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Abstrak 

Imunisasi dasar merupakan salah satu upaya preventif yang penting untuk melindungi bayi dan 

anak dari berbagai penyakit yang dapat dicegah dengan imunisasi. Pengetahuan dan sikap orang tua 

merupakan faktor penting yang dapat memengaruhi penerimaan dan pelaksanaan imunisasi pada anak. 

Kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini bertujuan meningkatkan pengetahuan dan sikap orang tua 

mengenai pentingnya imunisasi dasar pada bayi melalui pendidikan kesehatan. Kegiatan dilaksanakan 

pada 11 Mei 2026 di Desa Limapoccoe, wilayah kerja Puskesmas Cenrana, Kabupaten Maros, dengan 

peserta 49 orang tua yang mempunyai bayi usia imunisasi dasar dan dipilih secara purposive. 

Pendidikan kesehatan diberikan melalui penyuluhan menggunakan metode ceramah dengan bantuan 

flipchart dan leaflet. Evaluasi dilakukan melalui pengukuran pengetahuan dan sikap sebelum dan 

sesudah pendidikan kesehatan. Hasil menunjukkan bahwa sebelum pendidikan kesehatan, pengetahuan 

orang tua dalam kategori baik hanya 11 orang (22,4%), sedangkan 38 orang (77,6%) berada dalam 

kategori kurang. Setelah pendidikan kesehatan, seluruh peserta, yaitu 49 orang (100%), berada dalam 

kategori pengetahuan baik. Sikap menunjukkan pola yang sama, yaitu sebelum pendidikan kesehatan 

terdapat 11 orang (22,4%) dengan sikap baik dan 38 orang (77,6%) dengan sikap kurang, sedangkan 

setelah pendidikan kesehatan seluruh peserta (100%) berada dalam kategori sikap baik. Rata-rata 

pengetahuan meningkat dari 5,67 ± 2,349 menjadi 12,73 ± 1,655 dengan perubahan rata-rata 7,06 ± 

2,331. Rata-rata sikap meningkat dari 22,18 ± 5,815 menjadi 34,51 ± 2,822 dengan perubahan rata-rata 

12,33 ± 4,064. Uji paired t-test menunjukkan p=0,000 pada pengetahuan dan sikap. Hasil tersebut 

menunjukkan bahwa pendidikan kesehatan tentang imunisasi dasar memberikan perubahan yang 

bermakna terhadap pengetahuan dan sikap orang tua. Edukasi kesehatan mengenai imunisasi perlu 

dilakukan secara berkelanjutan melalui kerja sama tenaga kesehatan, kader, dan masyarakat. 

Kata kunci: pendidikan kesehatan; imunisasi dasar; pengetahuan; sikap; orang tua; bayi 
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1. PENDAHULUAN 

Imunisasi merupakan salah satu bentuk upaya pencegahan penyakit yang penting dalam 

meningkatkan derajat kesehatan anak. Imunisasi bekerja dengan meningkatkan kekebalan tubuh 

sehingga anak mempunyai kemampuan untuk melawan penyakit tertentu. Dalam skripsi yang menjadi 

dasar artikel ini, imunisasi dijelaskan sebagai proses meningkatkan derajat imunitas melalui pemberian 

antigen yang mampu menimbulkan respons imun terhadap patogen tertentu. 

Bayi dan anak yang memperoleh imunisasi dasar secara lengkap diharapkan memiliki 

perlindungan terhadap berbagai penyakit berbahaya yang dapat dicegah dengan imunisasi. Imunisasi 

merupakan bagian penting dari upaya promotif dan preventif karena dapat membantu mengurangi 

risiko penyakit pada anak dan mendukung peningkatan kesehatan masyarakat. 

Permasalahan imunisasi tidak hanya berkaitan dengan ketersediaan pelayanan kesehatan, tetapi 

juga dengan pemahaman masyarakat. Skripsi dasar menunjukkan bahwa masih terdapat orang tua yang 

mempunyai pemahaman terbatas atau keliru mengenai imunisasi. Beberapa alasan yang ditemukan 

antara lain kekhawatiran terhadap efek samping vaksin, anggapan bahwa anak yang terlihat sehat tidak 

membutuhkan imunisasi, kesibukan orang tua, serta keterbatasan pemahaman terhadap informasi 

kesehatan. 

Pendidikan kesehatan menjadi salah satu pendekatan yang dapat digunakan untuk meningkatkan 

pengetahuan dan membentuk sikap yang lebih positif. Pendidikan kesehatan merupakan proses yang 

direncanakan untuk memengaruhi pengetahuan, sikap, dan perilaku individu maupun kelompok agar 

mampu memelihara dan meningkatkan kesehatan. 

Dalam konteks imunisasi, pendidikan kesehatan dapat memberikan informasi mengenai 

pengertian imunisasi, tujuan dan manfaat imunisasi, penyakit yang dapat dicegah, jenis imunisasi, serta 

kemungkinan efek samping yang dapat terjadi. Materi tersebut merupakan komponen utama 

pendidikan kesehatan yang digunakan dalam penelitian dasar. 

Hasil penelitian dasar memperlihatkan bahwa sebelum diberikan pendidikan kesehatan, sebagian 

besar orang tua memiliki pengetahuan dan sikap yang masih kurang. Kondisi tersebut menunjukkan 

perlunya intervensi edukatif yang mudah dipahami dan sesuai dengan kebutuhan masyarakat. 

Kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini diarahkan pada edukasi mengenai imunisasi dasar 

kepada orang tua bayi. Kegiatan diharapkan dapat meningkatkan pemahaman masyarakat sehingga 

orang tua mampu mengambil keputusan yang lebih tepat mengenai pemberian imunisasi dasar pada 

anak. 

Tujuan Keg iatan  

Meningkatkan pengetahuan orang tua mengenai imunisasi dasar pada bayi. 

Meningkatkan sikap positif orang tua terhadap pemberian imunisasi dasar. 

Meningkatkan pemahaman mengenai manfaat imunisasi dan penyakit yang dapat dicegah melalui 

imunisasi. 

Mendorong orang tua untuk memberikan imunisasi dasar secara lengkap kepada anaknya. 

Manfaat Kegiata n  

Kegiatan diharapkan memberikan manfaat bagi orang tua melalui peningkatan pemahaman 

mengenai imunisasi, bagi tenaga kesehatan sebagai masukan dalam penguatan edukasi masyarakat, dan 

bagi kader posyandu dalam mendukung penyampaian pesan kesehatan secara berkelanjutan. 
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2. METODE PELAKSANAAN 

2.1 Sasaran dan Lo kas  

Kegiatan pengabdian kepada masyarakat dilaksanakan pada 11 Mei 2026 bertempat di 

Desa Limapoccoe, wilayah kerja Puskesmas Cenrana, Kabupaten Maros. Sasaran kegiatan 

adalah orang tua, khususnya ibu yang mempunyai bayi dalam usia pemberian imunisasi dasar. 

Peserta yang mengikuti kegiatan berjumlah 49 orang. 
Kegiatan dilaksanakan dalam bentuk pendidikan kesehatan atau penyuluhan mengenai imunisasi 

dasar pada bayi. Materi mencakup pengertian imunisasi, tujuan dan manfaat imunisasi, penyakit yang 

dapat dicegah dengan imunisasi, jenis-jenis imunisasi dasar, efek samping imunisasi, dan pentingnya 

memberikan imunisasi lengkap. 

2.3 Metode dan Me dia  

Metode yang digunakan adalah ceramah atau penyuluhan kepada kelompok sasaran. Media 

pendidikan kesehatan berupa flipchart dan leaflet. Penyampaian materi dilakukan secara langsung dan 

peserta diberi kesempatan mengajukan pertanyaan. 

2.4 Instrumen Evalu as i 

Pengetahuan diukur menggunakan kuesioner yang terdiri atas 15 pertanyaan pilihan ganda dengan 

skor 1 untuk jawaban benar dan 0 untuk jawaban salah. Kriteria objektif pengetahuan adalah baik bila 

skor ≥7,5 dan kurang bila skor <7,5. Sikap diukur menggunakan skala Likert dengan pilihan 4=sangat 

setuju, 3=setuju, 2=kurang setuju, dan 1=tidak setuju. Kriteria objektif sikap adalah baik bila skor ≥25 

dan kurang bila skor <25. 

2.5 Tahapan Pelaksanaa n  

Tahap Persiapan 

Persiapan meliputi identifikasi sasaran, penyusunan materi, persiapan flipchart dan leaflet, 

persiapan instrumen evaluasi, serta koordinasi dengan pihak pelayanan kesehatan dan lokasi kegiatan. 

Pre-test 

Sebelum pendidikan kesehatan, peserta mengisi kuesioner untuk mengetahui pengetahuan dan 

sikap awal mengenai imunisasi dasar. 

Pendidikan kesehatan 

Peserta menerima penyuluhan tentang imunisasi dasar menggunakan metode ceramah dengan 

media flipchart dan leaflet. Peserta diberikan kesempatan untuk bertanya dan berdiskusi. 

Post-test 

Setelah penyuluhan, peserta kembali mengisi kuesioner untuk mengetahui perubahan pengetahuan 

dan sikap. 

Analisis 

Data pre-test dan post-test dibandingkan. Analisis perubahan menggunakan paired t-test dengan 

tingkat kemaknaan p<0,05. 
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3. HASIL 

3.1 Karakteris ti k Peserta  

Kegiatan diikuti oleh 49 orang tua. Karakteristik peserta berdasarkan umur, pendidikan, dan 

pekerjaan menunjukkan bahwa kelompok usia 26–30 tahun merupakan kelompok terbesar. 

Berdasarkan pendidikan, peserta paling banyak berpendidikan SMA. Berdasarkan pekerjaan, sebagian 

besar peserta merupakan orang tua yang bekerja. 

Karakteristik n % 
Umur ≤20 tahun 9 18,4 
Umur 21–25 tahun 11 22,4 
Umur 26–30 tahun 25 51,0 
Umur >30 tahun 4 8,2 
Pendidikan SD 10 20,4 
Pendidikan SMP 11 22,4 
Pendidikan SMA 18 36,8 
Pendidikan PT 10 20,4 
Bekerja 40 81,6 
Tidak bekerja 9 18,4 
Total 49 100,0 

Tabel 1. Karakteristik peserta kegiatan. 

3.2 Pengeta huan Sebelu m dan  Sesudah Ed ukasi  

Sebelum pendidikan kesehatan, hanya 11 orang (22,4%) yang mempunyai pengetahuan dalam 

kategori baik, sedangkan 38 orang (77,6%) berada dalam kategori kurang. Setelah pendidikan 

kesehatan, seluruh 49 peserta (100%) berada dalam kategori pengetahuan baik. 

Pengetahuan Pre-test n (%) Post-test n (%) 
Baik 11 (22,4) 49 (100,0) 
Kurang 38 (77,6) 0 (0,0) 
Total 49 (100,0) 49 (100,0) 

Tabel 2. Tingkat pengetahuan peserta sebelum dan sesudah edukasi. 

3.3 Sikap Sebelu m da n Sesudah E dukasi  

Sebelum diberikan pendidikan kesehatan, 11 orang (22,4%) memiliki sikap baik dan 38 orang 

(77,6%) memiliki sikap kurang. Setelah pendidikan kesehatan, seluruh peserta atau 49 orang (100%) 

berada dalam kategori sikap baik. 

Sikap Pre-test n (%) Post-test n (%) 
Baik 11 (22,4) 49 (100,0) 
Kurang 38 (77,6) 0 (0,0) 
Total 49 (100,0) 49 (100,0) 

Tabel 3. Sikap peserta sebelum dan sesudah edukasi. 

3.4 Peruba han Rat a-rata  

Variabel 
Pre-test Mean ± 

SD 
Post-test Mean ± 

SD 
Perubahan Mean 

± SD 
p 

Pengetahuan 5,67 ± 2,349 12,73 ± 1,655 7,06 ± 2,331 0,000 
Sikap 22,18 ± 5,815 34,51 ± 2,822 12,33 ± 4,064 0,000 

Tabel 4. Perubahan pengetahuan dan sikap peserta. 

Hasil menunjukkan peningkatan pada kedua indikator setelah pendidikan kesehatan. Paired t-test 

menunjukkan p=0,000 pada pengetahuan dan sikap, sehingga perubahan tersebut bermakna pada 

tingkat kemaknaan p<0,05. 
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4. PEMBAHASAN 

4.1 Edukasi da n Pen ingka tan Pengeta huan  

Peningkatan pengetahuan merupakan salah satu hasil utama pendidikan kesehatan. Sebelum 

edukasi, sebagian besar peserta mempunyai tingkat pengetahuan kurang. Setelah diberikan edukasi, 

seluruh peserta berada dalam kategori pengetahuan baik. Nilai rata-rata pengetahuan meningkat dari 

5,67 menjadi 12,73 dengan perubahan rata-rata 7,06 dan p=0,000. 

Perubahan tersebut menunjukkan bahwa penyampaian informasi secara langsung dapat membantu 

peserta memperoleh pemahaman yang lebih baik. Dalam sumber penelitian, perubahan pengetahuan 

dikaitkan dengan penyampaian informasi secara langsung, penggunaan leaflet sebagai media 

pendukung, kesesuaian materi dengan kebutuhan peserta, serta kesempatan bertanya. 

Pendidikan kesehatan pada dasarnya merupakan proses perubahan perilaku yang mencakup 

pengetahuan, sikap, dan praktik. Pengetahuan menjadi salah satu dasar penting dalam pembentukan 

perilaku kesehatan. Dengan demikian, edukasi mengenai imunisasi tidak hanya berfungsi memberikan 

informasi, tetapi juga menjadi langkah awal membangun kesadaran orang tua untuk memberikan 

imunisasi kepada anak. 

4.2 Edukasi da n Peru bahan Sika p  

Selain meningkatkan pengetahuan, kegiatan edukasi menunjukkan perubahan pada sikap orang 

tua. Sebelum edukasi, 77,6% peserta berada dalam kategori sikap kurang. Setelah edukasi, seluruh 

peserta berada dalam kategori sikap baik. Rata-rata skor sikap meningkat dari 22,18 menjadi 34,51, 

dengan perubahan rata-rata 12,33 dan p=0,000. 

Perubahan sikap dapat dipahami karena pendidikan kesehatan tidak hanya memberikan informasi, 

tetapi juga memberikan kesempatan kepada peserta untuk memahami manfaat dan pentingnya 

imunisasi. Antusiasme peserta dalam mengikuti penyuluhan, mengajukan pertanyaan, dan memberikan 

respons terhadap materi menjadi faktor yang diperkirakan berkontribusi terhadap perubahan sikap. 

Sikap merupakan respons evaluatif terhadap suatu objek dan belum selalu secara langsung 

menjadi tindakan. Oleh karena itu, peningkatan sikap positif perlu diikuti dukungan lingkungan, akses 

pelayanan kesehatan, ketersediaan vaksin, serta dukungan keluarga agar dapat diwujudkan dalam 

tindakan pemberian imunisasi. 

4.3 Peran Media Ed ukasi  

Penggunaan media edukasi menjadi komponen penting. Flipchart dan leaflet membantu 

penyampaian pesan kesehatan secara visual dan memberikan materi yang dapat dibaca kembali. Dalam 

sumber penelitian, leaflet dipandang dapat membantu memperjelas ide atau pesan serta membantu 

peserta mengingat kembali informasi yang telah diberikan. 

4.4 Implikas i bagi Pel ayanan Kesehatan  

Hasil kegiatan menunjukkan pentingnya pendidikan kesehatan sebagai bagian dari upaya promotif 

dan preventif. Petugas kesehatan, khususnya perawat dan tenaga kesehatan di pelayanan primer, dapat 

berperan sebagai edukator bagi keluarga. Edukasi dapat dilaksanakan melalui Posyandu, Puskesmas, 

kunjungan rumah, maupun kegiatan masyarakat lainnya. 

4.5 Keterbatasan  
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5. KESIMPULAN 

Kegiatan pendidikan kesehatan mengenai imunisasi dasar menunjukkan perubahan positif 

terhadap pengetahuan dan sikap orang tua. Sebelum edukasi, sebagian besar peserta mempunyai 

pengetahuan kurang (77,6%) dan sikap kurang (77,6%). Setelah edukasi, seluruh peserta (100%) 

berada dalam kategori pengetahuan baik dan sikap baik. 

Rata-rata pengetahuan meningkat dari 5,67 menjadi 12,73 dengan perubahan rata-rata 7,06, 

sedangkan rata-rata sikap meningkat dari 22,18 menjadi 34,51 dengan perubahan rata-rata 12,33. Hasil 

paired t-test menunjukkan p=0,000 pada pengetahuan dan sikap. 

Pendidikan kesehatan mengenai imunisasi dasar dapat digunakan sebagai strategi edukatif untuk 

meningkatkan pemahaman dan membentuk sikap positif orang tua. Edukasi perlu dilakukan secara 

berkelanjutan dengan melibatkan tenaga kesehatan, kader, dan masyarakat. 

6. SARAN 

a. Bagi tenaga kesehatan, pendidikan kesehatan mengenai imunisasi perlu dilakukan secara rutin dan 

berkelanjutan kepada orang tua bayi. 

b. Bagi perawat, diperlukan peningkatan peran sebagai edukator melalui penyuluhan mengenai 

manfaat imunisasi, jenis imunisasi, penyakit yang dapat dicegah, serta informasi mengenai efek 

samping imunisasi. 

c. Bagi orang tua, peningkatan pengetahuan dan sikap diharapkan diikuti dengan pemberian 

imunisasi dasar secara lengkap kepada anak. 

d. Bagi kader posyandu, diperlukan keterlibatan aktif dalam memberikan informasi dan 

mengingatkan orang tua mengenai jadwal imunisasi. 

e. Bagi kegiatan pengabdian selanjutnya, dapat dikembangkan dengan jumlah peserta lebih besar, 

metode edukasi lebih bervariasi, serta evaluasi lanjutan untuk melihat keberlanjutan perubahan 

perilaku. 

7. UCAPAN TERIMA KASIH 

Ucapan terima kasih disampaikan kepada seluruh orang tua yang telah berpartisipasi dalam 

pendidikan kesehatan, pihak Posyandu Mawar Desa Limapoccoe, serta wilayah kerja Puskesmas 

Cenrana Kabupaten Maros  yang telah mendukung pelaksanaan kegiatan. 
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