkat pengetahuan dan sikap
orang tua sebelum di berikan pendidikan keseatan dan story telling, didapatkan nilai untuk
tingkat pengetahuan kurang sebanyak 3 responden dengan persentase 46,67% dengan
kategori tingkat pengetahuan kurang, dan tingkat pengetahuan cukup sebanyak 12
responden yaitu 66,67% maka dapat diketahui tingkat pengetahuan sebelum diberikan
pendidikan keehatan dengan story telling yaitu dengan rata-rata tingkat pengetahuannya
yaitu 56,44% atau pengetahuan cukup.
Sedangkan untuk sikap orang tua sebelum diberikan pendidikan kesehatan dengan story
telling yaitu rata-rata memiliki sikap negative terhadap imunisasi dasar lengkap yaitu 29,7%.
Adapun faktor yang mempngaruhi Tingkat pengetahuan dipengaruhi oleh faktor internal
dan faktor eksternal. Faktor internal adalah karakteristik orang yang bersangkutan, yakni
tingkat pendidikan, tingkat emosional dan jenis kelamin. Sedangkan faktor eksternal adalah
lingkungan, baik fisik, sosial, budaya, ekonomi dan politik (Notoatmojdo 2014).

B. Tingkat pengetahuan dan sikap orang tua tentang imunisasi pada anak usia 0-9 bulan
sesudah di berikan pendidikan kesehtan dengan story telling di Desa Banggae Baru
Kecematan Banggae

Hasil penelitian selama 2 minggu menunnjukkan ada perubahan pada tingkat
pengetahuan dan sikap. Setelah dilakukan pemberian pendidikan kesehatan dengan story
telling 11 respondeng masuk dalam kategori tingkat pengetahuan yang baik sedangkan 4
responden yang lain memiliki tingkat pengetahuan dalam kategori cukup. Maka dapat dinilai
tingkat pengetahuan orang tua sesudah di berikan pendidikan kesehatan dengan story telling
dengan rata-rata tingkat pengetahuan 84% atau tingkat pengetahuan baik.

Sedangkan untuk sikap menunjukkan ada perubahan dari yang sikap negative menjadi
sikap positif dan semua responden memiliki sikap positif dengan nilai rata-ratanya yaitu
73,7%.

C. Analisis pengaruh pendidikan kesehatan dengan story telling terhadap pengetahuan
dan sikap orang tua tentang imunisasi pada anak usia 0-9 bulan di Desa Banggae Baru
Kecematan Banggae
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Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan peneliti menunjukkan adanya perubahan
tingkat pengetahuan dan sikap orang tua tentang imunisasi pada anak sebelum dan sesudah
diberikan pendidikan kesehatan dengan story telling. Setelah dilakukan uji parametrik yaitu
uji paired sampel t-test pada pengaruh pendidikan kesehatan dengan story telling terhadap
pengetahuan dan sikap orang tua tentang imunisasi pada anak usia 0-9 bulan di Desa Banggae
Baru Kecematan Banggae.

Berdasarkan hasil penelitian menunjukkan bahwa tingkat pengetahuan dan sikap orang
tua sebelum dan sesudah di berikan pendidikan keshatan dengan story telling mengalami
perubahan, yang dimana dapat dilihat dari nilai rata-rata sebelum diberikan pendidikan
kesehatan dengan story telling yaitu untuk pengetahuan 56,44% dengan kategori tingkat
pengetahuan cukup sedangkan untuk sikap yaitu 29,7% dengan kategori sikap negative.
Sementara tingkat pengetahuan dan sikap sesudah diberikan pendidikan kesehatan dengan
story telling yaitu untuk pengetahuan dengan rata-ratanya 84% atau kategori pengetahuan
baik, sedangkan untuk sikap yaitu 73,7% atau dengan kategori sikap positif.

Hasil analisis melalui penggunaan pengujian uji paired t-test untuk pengetahuan dan
sikap diperoleh hasil p=0.000 dan hasil 0=0,05 yang dimana apa bila p<a dapat diartian ada
pengaruh pendidikan kesehatan dengan story telling terhadap pengetahuan dan sikap orang
tua tentang imunisasi pada anak usia 0-9 bulan di Desa Banggae Baru Kecematan Banggae.

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian (Dayani, T et al., 2018) pendidikan
kesehatan efektif terhadap peningkatan pengetahuan responden karena terdapat perbedaan
yang signifikan antara tingkat pengetahuan sebelum dan sesudah pemberian pendidikan
kesehatan mengenai imunisasi daar lengkap.

Penelitian (Amelia, 2020) menunjukkan bahwa terdapat perbedaan sikap ibu sebelum
dan sesudah penyuluhan dengan p value (0,00<0.05). Ibu yang mendapatkan penyuluhan
diharapkan lebih memahami tentang informasi yang diberikan, sehingga dapat
meningkatkan pengetahuan dan sikap ibu tentang materi imunisasi dasar lengkap.
Adanya promosi kesehatan tersebut ibu dapat memperolen wawasan dan pengetahuan
kesehatan tentang imunisasi dasar lengkap lebih baik.

Dapat kita simpulkan pendidikan kesehatan dan story telling dapat meninglkatkan
pengetahuan dan sikap orang tua tentang imunisasi pada anak. Hal tersebut dapat
dipengaruhi proses penyampaian infoirmasi dilakukan dengan baik, dan minat ibu untuk
menerima informasi tentang pentingnya imunisasi.

Kurangnya pengetahauan dan sikap orang tua tentang imunisasi dasar lengkap dapat
dicegah dengan pemberian pendidikan kesehatan dan story telling tentang imunisasi.
Pendidikan kesehatan tersebut harus mengcakup semua hal yang berhubungan tentang
imunisasi dasar lengkap terutama jadwal pemberian frekuensi pemberian, dan fungsi dari
masing-masing imunisasi tersebut, sehingga dapat meningkatkan pemahaman orang tua
tentang imunisasi dasara lengkap. Serta dengan pemahaman tersebut dapat membawah
anaknya untuk memberikan imunisasi dasar lengkap.

Simpulan

Berdasarkan hasil penelitian dan pembahasan tentang pengaruh pendidikan kesehatan dengan
story telling terhadap pengetahuan dan sikap orang tua tentang imunisasi pada anak di Desa Banggae
Baru Kecematan Banggae maka dapat disimpulkan sebagai berikut :

1. Tingkat pengetahuan dan sikap orang tua sebelum diberikan intervensi pendidikan kesehatan
dengan story telling yaitu rata-rata tingkat pengetahuannya itu kurang yaitu 56,44%, sedangkan
untuk sikap orang tua rata-rata memiliki sikap yang negative yaitu 29,7%

2. Tingkat pengetahuan dan sikap orang tua sesudah di berikan intervensi pendidikan kesehatan
memperoleh tingkat pengetahuan dengan rata-rata tingkat pengetahuan baik dengan persentase
84%, sedangkan untuk sikap nya yaitu memiliki sikap yang positive dengan persentase 73,7%.
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3. Hasil pengujian Paired Sampel T-Test untuk pengetahuan dan sikap dengan hasil
p=0,000<0,05. Hal ini pun membuktikan bahwa terdapat perbedaan signifikan antara variabel
tingkat pengetahun dan sikap sebelum dan sesudah pemberian pendidikan kesehatan dengan
story telling terhadap pengetahuan dan sikap orang tua tentang imunisasi pada anak usia 0-9
bulan di Desa Banggae Baru Kecematan Banggae.
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