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ABSTRACT

Background and Objective: The Strategic Plan's goal of 100% immunization coverage has not been attained
yet. Low public awareness of the value of immunization and ineffective program implementation are the main
causes of the low immunization coverage. In 2018, only 69% of infants in Aceh Besar Darussalam received all
of their basic immunizations, according to health center data. In this study, the working area of the
Darussalam Aceh Besar Health Center was examined to see how counseling and door-to-door outreach
affected parents' interest in giving infants basic immunizations. Methods: The research's methodology is
descriptive analytic, and it uses a cross-sectional research design. By distributing questionnaires in July
2019, data was gathered. Using a random sampling technique, the study's sample consisted of parents of 76
children who were between the ages of 12 and 23 months. The Chi-Square test is the statistical test that is
employed. Results: According to the data, counseling had a P-value of 0.016 and door-to-door sweeping had
a P-value of 0.001 on parents' interest in administering vaccinations. Parents' willingness to administer
vaccinations is influenced by both counseling and door-to-door canvassing. Conclusion: Parents' interest in
administering immunizations is influenced by counseling. The results of the chi-square test, which had a P-
value of 0.016, demonstrate this. Similarly, door-to-door sweeping has a P-value of (0.001) on parents’
interest in administering immunizations. These findings indicate that in order to increase the attainment of full
basic immunization for toddlers, counseling and door-to-door sweeping efforts must be continued and
increased. Suggestion: It is anticipated that health professionals will enhance community health services,
particularly with regard to immunization.

Keywords : Counseling, Sweeping Door To Door Method, Parents' Interest, Basic Immunization

*Corresponding Author: masyudi @ serambimekkah.ac.id

PENDAHULUAN

Imunisasi bertujuan memberikan kekebalan
pada tubuh menggunakan vaksin agar tubuh
membuat zat anti untuk mencegah terhadap
penyakit tertentu. Vaksin digunakan untuk

merangsang pembentukan zat anti yang diberikan

dengan cara disuntik ataupun diminumkan melalui
oral (1). Beberapa jenis Imunisasi yang diberikan
pada bayi yang berumur 0-11 bulan antara lain
Campak, DPT, BCG dan Polio serta Hepatitis
secara teoritis bayi harus mendapatkan imunisasi

dasar lengkap yang terdiri dari DPT 3 kali, BCG 1
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kali, Hepatitis 3 kali, Polio 4 Kali dan campak 1
kali. Untuk menilai kelengkapan status imunisasi
dasar lengkap bayi dapat dinilai dari status
imunisasi campak yang dilakukan paling akhir
setelah keempat imunisasi dasar bayi yang lain
diberikan (2,3).

Imunisasi bagi  anak  dapat mencegah
terjadinya suatu penyakit yang disebabkan oleh
bakteri dan virus sehingga terhindar dari cacat atau
kematian. mendorong pembentukan keluarga dan
anak akan menjalani masa kanak-kanak
yang nyaman . Selain itu imunisasi bagi keluarga
juga dapat menurunkan kecemasan bila anak sakit,
menciptakan bangsa yang kuat dan berakal untuk
melanjutkan pembangunan negara (4,5).

Dampak yang terjadi bila bayi tidak
mendapat imunisasi dasar lengkap adalah penyakit
TBC, penyakit infeksi yang menyerang saluran
napas bagian atas (demam tinggi dan
pembengkakan pada amandel), batuk rejan,
tetanus, polio (lumpuh) dan penyakit campak.
Selain itu dampak yang terjadi adalah dapat
menyebabkan kecacatan dan kematian bayi(6).
Rendahnya cakupan imunisasi dasar pada bayi
disebabkan oleh berbagai faktor yaitu faktor minat
orang tua terhadap imunisasi, rendahnya minat
orang tua untuk membawa anaknya imunisasi saat
ini karena adanya isu bahwa vaksin untuk
imunisasi anak adalah vaksin palsu dan tidak halal,
sehingga banyak orang tua yang tidak bersedia
anaknya diberi imunisasi (7,8).

Data WHO (World Health Organization)
tahun 2015 cakupan imunisasi dasar pada bayi
diberbagai negara masih menjadi masalah, hal ini
disebabkan karena sepuluh dari 100 orang akan
menderita hepatitis sepanjang hidupnya bila tidak
diberi vaksin hepatitis B, tingginya penderita
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campak, TBC, Difteri, Pertusis, Tetanus dan Polio.
Cakupan imunisasi dasar pada bayi di dunia masih
menjadi masalah, cakupan imunisasi secara global
yaitu 84% dengan target 96% dari jumlah anak
usia 0-11 bulan(9).

Sedangkan di Indonesia data yang diperoleh
dari kementerian Kesehatan (Kemenkes) tahun
2016 cakupan imunisasi dasar lengkap pada bayi
sebesar 90,5%, angka ini belum memenuhi target
Renstra pada tahun 2016 sebesar 91,5%. Data
menurut Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas) tahun
2018 cakupan imunisasi dasar pada bayi pada
kategori lengkap sebesar 59,2%, tidak lengkap
32,1% dan tidak imunisasi sebesar 8,7%,
sedangkan pada tahun 2018 cakupan imunisasi
dasar pada bayi pada kategori lengkap sebesar
57,9%, tidak lengkap 32,9% dan tidak imunisasi
sebesar 9,2%. Hal ini menunjukkan bahwa
cakupan imunisasi pada kategori tidak lengkap dan
tidak imunisasi meningkat dari tahun 2013 sampai
tahun 2018. Cakupan terendah imunisasi terdapat
di Provinsi Aceh sebesar 20%, Papua sebesar 30%,
Sumatra Utara sebesar 38%, Maluku sebesar 38%,
Riau sebesar 39%, Maluku Utara sebesar 40% dan
Sumatera Barat sebesar 40% (10).

Data dari Dinas Kesehatan Provinsi Aceh
tahun 2017 jumlah bayi usia 0-12 bulan sebanyak
115.057 jiwa, jumlah bayi yang mendapat
imunisasi dasar lengkap sebanyak 79.392 jiwa
(69%) angka ini menurun dibandingkan tahun
2015 sebesar 69,1%. Cakupan imunisasi
DPT+HB3/DPT-HB-BCG sebanyak 38.308 jiwa
(68%), campak sebanyak 40.621 jiwa (72%) dan
polio sebanyak 83.901 jiwa (73%) dan jumlah bayi
yang tidak mendapat imunisasi dasar lengkap
sebanyak 35.665 jiwa (31%). Program pemerintah

untuk meningkatkan cakupan imunisasi adalah
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dengan mengadakan penyuluhan dan sweeping
door to door (11).

Berdasarkan hasil survey awal dengan
melakukan wawancara pada 6 orang ibu yang
memiliki bayi usia > 1 tahun yang imunisasi
dasarnya tidak lengkap dengan pertanyaan tentang
apakah ibu pernah mendapat penyuluhan tentang
imunisasi diketahui bahwa 3 orang ibu diantaranya
tidak pernah mendapat penyuluhan tentang
imunisasi dari petugas kesehatan, kemudian
tentang pertanyaan apakah petugas kesehatan
pernah  berkunjung ke rumah ibu untuk
memberikan imunisasi pada anak, diketahui bahwa
5 orang ibu yang petugas kesehatan tidak pernah
berkunjung  kerumah.  Sedangkan  tentang
pertanyaan  apakah ibu  berminat  untuk
memberikan anak ibu imunisasi, diketahui bahwa
6 orang ibu tidak berminat memberikan imunisasi
pada anaknya dengan berbagai alasan.

Dengan latar belakang yang dijelaskan
tersebut penulis tertarik untuk melakukan
penelitian dengan judul pengaruh penyuluhan dan
sweeping door to door terhadap minat orang
tua dalam memberikan imunisasi dasar pada bayi
dalam wilayah kerja Puskesmas Darussalam
Kabupaten Aceh Besar Tahun 2019.

METODE PENELITIAN

Penelitian ini bersifat
deskriptif analitik dengan menggunakan
pendekatan cross sectional, yaitu setiap subjek
penelitian hanya diobservasi sekali saja dan
pengukuran variabel dilakukan saat pemeriksaan
(12), untuk mengetahui pengaruh antara variabel
dependen dengan variabel independen.

Sampel yang diambil dalam penelitian ini

adalah orang tua yang memilki anak usia 12-23

bulan tahun 2019 yang berjumlah 76 orang

Masyudi et al.; Vol 22 (No.1): Hal 195-205, 2023

Wilayah Kerja Puskesmas Darussalam Kota Banda
Aceh. Penelitian ini dilakukan pada tanggal 2 Juli
s/d 13 Juli 2019 .

Instrument pada penelitian ini menggunakan
kuesioner yang berbentuk skala Guttman yang
berisi tentang minat sebanyak 10 pertanyaan yang
terdiri dari pertanyaan positif dan pertanyaan
negatif, pada pertanyaan positif (pertanyaan nomor
1,2,3,4,5,10) bila menjawab ya diberi nilai 1 dan
bila menjawab tidak diberi nilai 0, sedangkan pada
pertanyaan negatif (pertanyaan nomor 6,7,8,9) bila
menjawab ya diberi nilai 0 dan bila menjawab
tidak diberi nilai 1, kemudian pertanyaan tentang
penyuluhan sebanyak 3 pertanyaan dan sweeping
door to door sebanyak 1 pertanyaan.

HASIL
Data Demografi Responden

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan
pada tanggal 2 Juli s/d 13 Juli 2019 di Wilayah
Kerja Puskesmas Darussalam. Pengumpulan data
yang dilakukan dengan menggunakan kuesioner
sebagai pedoman wawancara kepada orang tua
balita yang memiliki anak usia 12-23 bulan.
Adapun hasil penelitian dapat dilihat sebagai
berikut:

Pendidikan responden

Pengelompokan tingkat pendidikan dibagi
kedalam 3 kategori yakni pendidikan tingkat Dasar
yaitu responden berpendidikan Sekolah Dasar
(SD) kebawah, sementara tingkat Menengah yaitu
responden berpendidikan tingkat SMP-SMA dan
yang masuk pada kategori tingkat tinggi adalah
responden yang berpendidikan sampai ke
perguruan tinggi. Berikut ini Gambar 1. grafik
yang menjelaskan distribusi tingkat pendidikan

responden.
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60

B Frekwensi

Dasar Menegah

M Persen

Tinggi

Gambar 1. Tingkat Pendidikan Responden

Terlihat pada Gambar 1 diketahui bahwa dari

76 responden yang pendidikan menengah
sebanyak 32 responden (42,1%). 28 responden
(36,9%) berpendidikan Dasar dan 16 responden

(21%) berpendidikan tinggi.

Pekerjaan Ibu.
Berikut ini adalah gambaran pekerjaan

orang tua balita (Ibu) sebagai responden dalam

penelitian ini. Terdapat dua kategori, yaitu sebagai

ibu rumah tangga dan ibu bekerja diluar rumah.

M Bekerja

M |bu Rumah Tangga

Gambar 2. Pekerjaan Responden

Gambar 2. menunjukkan dari 76 ibu yang
menjadi responden sebanyak 40 orang (52,6%)
sebagai Ibu Rumah Tangga dan 36 Orang (47,4%)
juga bekerja diluar selain Ibu Rumah Tangga.

Status Imunisasi
Status imunisasi balita diketahui dengan
cara wawancara dan observasi dengan melihat data

imunisasi dari buku KIA Balita.
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m Lengkap
m Tidak lengkap

Gambar 3. Status Imunisai Balita

Seperti terlihat pada Gambar 3, terdapat 52
balita (68,4%) tidak lengkap status imunisasinya
dan 24 balita (31,6%) yang memiliki status
Imunisasi lengkap.

Usia Ibu

Pengkategorian usia ibu dibagi menjadi dua,
yaitu dibawah 20 tahun dan diatas 20 tahun sampai
dengan 45 tahun. Lebih jelas distribusi usia ibu
yang menjadi responden dalam penelitian ini

terlihat pada gambar 4 berikut ini:

m < 20 tahun

W 20-45 tahun

Gambar 4. Usia Ibu Balita

Dari gambar 4 diketahui dari 76 responden
berusia antara 20-45 tahun sebanyak 65 responden
(85,5%) dan responden berusia kurang dari 20
tahun sebanyak 11 responden (14,5%).

Usia anak Balita

Pengkategorian usia Balita dibagi menjadi 2
yaitu usia 12-18 bulan dan 19-23 bulan. Distribusi
jumlah balita berdasarkan usia dapat dilihat pada
gambar 5 berikut ini:

/)

H 12-18 bulan
W 19-23 bulan

Gambar 5. Usia anak balita
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Dapat dilihat pada Gambar 5. bahwa dari 76
responden yang usia anak 12-18 bulan sebanyak
42 responden (55,3%) dan yang berusia 19-23
bulan berjumlah 34 responden (44,7%).

Analisa Bivariat

Analisis bivariat dilakukan dengan menguji

dua variabel antara variabel independen dan

dependen. Dalam hal ini yang menjadi variable
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Independennya adalah Minat orang tua untuk
melakukan imunisasi pada bayi mereka sementara
variable dependennya adalah penyuluhan dan
sweeping door to door oleh petugas dalam rangka
imuniasasi. Peneliti menggunakan teknik untuk
menganalisis data yaitu Chi - Square Test (X2).
Hasil analisis bivariat dapat dilihat pada Tabel. 1

berikut ini:

Tabel 1. Pengaruh Penyuluhan dan sweeping door to dor Terhadap Minat Orang Tua Dalam Memberikan
imunisasi pada balita

Minat Imunisasi

No mi?rll(;(;;}g,:?fhi Berminat Tidak berminat Amount P-Value a
F % F % F %
1 Penyuluhan

Ada 13 52 12 48 25 100

Tidak ada 11 21,6 40 78,4 51 100 0.016 0,05
Total 24 52 76 100

2 Sweeping door to

door

Ada 17 53,1 15 46,9 32 100

Tidak ada 7 15,9 37 84,1 44 100 0.001 0,05
Total 24 52 76 100

(sumber: data diolah 2019)

Terlihat pada Tabel 1. Tentang penyuluhan
menunjukkan bahwa dari 51 responden yang tidak
ada mendapat penyuluhan dan tidak berminat
untuk imunisasi sebanyak 40 responden (78,4%),
sedangkan dari 25 responden yang mendapat
penyuluhan dan berminat untuk imunisasi
sebanyak 13 responden (52%). Berdasarkan hasil
analisis menggunakan Chi-Square maka diketahui
P value = 0,016, maka ada pengaruh antara
penyuluhan terhadap minat orang tua. Dapat
diketahui pula dari 44 responden yang tidak ada
mendapat sweeping door to door dan tidak
berminat untuk imunisasi sebanyak 37 responden
(84,1%), sedangkan dari 32 responden yang tidak
mendapat sweeping door to door dan berminat
untuk imunisasi sebanyak 17 responden (53,1%).

Berdasarkan hasil analisis dengan menggunakan

Chi-Square maka diketahui P value = 0,001, maka
ada pengaruh antara sweeping door to door
terhadap minat orang tua.
PEMBAHASAN
Pengaruh Penyuluhan Terhada Minat Orang
Tua

Dari 51 responden yang tidak ada mendapat
penyuluhan dan tidak berminat untuk imunisasi
sebanyak 40 responden (78,4%), sedangkan dari
25 responden yang mendapat penyuluhan dan
berminat untuk imunisasi sebanyak 13 responden
(52%). Berdasarkan hasil uji dengan menggunakan
Chi-Square maka diketahui P value = 0,016, maka
ada pengaruh antara penyuluhan terhadap minat
orang tua.

Penelitian sebelumnya yang dilakukan oleh

oleh Hidayat (2014) dengan judul pengaruh
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penyuluhan tentang imunisasi dasar terhadap minat
orang tua terhadap imunisasi, terdapat hubungan
antara pengaruh dengan minat dengan nilai P
Value (0,003), hal ini tidak jauh berbeda dengan
penelitian ini dengan kesimpulan ada pengaruh
penyuluhan dengan minat orang tua untuk
memberikan imunisasi kepada anak mereka.
Begitu juga hasil penelitian Raihan (2017), dengan
judul pengaruh penyuluhan tentang imunisasi
dasar terhadap minat orang tua terhadap imunisasi,
terdapat hubungan antara pengaruh penyuluhan
dengan minat dengan nilai P Value (0,001) (13),
dan hasil penelitian Ariska (2015) dengan judul
pengaruh penyuluhan tentang imunisasi dasar
terhadap minat orang tua terhadap imunisasi,
terdapat hubungan antara pengaruh penyuluhan
dengan minat dengan nilai P Value (0,012)(13,
14).

Penyuluhan kesehatan merupakan kegiatan
pendidikan yang dilakukan dengan cara
mennyampaikan pesan dan keyakinan, sehingga
masyarakat memiliki kesadaran dan juga mau
melakukan anjuran yang disampaikan oleh
penyuluh kesehatan yang berkaitan dengan
kesehatan(13,15,16). Penyuluhan dalam bidang
kesehatan biasanya dilakukan dengan cara promosi
atau pendidikan kesehatan. Penyuluhan ditujukan
untuk menggugah kesadaran, meningkatkan
pengetahuan serta minat masyarakat tentang
pemeliharaan dan peningkatan kesehatan baik bagi
dirinya sendiri, keluarganya maupun
masyarakatnya. Diharapkan dengan adanya
promosi kesehatan akan dapat mengubah perilaku
masyarakat lebih baik dalam pemeliharaan
kesehatan.

Sedangkan minat adalah sumber motivasi

bertujuan mendorong orang untuk melakukan apa
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yang mereka inginkan bila mereka bebas memilih.
Biasanya jika seseorang menilai bahwa sesuatu
yang disampaikan dalam penyuluhan bermanfaat
maka orang tersebut akan menjadi berminat,
kemudian hal tersebut akan mendatangkan
kepuasan, salah satu faktor yang mempengaruhi
minat adalah informasi, dimana seseorang yang
mendapat informasi akan sesuatu hal akan
mempengaruhi minta seseorang untuk berperilaku,
dalam hal ini ibu yang mendapat informasi baik
dari media maupun penyuluhan tentang imunisasi
maka ibu akan termotivasi melakukan imunisasi
pada anaknya (17)(18).

Berdasarkan hasil penelitian diketahui
bahwa usia <20 tahun juga kemungkinan menjadi
faktor yang dapat mempengaruhi orang tua tidak
berminat untuk imunisasi yaitu sebanyak 10 orang
(19,2%), dimana pada usia ini orang tua belum
memiliki pengetahuan yang cukup tentang
perawatan anak termasuk salah satunya adalah
imunisasi, sehingga cenderung orang tua tidak
berminat untuk membawa

imunisasi(19)(20).

anaknya

Umur mempengaruhi seseorang dalam bersikap
dimana seseorang yang lebih dewasa akan lebih
matang dalam berfikir, hal ini berhubungan dengan
pengalaman, sehingga ibu yang berusia dewasa
akan memiliki minat yang baik terhadap kesehatan
anak karena didukung dengan pengetahuan yang
baik yang didapatkan berdasarkan pengalaman,
sedangkan ibu yang berusia relatif muda yaitu
kurang dari 20 tahun biasanya memiliki minat
yang kurang terhadap imunisasi yang disebabkan
karena kurangnya pengalaman dan pemahaman
tentang imunisasi(16,21).
Bertambahnya umur

menyebabkan

perubahan aspek fisik dan psikologis (mental).
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Pertumbuhan fisik terdiri atas empat kategori
perubahan yaitu perubahan ukuran, perubahan
proporsi, hilangnya ciri-ciri lama dan timbulnya
ciri-ciri baru. Perubahan ini terjadi karena
pematangan fungsi organ pada seseorang. Jika
melihat aspek psikologis, tingkat berpikir
seseorang menjadi semakin matang dan dewasa
dan bertambah pula pengalaman dalam segala
hal(22).

Hingga saat ini persoalan imunisasi masih
dapat ditemui, banyak ibu yang tidak datang ke
posyandu memberikan imunisasi pada anaknya,
hal ini disebabkan oleh berbagai faktor, salah
satunya adalah pekerjaan ibu, dalamhasil
penelitian ini terdapat 27 orang (51,9%), namun
ada juga ibu yang tidak bekerja dan tidak berminat
untuk imunisasi, ibu yang bekerja dipagi hari tidak
dapat melakukan kunjungan ke posyandu karena
mereka sibuk bekerja dan kurang memiliki waktu
sehingga perhatian terhadap kesehatan anaknya
berkurang. Selain itu ibu yang ada mendapat
penyuluhan tetapi tidak berminat untuk imunisasi
kemungkinan juga disebabkan karena faktor tidak
bekerja yaitu sebanyak 31 orang (59,6%), hal ini
disebabkan karena ibu yang tidak bekerja sebagian
besar memiliki pengetahuan yang tidak luas
sehingga ibu tidak berminat untuk membawa
anaknya imunisasi.

Selain itu juga ibu yang tidak bekerja
kurang memiliki pengetahuan yang luas tentang
imunisasi karena kurangnya interaksi terhadap
orang lain yang menyebabkan ibu kurang
mendapat informasi dan berakibat memiliki
pengetahuan yang kurang terhadap imunisasi
sehingga ibu tidak berminat untuk membawa
anaknya imunisasi karena ibu beranggapan salah

tentang imunisasi yang berkembang dalam
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masyarakat yaitu para orang tua khawatir terhadap
efek samping dari beberapa vaksin imunisasi (23).
Terdapat beberapa orang ibu yang ada mendapat
penyuluhan tetapi tidak berminat untuk membawa
anaknya imunisasi, kemungkinan disebabkan
karena pendidikan ibu yang rendah yaitu sebanyak
23 orang (44,2%), sehingga ibu sulit untuk
menerima  informasi yang berakibat pada
rendahnya pengetahuan orang tua tentang
imunisasi.

Ibu dengan pendidikan rendah cenderung
memiliki akses untuk mendaptkan informasi yang
lebih sedikit sehingga akan mempengaruhi
perubahan minat dibandingkan ibu yang
berpendidikan tinggi semakin tinggi tingkat
pendidikan seseorang maka semakin baik minat
dan perilaku ibu terhadap imunisasi, dimana ibu
yang pendidikannya rendah lebih memiliki
pengetahuan yang kurang dan berakibat pada
kurangnya minat ibu terhadap imunisasi karena ibu
tidak paham tentang manfaat dari imunisasi(24).

Menurut Asumsi peneliti terdapat pengaruh
antara penyuluhan terhadap minat orang tua,
dimana dari hasil penelitian diketahui bahwa orang
tua yang sudah mendapat penyuluhan tentang
imunisasi cenderung berminat untuk imunisasi dan
terlihat dari cakupan imunisasinya lengkap
dibandingkan dengan responden yang tidak
mendapat penyuluhan. Hal ini disebabkan karena
orang tua yang sudah mendapat penyuluhan
mengetahui manfaat dari imunisasi sehingga orang
tua berminat melakukan imunisasi untuk anaknya.
Selain itu juga rendahnya minat orang tua terhadap
imunisasi karena beranggapan bahwa vaksin
imunisasi haram dan dapat menyebabkan anak
sakit karena vaksin palsu, hal ini peneliti ketahui

saat melakukan wawancara kepada orang tua.
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Pengaruh Sweeping Door To Door Terhadap
Minat Orang Tua

Hasil penelitian diketahui bahwa dari 44
responden yang tidak ada mendapat sweeping door
to door dan tidak berminat untuk imunisasi
sebanyak 37 responden (84,1%), sedangkan dari
32 responden yang tidak mendapat sweeping door
to door dan berminat untuk imunisasi sebanyak 17
responden (53,1%). Berdasarkan hasil uji dengan
menggunakan Chi-Square maka diketahui P value
= 0,001, maka ada pengaruh antara sweeping door
to door terhadap minat orang tua.

Hasil penelitian ini sesuai dengan penelitian
yang dilakukan oleh Ariani (2017) dengan judul
pengaruh penyuluhan dan peran tokoh masyarakat
terhadap minat ibu memberikan imunisasi pada
bayi, terdapat hubungan antara sweeping door to
door dengan minat dengan nilai P Value
(0,008)(25, 26).

Hasil penelitian ini sejalan  dengan
penelitian yang dilakukan oleh Yulida (2018)
dengan judul hubungan sweeping door to door
terhadap minat ibu memberikan imunisasi pada
bayi, terdapat hubungan antara sweeping door to
door dengan minat dengan nilai P Value (0,001),
dimana ibu yang mendapat sweeping door to door
cenderung berminat melakukan imunisasi pada
bayi diabndingkan dengan ibu yang tidka
mendapat sweeping door to door dari petugas
kesehatan, karena dengan ibu mendapatkan
sweeping door to door dari petugas kesehatan akan
mempengaruhi perilaku ibu dan ibu termotivasi
melakukan imunisasi untuk anaknya(27).

Hasil penelitian ini sesuai dengan teori yang
dikemukakan oleh Kemenkes (2016) yang
menyatakan bahwa Sweeping door to door

merupakan program imunisasi yang dilakukan oleh
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petugas kesehatan mendatangi rumah anak bayi
yang tidak bisa hadir ke posyandu atau yang belum
lengkap mendapat imunisasi(6)(1).

Menurut Asumsi peneliti terdapat pengaruh
antara sweeping door to door terhadap minat orang
tua, dimana dari hasil penelitian diketahui bahwa
orang tua yang sudah mendapat sweeping door to
door cenderung berminat untuk imunisasi dan
terlihat dari cakupan imunisasinya lengkap
dibandingkan dengan responden yang tidak
mendapat sweeping door to door. Hal ini
disebabkan karena orang tua yang sudah mendapat
kunjungan dari petugas kesehatan (sweeping door
to door) berminat melakukan imunisasi pada
anaknya karena petugas kesehatan sudah datang
kerumah dan tersedia obat-obatan, karena ada
sebagian orang tua tidak membawa anaknya
imunisasi karena sibuk bekerja saat jadwal
posyandu diadakan dan ada juga yang anaknya
sedang mengalami demam saat posyandu sehingga
ibu tidak berminat memberikan imunisasi.
KESIMPULAN DAN SARAN

Berdasarkan  hasil pembahasan dapat
diketahui bahwa terdapat pengaruh antara
penyuluhan terhadap minat orang tua dalam
memberikan imunisasi. Hal ini dapat dilihat dari
hasil uji chi-square dengan nilai P-value (0,016).
Begitu juga dengan sweeping door to door
berpengaruh terhadap minat orang tua dalam
memberikan imunisasi dengan nilai P-value
(0,001). Hasil ini menunjukkan penyuluhan dan
sweeping door to door merupakan dua upaya yang
perlu dilakukan dan ditingkatkan lagi dalam upaya
peningkatan capaian Imunisasi dasar lengkap bagi
balita.
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