BAB V
PENUTUP

V.1 Simpulan

Berdasarkan hasil dan pembahasan, maka dapat diambil simpulan sebagai

berikut :

a. Responden dalam penelitian ini mayoritas ibu yang mempunyai bayi
yang belum diberikan imunisasi BCG (52,5%).

b. Responden dalam penelitian ini mayoritas memiliki tingkat pengetahuan
sedang (38,4%), sikap cukup baik (39,4%), pendidikan tinggi (54,5%),
bekerja (59,6%), layanan kesehatan tersedia baik (52,5%), dan keluarga
yang tidak mendukung (57,6%).

c. Didapatkan hubungan yang bermakna antara pemberian imunisasi BCG
pada bayi dengan tingkat pengetahuan (p=0,000), sikap (p=0,000),
pendidikan (p=0,015), ketersediaan layanan kesehatan (p=0,015), dan
dukungan keluarga (p=0,000). Tidak didapatkan hubungan bermakna
antara pemberian imunisasi BCG pada bayi dengan pekerjaan (p=0,539).

d. Faktor yang paling dominan menentukan pemberian imunisasi BCG pada
bayi adalah sikap (OR=6,127), diikuti secara berurutan dengan
pendidikan (OR=4,375), tingkat pengetahuan (OR=3,982), dan
ketersediaan layanan kesehatan (OR=2,986).

V.2 Saran
a. Bagi Masyarakat
Diharapkan masyarakat aktif dalam mencari informasi, mengikuti
penyuluhan yang diadakan fasilitas kesehatan tentang bahaya penyakit

tuberkulosis dan pentingnya melakukan imunisasi BCG pada bayi.

b. Bagi Puskesmas Cinere
1) Diharapkan dapat meningkatkan mutu pelayanan kesehatan terutama
tentang imunisasi BCG melalui beberapa upaya seperti membantu

meningkatkan akses informasi dengan membagikan brosur, memajang
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poster, melakukan penyuluhan rutin mengenai imunisasi BCG kepada
seluruh masyarakat yang ada di wilayah kerja Puskesmas Cinere.

2) Diharapkan dapat membuat sticker yang dapat dibagikan kepada
masyarakat yang memiliki bayi sebagai pengingat bagi masyarakat
untuk membawa anaknya ke tempat pelayanan kesehatan untuk
diberikan imunisasi BCG dengan tujuan preventif sebelum bayi
mencapai usia 2 bulan. Sticker tersebut dapat ditempel di tempat yang
selalu terlihat oleh ibu atau keluarga yang memiliki bayi agar tidak
lupa dalam memberikan imunisasi BCG terhadap bayi sebelum batas
optimal pemberian imunisasi BCG berakhir. Berikut contoh desain
sticker yang penulis ciptakan, semoga membantu dan dapat dijadikan
referensi dalam pembuatannya.

Gambar desain sticker imunisasi BCG dapat dilihat pada gambar 2.

WASPADA TBC !
RIBUAN JIWA
MELAYANG
KARENA TBC ! ’ &
e I CEGAH TBC DENGAN
IMUNISASI BCG!

Tgl/Tahun lahir :

CP: 085218473898/ 1BU ELI (PKM CINERE) '
[ SAYA SUDAH VAKSIN BCG

Gambar 2 Desain Sticker Imunisasi BCG

3) Diharapkan pula petugas kesehatan Puskemas Cinere beserta kadernya
berperan aktif dalam mengajak ibu dan mempromosikan untuk
memberikan imunisasi BCG pada bayi. Pelaksanaan diskusi juga perlu

dilakukan oleh petugas kesehatan untuk menentukan teknik yang tepat
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untuk meningkatkan pengetahuan masyarakat khususnya ibu dan juga
keluarga sehingga diharapkan tidak hanya ibu yang memiliki
pengetahuan baik tetapi keluarganya juga memiliki pengetahuan yang
baik sehingga keluarga bisa mendukung ibu untuk membawa anaknya

ke pelayanan kesehatan guna mendapatkan imunisasi BCG.

c. Bagi Peneliti Selanjutnya

1) Dapat dilakukan penelitian terhadap seluruh faktor risiko dan faktor
yang dapat berpengaruh terhadap pemberian imunisasi BCG, seperti
jarak ke tempat pelayanan kesehatan, peran petugas kesehatan, serta
tradisi.

2) Penelitian sebaiknya dilakukan dengan Focus Group Discussion,
sehingga dapat mengetahui faktor-faktor apa saja yang menyebabkan
ibu tidak membawa anaknya untuk dilakukan imunisasi BCG.
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