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Lokasi pengabdian pada masyarakat:
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Mitra yang terlibat (uraikan apa kontribusinya)

Kesediaan Mitra untuk selalu berkomunikasi dan memberikan kemudahan dalam akses kepada
masyarakat khususnya para kader dan ketua Rukun Tetangga (RT) untuk berinteraksi dan
mendiskusikan tentang masalah yang dihadapi terutama kekhawatiran akan keberadaan
vaksin Covid-19, sehingga pembina dapat memberikan solusinya melalui edukasi secara

intens yang didasari dengan teori yang benar. Melalui kegiatan eduksi dan ceramah ini,
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sangat diharapkan kepada Mitra untuk menyampaikan semua kekhawatiran dan ketidak
percayaannya tentang berbagai aspek yang berhubungan dengan Vaksin Covid-19, sehinga
mitra dapat memahami dengan jelas akan keamanan, kehalalan dan manfaat vaksin Covid-
19 dalam upaya membantu program pemerintah untuk memutus mata rantai penyebaran
Covid-19 di Indonesia pada umumnya dan di RW 08 khususnya untuk mempertahankan

agar wilayahnya tetap pada zona hijau.

Permasalahan yang ditemukan dan solusi yang ditawarkan

Sejak merebaknya Covid-19 tahun 2020, semua negara terus berusaha mencegah untuk
memutus mata rantai penyebarannya dengan berbagai upaya. Dengan cepat pula para peneliti
berusaha untuk menemukan obatnya dengan berbagai cara melalui pengembangan riset, baik
secara mandiri maupun kolaborasi dengan negara lain. Pada awalnya, di Indonesiamenerapkan
suatu sistem yang disebut dengan Pembatasan Sosial Berskala Besar (PSBB) di beberapa
daerah, disertai dengan upaya menerapkan Perilaku Hidup Bersih dan Sehat (PHBS). Dampak
dari pandemi yang disebabkan oleh Virus Covid-19 masih terasa hingga saat ini, meskipun
beberapa negara telah menunjukkan grafik penurunan infeksi oleh virus ini, namun sebagian
besar masih mengalami peningkatan yang signifikan. Cara mencegah dan menghindari virus
Corona dapat dilakukan dengan menerapkan perilaku hidup bersih sehat yakni mencuci tangan
dengan sabun di air mengalir, memakai masker secara benar, menjaga jarak, menjauhi
kerumunan dan membatasi mobilitas. Selain itu harapan masyarakat Indonesia bahkan dunia
tertuju pada vaksin, yang tentunya dengan melewati berbagai rangkaian uji pre klini dan uji

klinis meskipun dengan kebijakan khusus pada masa darurat.

Berdasarkan survai awal yang kami lakukan di RW 08 Kelurahan Kuta Jaya Pasar Kemis
Tangerang, dari 20 responden yang kami wawancara akan kesediaan menerima vaksinasi
Covid-19, ada 15 responden atau 85% yang menyatakan tidak bersedia divaksin dengan
berbagai alasan seperti: keamanan vaksin, kehalalan vaksin dan kemanfaatan vaksin yang
masih diragukan. Hal ini dikarenakan minimnya informasi sosialisasi pihak terkait dan
paparan media social dari sisi negatif tentang vaksin Covid-19 memegang peranan penting
disaat ini. Hanya 3 responden yang menyatakan bersedia divaksin atau 15% karena cukup

memahami pentingan vaksin Covid-19.

Dari kondisi tersebut diatas maka kami terdorong untuk memberikan edukasi terhadap
masyarakat tentang vaksin covid-19 secara benar dan meyakinkan agar masyarakat bersedia
melakukan vaksisani Covid-19 guna memutus mata rantai penyebaran virus covid-19, dengan

melakukan edukasi, sosialisasi dan ceramah di daerah tersebut.
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9.

10.

Kontribusi mendasar pada khalayak sasaran

Warga pada umumnya menyadari betapa pentingnya melakuakn tindakan pencegahan
penularan Covid-19, namun hanya sebatas pada PHBS (Perilaku Hidup Bersih dan Sehat) dan
menjalankan protocol kesehatan. Namun mengenai vaksin Covid-19 mereka hanya
mendengar atau membaca lewat media sosial, yang lebih membahas tentang dampak
negatifnya. Bahwa vaksin Covid-19 ternyata tidak aman, efek sampingnya merugikan, belum
disetujui ijin edarnya, khasiatnya juga masih diragukan dan bahkan tidak halal. Hal inilah
yang mempengaruhi keraguan dan bahkan penolakan untuk dilakukan vaksinasi Covid-19.
Sehingga edukasi dengan memberikan informasi yang benar sangat diperlukan guna

mendukung pemutusan mata rantai penyebaran Covid-19.

Rencana luaran berupa jasa, sistem, produk/barang, paten atau luaran lainnya
yang ditargetkan

Luaran dari kegiatan Masyarakat ini adalah publikasi ilmiah dan prosiding.
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Ringkasan Laporan

Target pemerintah Indonesia untuk menuntaskan program vaksinasi Covid-19 selama 15
bulan yang dimulai dari bulan Januari2021 hingga Maret 2022 di 34 propinsi dan mencapai
total populasi 181,5 juta orang. Upaya tersebut akan tercapai jika mendapat dukungan dari
seluruh masyarakat Indonesia. Penolakan terhadap vaksinasi Covid-19 di beberapa wilayah
di Indonesia termasuk di daerah Pasar Kemis Tangerang. Hal ini disebabkan masyarakat
pada umumnya lebih banyak terpapar berita yang tidak benar dimedia sosial dari pada berita
yang benar dan akurat. Berdasarkan survei yang dilakukan oleh tim Abdimas bulan Maret
2021 bahwa 85% responden menolak untuk divaksinasi karena kurangnya informasi yang
mereka terima terkait manfaat, tujuan, keamanan dan kehalalan vaksin Covid-19. Tim
Abdimas bekerja sama dengan Mitra setempat untuk melakukan edukasi secara benar
tentang manfaat vaksin Covid-19 di wilayah Mitra. Metode yang akan dilakukan adalah
memberikan melalui edukasi dan ceramah serta pendekatan secara langsung oleh kader
Rukun Warga (RW) 08 masyarakat kemudian dilanjutkan secara intens dan personal oleh
kader-kader setempat kepada masyarakat. Hasil yang didapat setelah diakukan edukasi
secara langsung berupa ceramah dan pendekatan secara personal oleh tim Abdimas dan
kader RW 08 Kelurahan Kuta Jaya Kecamatan Pasar Kemis Tangerang adalah sebanyak
100% responden menyatakan mendapatkan manfaat dari edukasi yang diberikan oleh tenaga
kesehatan tentang vaksin Covid-19. Sebanyak 94,6% responden menyatakan yakin dengan
manfaat vaksin Covid-19 dan sebanyak 5,4% menyatakan masih ragu-ragu namun 100%
responden menyatakan bersedia divaksinasi Covid-19 pada periode April hingga Juli 2021.
Terdapat 94,6% responden menyatakan vaksin Covid-19 adalah halal dan sebanyak 5,4%
menyatakan masih ragu-ragu. Terkait efek samping 100% responden menyatakan
memahami dan bersedia mendorong warga yang lain untuk ikut menerima vaksin dan akan
tetap menjalankan protocol kesehatan setelah menerima vaksin Covid-19.
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BAB1
PENDAHULUAN

Analisa Situasi

Dampak dari pandemi yang disebabkan oleh Virus Covid-19 masih terasa hingga saat
ini, meskipun beberapa negara telah menunjukkan grafik penurunan infeksi oleh virus ini,
namun sebagian besar masih mengalami peningkatan yang signifikan. Hampir semua segi
kehidupan mengalami kelumpuhan akibat merebaknya virus ini, diantaranya adalah aspek
kesehatan, perekonomian, pendidikan bahkan aspek psikologis dan sebagainya.

Cara mencegah dan menghindari virus Corona dapat dilakukan dengan menerapkan
perilaku hidup bersih sehat. Pencegahan ini dianggap cara terbaik untuk menghindari penyakit
karena sampai sekarang belum ada obatnya. Selain itu harapan masyarakat Indonesia bahkan
dunia tertuju pada vaksin, yang tentunya dengan melewati berbagai rangkaian uji pre klini dan
uji klinis meskipun dengan kebijakan khusus pada masa darurat.

Tidak bisa dihindari bahwa pengaruh teknologi dalam penyebaran berita, baik berita
yang benar dan dapat dipertanggungjawabkan maupun berita yang tidak benar (/4o0ax). Dan
kenyataannya berita yang paling banyak beredar di dunia maya adalah berita yang belum tentu
benar, terutama yang berhubugan dengan pencegahan Covid-19 khususnya tentang vaksinasi
Covid-19. Hal ini yang mempengaruhi penolakan terhadap vaksinasi Covid-19 yang terjadi di
beberapa daerah di Indonesia akibat kurangnya sosialisasi tentang keberadaan vaksin covid-19

terutama manfaat, efek samping dan kehalalannya.

Berbagai upaya yang dilakukan oleh pemerintah untuk memutus mata rantai penyebaran
Covid-19 seperti Lock Down secara Nasional, Pembatasan Sosial Berskala Besar (PSBB) di
daerah-daerah dan Pemberlakuan Pembatasan Kegiatan Masyarakat (PPKM) dengan
menerapkan protokol kesehatan secara ketat. Upaya lain yang dianggap memberikan dampak
yang sangat signifkan adalah dengan vaksinasi, untuk membantu pembentukkan sistem imun
atau antibody secara pribadi dan kelompok (Herd Immunity). Fungsi dari vaksin Covid-19
adalah untuk mencegah penularan dan mencegah seseorang yang sudah tertular agar tidak

mengalami gejala yang buruk akibat terinfeksi virus Covid-19.

Pemerintah melalui Kementerian Kesehatan menjelaskan bahwa Indonesia
membutuhkan waktu 15 bulan, mulai Januari 2021 hingga Maret 2022, untuk menuntaskan
program vaksinasi Covid-19 di 34 provinsi dan mencapai total populasi sebesar 181,5 juta
orang, dalam pelaksanaannya vaksinasi akan berlangsung dalam 2 periode, yakni Periode 1

berlangsung dari Januari hingga April 2021 dengan memprioritaskan 1,3 juta tenaga kesehatan
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dan 17,4 juta petugas publik yang ada di 34 provinsi. Periode 2 berlangsung selama 11 bulan,
yaitu dari April 2021 hingga Maret 2022 untuk menjangkau jumlah masyarakat hingga 181,5
juta orang (Kemekes RI. 2021).

Upaya tersebut akan tercapai jika mendapat dukungan dari seluruh masyarakat
Indonesia. Namun usaha pemerintah ini ternyata mendapatkan tantangan yang cukup besar,
yaitu adanya penolakan terhadap vaksinasi Covid-19 di beberapa wilayah di Indoneisa
termasuk di daerah Pasar Kemis Tangerang. Hal ini disebabkan masyarakat pada umumnya
lebih banyak terpapar berita yang tidak benar di media sosial dari pada berita yang benar dan
akurat. (Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, ITAGI, WHO, & UNICEF. 2020)

Dari hasil survei yang dilakukan Kemenkes dan Unicef tentang penerimaan vaksin oleh
masyarakat, diperoleh sekitar 65% responden menyatakan bersedia menerima vaksin COVID-
19 jikadisediakan Pemerintah, sedangkan 8% di antaranya menolak. 27% sisanya menyatakan
ragu dengan rencana Pemerintah untuk mendistribusikan vaksin COVID-19. Kelompok ini
penting untuk mendorong keberhasilan program vaksinasi. Situasi ini perlu dipahami dengan
hati-hati, masyarakat mungkin mempunyai tingkat kepercayaan yang berbeda-beda terhadap
vaksin COVID- 19 karena keterbatasan informasi mengenai jenis vaksin, kapan vaksin akan
tersedia dan profil keamanannya. (ITAGI, UNICEF, WHO, dan Kementerian Kesehatan.
2020).

Berdasarkan survei yang dilakukan oleh tim Abdimas bahwa 85% responden menolak
untuk divaksinasi karena kurangnya informasi yang mereka terima terkait manfaat, tujuan,
keamanan dan kehalalan vaksin Covid-19. Maka tim Abdimas bekerja sama dengan Mitra
setempat untuk melakukan edukasi secara benar tentang manfaat vaksin Covid-19 di wilayah
Mitra. Metode yang akan dilakukan adalah memberikan edukasi dan ceramah, secara bertahap
dari pada kader-kader setempat kemudian dilanjutkan kepada masyarakat umum secara
bersamaan dan dilanjutkan oleh para kader tersebut secara personal. Target yang akan dicapai
adalah semua warga masyarakat Mitra (RW 08) kelurahan Kuta Jaya Pasar Kemis 100%
bersedia untuk menerima vaksin Covid-19 pada tahun 2021 sesuai prosedur yang berlaku.

Dari data tersebut diatas maka kami terdorong untuk memberikan sumbangsih berupa
edukasi terhadap masyarakat tentang vaksin covid-19 secara benar dan meyakinkan guna
memutus mata rantai penyebaran virus covid-19, dengan melakukan sosialisasi dan ceramah di

daerah tesebut.



2. Permasalahan Mitra
Pemerintah Indonesia membutuhkan waktu 15 bulan, mulai Januari 2021 hingga Maret

2022, untuk menuntaskan program vaksinasi Covid-19 di 34 provinsi dan mencapai total
populasi sebesar 181,5 juta orang, dalam pelaksanaannya vaksinasi akan berlangsung
dalam 2 periode, yakni Periode 1 berlangsung dari Januari hingga April 2021 dengan
memprioritaskan 1,3 juta tenaga kesehatan dan 17,4 juta petugas publik yang ada di 34
provinsi. Periode 2 berlangsung selama 11 bulan, yaitu dari April 2021 hingga Maret 2022
untuk menjangkau jumlah masyarakat hingga 181,5 juta orang (Kemekes RI. 2021).
Jumlah warga berusia lanjut di RW. 08 Kelurahan Kuta Jaya Pasar Kemis Tangerang
sebanyak 56 orang yang merupakan prioritas penerimaan vaksin setelah tenaga kesehatan

karena termasuk kelompok yang beresiko.

Ketidaktahuan masyarakat pada umumnya mengenai vaksin Covid-19 juga
dialami oleh warga RW. 08 Kelurahan Kuta Jaya Kecamatan Pasar Kemis Tangerang.
Karena dominan berita yang beredar di dunia maya yang dibaca atau didengar oleh warga
bahwa vaksin Covid- 19 adalah tidak halal, efek samping yang membahayakan bagi
penggunanya sehingga warga berpikir untuk tidak akan meneriam vaksin Covid-19 yang
disediakan oleh pemerintah meskipun diberikan secara gratis. Dari hasil survei awal yang
dilakukan tim abdimas, berupa wawancara dan menyebarkan kuisioner kepada warga
dengan usia diatas 60 tahun atau lanjut usia (lansia) ternyata lebih banyak yang tidak
bersedia menerima vaksin Covid-19 dengan alasan bahwa berita yang didengar atau
dibaca di dunia maya tidak halal dan beberapa kasus menyebabkan efek samping yang
berbahaya bahkan menyebabkan kematian, menjadi alasan utama untuk menolak
pemberian vaksin Covid-19 meskipun disediakan dan diberikan secara gratis oleh

Pemerintah.

Berdasarkan hal tersebut tim Abdimas terpanggil untuk melakukan sosialisasi dan
ceramah kepada warga RW. 08 Kelurahan Kuta Jaya Pasar Kemis tentang keberadaan
vaksin Covid-19, mulai dari sumber atau asal vaksin, manfaat atau kegunaan, keamanan
dan kehalalan tentunya berdasarkan hasil kajian ilmiah dan penelitian serta uji klinis yang
telah dilakukan olehpara ahli. Setelah berdiskusi dengan ketua RW. dan RT. bahwa tim
Abdimas akan membantu memberikan informasi yang benar tentang vaksin kepada
warganya. Hal ini disambut dengan baik oleh Ketua RW. dan RT. Karena mereka ingin
mempertahankan wilayahnya tetap menjadi zona hijau, karena warganya bebas dari
Covid-19. Bahwa upaya pencegahan selain menerapkanPHBS ada acara lain yang sangat
mendukung untuk pembentukan system imun secara pribadi, yaitu dengan pemberian

vaksin Covid-19, dan akan berdampak besar dalam memutuskan mata rantai penyebaran
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Covid-19.

Dasar menetapkan kehalalan vaksin Sinovac Pertama, pendapat para ulama,
antara lain pendapat Imam al-Zuhri dalam Syarah Shahih al-Bukhari karya Ibnu Baththal
yang menegaskanketidakbolehan berobat dengan barang najis. Kemudian, pendapat Imam
al-Nawani dalam Raudlatu at-Thalibin wa Umdatu al-Muftiin yang menjelaskan bahwa
sesuatu yang tidak diyakini kenajisan dan atau kesuciannya, maka ditetapkan hukum
sesuai hukum asalnya. Selanjutnya, pendapat Qasthalani dalam Irsyadu as-Sari yang
menjelaskan, berobat karena sakit dan menjaga diri dari wabah adalah wajib. Kedua,

Fatwa MUI Nomor 4 Tahun 2016 tentang Imunisasi. (Turnip, Ibnu, R. S., 2021)



BAB 11

SOLUSI DAN TARGET LUARAN

Solusi dan Target Luaran

Dengan mempertimbangkan kondisi saat ini yang masih tinggi kasus penderita Covid-19, maka kami
bersepakat dengan Ketua RW. Dan RT. Untuk dilakukan edukasi kepada Warga RW. 02 dengan tetap
menerapkan protokol kesehatan secara ketat. Konsep kegiatan Pengabdian Masyarakat(Abdimas)
yang dilakukan adalah:

1. Mencari tahu alasan penolakkan vaksin oleh warga

2. Melakukan sosialisasi kepada Kader RW. 08 (Capacity building)

3. Melakukan edukasi berupa ceramah tentang Vaksin Covid-19 kepada warga

4. Melakukan diskusi tentang vaksin Covid-19 bersama warga
5

. Berkomitmen bersama untuk memutus mata rantai penularan Covid-19 dengan menerima

vaksin Covid-19

Luaran pengabdian kepada masyarakat digolongkan sebagai berikut:

a. Publikasi ilmiah dan Prosiding



Bab III

METODE PELAKSANAAN

3.1.Metode Pelaksanaan

Gambar 3.1. Tahapan Metode Pelaksanaan



Berikut adalah gambaran ipteks dan konsep-konsep yang ditransfer pada kegiatan pengabdian

masyarakat ini:

Saranadan Prasanayang Metode SWOT analysis
mendukung solusi

Metode Capacity Building

Metode Akhir : Pendampingan dan Pembinaan

Luaran:
Peningkatan kemampuan
kader

Meningkatnya minat
populasi untuk bersedian
divaksin

Gambar. 3.2 Gambaran IPTEKS yang Ditransfer

Dalam kegiatan ini diharapkan partisipasi mitra adalah sebagai berikut :
1. Mitra yang nantinya bersedia divaksin sekurang-kurangnya 90% untuk meningkatkan kekebalan
secara individu serta mempertahankan wilayahnya agar tetap dalam zona hijau dan mendukung
program pemerintah dalam memutuskan mata rantai penyebaran Covid-19
2. Dari aktifitas ini mitra agar selalu berinteraksi dan mendiskusikan berbagai masalah yang dihadapi
oleh setiap mitra, terutama warga yang tidak bersedia untuk ikut divaksinasi, sehingga pembina dapat
memberikan solusinya melalui landasan teori dan penerapan langsung dilapangan.

3. Dalam bimbingan lapangan, diharapkan dapat dibimbing 100%.



3.2.Roadmap Pengabdian Pada Masyarakat

2016 FIKES
Bina Desa di
Kecamatan
Neglasari
Tangerang

2021
Edukasi
Tentang
Vaksin Covid-
19 sebagai
upaya untuk
Memutus
Mata Rantai
Penyebaran
Covid-19

2018
2017 Geranat Healthy
(Gerakan Generation
Lingkungan Without
Sehat di MI - Immunodeficien
Alhasanah 2 cy Virus Di
SMPN 191
Jakarta Barat
2020 2019
Membuat dan Konseling Dalam
mebagikan Upaya Peningkatan
Hand sanitizer Kepatuhan Peng-
dimasa -obatan Antiretro-
Pandemi virus Pada Pasien
kepada Hiv (Penjaringan
Fasilitas Jakarta Utara, Juni
Kesehatan dan — Agustus 2019)
masyarkat

Gambar 3.3. Roadmap Pengabdian Pada Masyarakat (Abdimas)




BAB 1V

KELAYAKAN FAKULTAS DAN PROGRAM STUDI

Fakultas [lmu-ilmu Kesehatan (FIKES) melalui Program studi Farmasi pernah melakukan
kegiatan pengabdian masyarakat kepada kader LSM kesehatan di bidang HIV-Aids, antara

lain:

1. Padatahun 2016 FIKES Bina Desa di Kecamatan Neglasari Tangerang

2. Padatahun 2017 Geranat (Gerakan Lingkungan Sehat di MI Alhasanah 2

3. Pada Tahun 2018 Healthy Generation Without Immunodeficiency Virus Di SMPN
191Jakarta Barat

4. Padatahun 2019 Konseling Dalam Upaya Peningkatan Kepatuhan Peng-obatan Antiretro-
virusPada Pasien HIV (Penjaringan Jakarta Utara, Juni — Agustus 2019)

5. Pada Tahun 2020 Membuat dan membagikan Hand sanitizer dimasa Pandemi kepada
FasilitasKesehatan dan masyarakat

Untuk menjalankan kegiatan ini dibutuhkan kepakaran pelaksana Abdimas antara lain:

a. Kepakaran bidang komunikasi farmakologi klinik (Praktis) untuk membantu kader
dalammelakukan follow up kepada masyarakat

b. Kepakaran bidang teknologi farmasi terutama pada proses pembuatan vaksin

c. Kepakaran bidang mikrobiologi untuk membantu kader dalam menjelaskan
tentang virology dan dampaknya

Berdasarkan hal tersebut, kegiatan Abdimas terdiri daritim dengan kepakaran berbeda, seperti pada
tabel berikut.
Tabel 4.1 Daftar Kepakaran dalam Pelaksanaan Abdimas

No Nama Pengusul Kepakaran Tugas
1 | Apt. Hemanus Farmasi: Melakukan edukasi awal kepada kader
Ehe Hurit, Farmakologi dan untuk melakukan follow up
M.Farm masyarakat lanjutan kepada

masyarakat setelah ~ berakhirnya
kegiatan Abdimas untuk mendorong
masyarakat melakukan vaksinasi tanpa
adanya rasa takut sehingga komitmen
awal RW 08, untuk tetap menjadi zona

hijau tetap terjaga
2 | Apt. Muchammad Farmasi dengan Memberikan ceramah tentang proses
Reza Ghozaly, spesifikasi produksi  Vaksin  Covid-19 dan
M.Farm teknologi farmasi Melakukan survei serta koordinasi

dengan Ketua RW. Dan RT setempat
akan kebutuhan kegiatan Abdimas




Inherni Marti Abna,
S.Si.,M.Si

Mikrobiologi

Menjelaskan tentang Vaksin Covid-19
terkait sertifikasi kehalalan oleh MUI
dan Melakukan support kepada kader
secarakhusus dan warga secara umum
untuk melakukan vaksinasi tanpa adanya
rasa  khawatir  terutama jaminan
kehalalan, manfaat dan keamanan vaksin
Covid-19
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1. Hasil

BAB V

HASIL DAN PEMBAHASAN

Tabel 5.1 Data Demografi Pada Survei Awal di RW 08 Pasar Kemis Tahun 2021

RT JENIS KELAMIN USIA (TAHUN) PENDIDIKAN
LAKI-LAKI | PEREMPUAN 60-65 |» 65 | SD-SMP | SMA | TINGGI
01 1 2 1 4 0 2 0
02 0 3 2 2 0 1 1
03 1 2 0 3 2 2 1
04 1 4 0 1 1 2 2
05 0 3 1 3 2 3 1
3 17 14 6 5 10 5

Survei awal yang dilakukan secara acak terhadap 20 responden seperti pada tabel 5.1 yang terdiri
dari 3 orang (15%) berjenis kelamin laki-laki dan 17 orang atau (85%) berjenis kelamin perempuan,
yang berusia diatas 60 tahun (Lansia), dimana usia tersebut menjadi prioritas pemerintah untuk
diberikan vaksinasi setelah tenaga kesehatan. Tingkat pendidikan responden yaitu Sekolah dasar (SD)
sampai Sekolah Menengah Pertama (SMP) sebanyak 5 orang (25%), pendidikan Ssekolah Menegah
Atas sebanyak 10 orang (50%) dan berpendidikan tinggi atau kuliah sebanyak 5 orang atau (25%).

Tabel 5.2 Hasil Kuisioner Awal di RW 08 Pasar Kemis Tahun 2021

No Pertanyaan Jawaban

1 Apakah Ibu/Bapak | Pernah: Tidak
pernah mendengar 100% Pernah:
Covid-19? 0%

2 Apakah Ibu/Bapak Ya: 80% Tidak:
percaya adanya 20%
Covid-19?

3 Apakah Ibu/Bapak | Pernah: Tidak
pernah mendengar 100% Pernah:
Vaksin Covid-19? 0%

4 Apakah Ibu/Bapak | Ya: 50% Tidak:
mengetahui 50%
Pemerintah akan
mengadakan Vaksin
Covid-19?

5 Menurut Ibu/Bapak, | Ya: 30% Tidak:
Apakah Vaksin 70%
Covid-19
bermanfaat?

6 Apakah Ibu/Bapak | Ya: 15% Tidak:
bersedia untuk 85%
menerima Vaksin
Covid-19?

7 Jika”YA” Apakah Kesehatan | Tuntutan | Lainnya:
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alasannya?

:66,7%

Pekerjaan
:33,3%

0%

Jika Tidak Bersedia,
apakah alasannya?

Takut:
29,4%

Tidak
Aman:
17,6%

Tidak
Halal:
41, 2%

Tidak
Yakin
:5,9%

Tidak
didukung
Keluarga
:5,9%

Lainnya
: 0%

Apakah Ibu/Bapak
pernah mendengar
Kehalalan dari
Vaksin Covid-197?

Ya: 25%

Tidak:
75%

10

Apakah Ibu/Bapak
lebih sering
mendengar
Manfaat atau
Kerugian dari efek
Vaksin Covid-19?

Manfaat:

25%

Kerugian:
75%

11

Dari manakah
Ibu/Bapak pernah
mendengar Manfaat

atau Kerugian dari
Vaksin Covid-19?

Media
Sosial:
70%

Keluarga:
5%

Tenaga
Kesehata
n: 25%

12

Apakah Ibu/Bapak
bersedia mengikuti
Edukasi/Penyuluha
n tentang Vaksin
Covid-19 secara
benar oleh Tenaga
Kesehatan?

Bersedia:

100%

Tidak
Bersedia:
0%

45
40
35
30
25
20
15
10

Alasan Penolakan Vaksin Covid-19

Takut Tidak Aman Tidak Halal Tidak Yakin Tidak Didukung

Keluarga
9% MColumnl M Column2

Gambar 5.1 Alasan Penolakan Terhadap Vaksin Covid-19

Dari tabel 5.2 diketahui bahwa 100% responden menyatakan pernah mendengar tentang
Covid-19 dan vaksin Covid-19. Seba gian besar responden yakni sebanyak 80% menyatakan percaya
adanya Covid-19 dan 20% respondena menyatakan tidak percaya. Dari 100% responden yang pernah

12



mendengar vaksin Covid-19, hanya 50% responden menyatakan mengetahui Pemerintah akan
mengadakan vaksin Covid-19, dan hanya 30% responden yang mengetahui manfaat dari vaksin
Covid-19 dan 70% tidak mengetahuinya. Terdapat 85% responden menyatakan tidak bersedia
divaksin dan hanya 15% yang bersedia divaksin Covid-19. Dari 85% yang mentakan tidak bersedia
divaksin. Dari responden yang tidak bersedia divaksin dengan alasan takut sebanyak 29,4%,
menyatakan tidak aman sebanyak 17,6%, tidak halal sebanyak 41,2 %, tidak yakin 5,9% dan tidak
didukung oleh keluarga sebanyak 5,9% (gambar 5.1). Sedangkan 15% responden yang menyatakan
vaksin Covid-19 bermanfaat, dan diantaranya menyatakan karena alasan kesehatan sebanyak 66,7%
dan alasan tuntutan pekerjaan yang mengharuskan divaksin sebanyak 33,3%. Sebanyak 25%
responden menyatakan pernah mendengar kehalalan dari vaksin Covid-19 dan 75% responden
menyatakan belum pernah mendengar. Terdapat 25% Responden menyatakan lebih sering
mendengarkan manfaat vaksin Covid-19 dan 75% responden menyatakan lebih sering mendengarkan
tentang kerugian atau efek samping dari vaksin Covid-19.

Sumber Informasi Covid-19

80
70
60
50
40
30
20

10
0 |
Media Sosial Tenaga Kesehatan Tetangga

H % HColumnl Column2

Gambar 5.2 Sumber Informasi Vaksin Covid-19

Responden menyatakan sumber informasi tentang manfaat atau kerugian dari vaksin Covid-
19 adalah media social sebanyak 70%, dari tetangga sebanyak 5% dan dari tenaga kesehatan sebanyak
25% (Gambar 5.2).

Peran tenaga kesehatan di RW 08 Pasar Kemis masih kurang dirasakan terkait sosialisasi
terkait vaksin Covid-19, hal ini terlihat dari hasil survei pada table 5.2 didapat hanya 15% informasi
tentang manfaat vaksin Covid-19 yang didapat dari tenaga kesehatan, sehingga ketika ditawarkan
edukasi terkait vaksin Covid-19 oleh tenaga kesehatan ternyata 100% responden menyatakan bersedia
mengikuti edukasi dan ceramah tersebut.
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Tabel 5.3 Data Demografi Peserta Edukasi di RW 08 Pasar Kemis Tahun 2021

RT JENIS KELAMIN USIA (TAHUN) PENDIDIKAN
LAKI-LAKI | PEREMPUAN 60-65 » 65 | SD-SMP | SMA | KULIAH
01 4 5 3 3 2 6 1
02 5 4 2 3 1 5 3
03 4 9 5 2 4 7 2
04 7 6 4 3 2 8 3
05 5 7 3 0 2 6 4
25 31 37 19 11 32 13
Tabel 5.4 Hasil Kuisioner Setelah Edukasi dan Ceramah:

No Pertanyaan Jawaban Alasan

1 | Apakah Ibu/Bapak mendapatkan Ya: 100% Tidak: 0%
manfaat dari edukasi dan cermah
terkait Covid-19 oleh Tenaga
Kesehatan?

2 | Apakah Ibu/Bapak yakin dengan Ya: 94,6% | Tidak: 0% | Ragu-ragu:
manfaat Vaksin Covid-19? 5,4%

3 | Apakah Ibu/Bapak mengetahui Ya: 100% Tidak: 0%

Pemerintah akan mengadakan
Vaksin Covid-19?

4 | Menurut Ibu/Bapak, Apakah Ya: 96.4% | Tidak: % | Ragu-ragu:
Vaksin Covid-19 Halal? 3,6%

5 | Apakah Ibu/Bapak mengetahui Ya: 100% Tidak: 0%
efek samping yang umum dari
vaksin Covid-19?

6 | Apakah Ibu/Bapak yakin dengan Ya: 85.7% | Tidak: Ragu-ragu:
menerima vaksin Covid-19, 5,5% 8,8%
keluarga dan lingkungan
terlindungi?

7 | Apakah Ibu/Bapak bersedia Ya: 100% Tidak: 0%
untuk menerima Vaksin Covid-

19?

8 | Apakah Ibu/Bapak bersedia Ya: 100% Tidak: 0%
mendorong warga yang lain untuk
ikut vaksinasi Covid-19?

9 | Apakah Ibu/Bapak setelah menerima | Ya: 100% Tidak: 0%
vaksin Covid-19, bersedia tetap
menjalamkan protokol kesehatan?

Hasil yang didapat setelah dilakukan edukasi secara langsung berupa ceramah dan pendekatan
secara personal dan intens oleh tim Abdimas dan kader RW terhadap 56 warga usia diatas 60
tahun, di 5 Rukun Tetangga (RT) RW 08 Kelurahan Kuta Jaya Kecamatan Pasar Kemis
Tangerang adalah sebanyak 100% responden menyatakan mendapatkan manfaat dari edukasi

yang diberikan oleh tenaga kesehatan tentang vaksin Covid-19.
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Manfaat, Kehalalan dan Perlindungan Vaksi Covid-19

120

100

80
60
40
20
0 [ | — -

Manfaat Halal Terlindungi

M Yakin M Ragu-ragu Tidak

Gambar 5.3. Manfaat, Kehalalan dan Perlindungan Vaksin Covid-19

Tetapi terkait manfaat vaksin Covid-19, terdapat 94,6% responden menyatakan yakin dengan
manfaat vaksin Covid-19 dan sebanyak 5,4% menyatakan masih ragu-ragu. Manfaat dari
edukasi yang diberikan oleh tim Abdimas jelas terlihat dari kesediaan semua responden atau
100% menyatakan bersedia divaksinasi Covid-19 pada periode April hingga Juli 2021. Namun
darisisi kehalalan, terdapat 94,6% menyatakan vaksin Covid-19 adalah halal dan sebanyak 5,4%
menyatakan masih ragu-ragu (gambar 5.3). Selain itu juga 100% responden menyatakan
memahami efek samping dan bersedia mendorong warga yang lain untuk ikut menerima vaksin
dan akan tetap menjalankan protokol kesehatan setelah menerima vaksin Covid-19.

2. Pembahasan

Meskipun hasil survei diawal kegiatan Abdias didapatkan 100% responden menyatakan
telah mendengar Covid-19 dan vaksin Covid-19 namun hanya 50% yang mengetahui bahwa
Pemerintah Indonesia akan mengadakan dan memberikan vaksin kepada masyarakat. Pengaruh
media social sangat besar dampaknya, terkait keberadaaan vaksin Covid-19, termasuk
manfaatnya. Sosialisasi tentang keberadaan vaksin terutama manfaat vaksin Covid-19 masih
kurang terbukti bahwa hanya 30% responden yang mengetahui manfaat vaksin Covid-19 dan 70%
menyatakan tidak mengetahuinya, terutama melalui media elektronik.

Ketidaktahuan masyarakat inilah kemudian berdampak pada penolakan oleh masyarakat
untuk menerima vaksin Covid-19. Terlihat jelas dari 20 responden ada 85% menolak untuk
divaksin dan hanya 5% responden yang bersedia divaksin. Dari 85% yang yang menolak untuk
divaksin terdapat 29,4% menyatakan takut divaksin, 17,6% menyatakan vaksin tidak aman, 1,25%
menyatakan vaksin tidak halal serta tidak mendapat dukungan keluargadan tidak yan masing-
masing 5%. Hal ini disebabkan ketidaktahuan responden mengenai manfaat, tujuan, keamanan
serta kehalalan vaksin Covid-19 karena kurangnya sosialisasi dari pemerintah dan masyarakat
lebih banyak terapaparar berita yang tidak benar dimedia social, tanpa melakukan pengecekkan
ulang pada sumber informasi yang akurat. Hasil tersebut sejalan dengan survei yang dilakukan
Kemenkes dan Unicef tentang penerimaan vaksin oleh masyarakat, diperoleh sekitar 65%
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responden menyatakan bersedia menerima vaksin COVID-19 jika disediakan Pemerintah,
sedangkan 8% di antaranya menolak. 27% sisanya menyatakan ragu dengan rencana Pemerintah
untuk mendistribusikan vaksin COVID-19. Masyarakat mungkin mempunyai tingkat kepercayaan
yang berbeda-beda terhadap vaksin COVID- 19 karena keterbatasan informasi mengenai jenis
vaksin, kapan vaksin akan tersedia dan profil keamanannya. (ITAGI, UNICEF, WHO, dan
Kementerian Kesehatan. 2020).

Ketidakpercayaan terhadap virus Sejak awal kemunculan virus SARS-Cov-2 penyebab
Covid-19, banyak masyarakat yang tidak memercayai keberadaannya. Beberapa kelompok
masyarakat menganggap bahwa virus korona hanyalah propaganda, konspirasi, hoaks, hingga
upaya mencari keuntungan dengan menebar ketakutan. Faktor inilah secara otomatis membuat
masyarakat juga tidak percaya terhadap vaksin. Itu sebabnya, tak sedikit orang yang justru
menolak vaksin Covid-19.

Alasan lain yang menyebabkan penolakan adalah menolak disebabkan karena kurangnya
sosialisasi oleh pemerintah terkait vaksin Covid-19 pada Hal ini kemudian berdampak kepada
penolakan terhadap vaksin di berbagai daerah di Indonesia termasuk di RW 08 Kelurahan Kuta
Jaya Pasar Kemis Tangerang. Penolakan ini cukup berlasan karena masyarakat lebih banyak
terpapar dengan berita hoax di media social tentang efek samping atau ketidakhalan dari Covid-
19 dari pada manfaat vaksin tersebut. Terdapat 85% responden menytakan tidak bersedia divaksin
dan hanya 15% yang menyatakan bersedia divaksin. vaksin meskipun 100% responden
menyatakan telah mengetahui Covid-19 pada survey diawal kegiatan Abdimas.

Peran tenaga kesehatan di RW 08 Pasar Kemis masih kurang dirasakan terkait sosialisasi
vaksin Covid-19, hal ini terlihat dari hasil survei pada table 5.2 didapat hanya 15% informasi
tentang manfaat vaksin Covid-19 yang didapat dari tenaga kesehatan, sehingga ketika ditawarkan
edukasi oleh tenaga kesehatan dari tim Abdimas terkait vaksin Covid-19 ternyata 100% responden
menyatakan bersedia mengikuti edukasi dan ceramah tersebut. Kondisi ini menunjukkan bahwa
masyarakat di RW. 08 Kelurahan Kuta Jaya Pasar KemisTangerang terbuka untuk mendapatkan
informasi yang benar terkait vaksin Covid-19.

Jumlah warga RW.08 yang berusia diatas 60 tahun sebanyak 56 orang dan semuanya
menjadi target tim Abdimas untuk mengedukasi terkait vaksin Covid-19. Dari 56 sampel tesebut
terdiri dari 25 orang berjenis kelamin laki-lakidan 31 orang berjanis kelaminn perempuan. Tingkat
pendidikannya terdiri dai SD-SMP sebanyak 11 orang, SMA sebanyak 32 orang dan Perguruan
tinggi sebanyaak 13 orang (table 5.3)

Setelah dilakukan edukasi, ceramah dan pendekatan secara personal yang dilakukan oleh
tim Abdimas terhadap warga yang berusia diatas 60 tahun, dan 100% atau semuanya menyatakan
bahwa telah mendapatkan manfaat dari edukasi yang diberikan oleh tim Abdimas. Peserta juga
menyatakan yakin dengan manfaat vaksin Covid-19 sebanyak 94,6% dan hanya 5,4 % yang
menyatakan masih ragu-ragu. Meskipun hanya 5,4% yang masih ragu-ragu namun tetap dilakukan
follow berkelanjutan untuk terus meyakinkan agar nantinya bisa menerima vaksin. Manfaat
edukasi disini mempengaruhi bertambahnya keyakinan peserta dari 30% di awal survei menjadi
94,6%, atau peningkatan keyakinan masyarakat naik sebesar 64,6%.

Dari segi kehalalan, setelah mendapatkan edukasi dan ceramah te rdapat pula peningkatan
kepercayaan dari 25% menjadi 96,4% yang berarti keyakinan terhadap vaksin yang halal
meningkat sebanyak 71,5%. Dari hasil edukasi juga didapatkan bahwa 100% atau semua peserta
menjadi paham dan mengetahui efek samping dari vaksin yang umum terjadi setelah pemberian
vaksin. Peserta juga menyatakan bahwa dengan menerima vaksin akan mendapatkan perlindungan

terhadap tubuh dengan terbentuknya kekebalan sebanyak 84,7%, ragu-ragu dengan manfaat
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perlindungan dari vaksin sebanyak 8,8% dan menyatakan tidak ada perlindungan pada tubuh
sebanyak 5,5%. Hal ini membuktikan bahwa proses untuk meyakinkan masyarakat tidaklah
mudah dan butuh waktu yang lebih lama, dan bisa disebabkan karena tingkat pendidikan dan
pengaruh dari lingkungan dan paparan media.

Edukasi yang dilakukan dengan baik yang oleh tenaga kesehatn, dilanjutkan dengan
pendekatan secara personal oleh para Kader RW, didukung dengan data yang benar dan akurat
tentunya akan lebih meyakinkan untuk mendorong peserta agar bersedia menerima vaksin. Survei
awal masyarakat yang bersedia hanya 15% dan setelah dilakukan edukasi, peserta yang
menyatakan bersedia menerima vaksin adalah 100%, artinya terjadi peningkatan sebanyak 85%.
Sebagai suatu bentuk komitmen bersama warga RW. 08 Kelurahan Kuta Jaya untuk membantu
memutuskan mata rantai penyebaran virus Corona dan tetap mempertahankan agar wilayahnya
tetap menjadi zona hijau, 100% peserta bersedia mendorong warga yang lain untuk bersedia
menerima vaksin dan tetap secara konsisten menjalankan protocol kesehatan secara ketat
dimanapun berada meskipun sudah mendapatkan vaksin dosis kesatu dan kedua. Sampai dengan
bulan Juli 2021, 56 peserta yang bersedia divaksin tersebut yang hanya diperbolehkan menerima
vaksin Covid-19 sebanyak 49 warga atau 87,5%, sedangkan 7 warga atau 13,5% yang belum bisa
menerima vaksin Covid-19 karena alasan klinis karena penyakit komorbid yang belum stabil.
Karena masyarakat semakin yakin bahwa semakin banyak yang mendapatkan vaksin maka akan
terbentuk herd immunity pada lingkungan terkecil bahkan mencakup suatu negara.

Dari hasil edukasi dan ceramah yang diberikan oleh tim Abdimas tersebut diatas, membuktikan
bahwa masyarakat di RW. 08 Pasar Kemis Tangerang membutuhkan informasi yang seimbang
antara yang positif dan negatif tentang vaksin Covid-19 dari sumber yang terpercaya, sehingga

dapat meningkatkan kesadaran dari masyarakat dalam menyikapi suatu berita agar selalu mencari
tahu kebenarannya.
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BAB VI
KESIMPULAN DAN SARAN

1. Kesimpulan

Edukasi dan ceramah yang dilakukan oleh tim Abdimas kepada warga Usia Lanjut di
RW. 08 Kelurahan Kuta Jaya Kecamatan Pasar Kemis Tangerang sangat bermanfaat dan
memberikan dampak yang baik dalam dalam merubah pola pikir terhadap vaksin Covid-
19. Terjadi peningkatan kepercayaan masyarakat terhadap vaksin Covid-19 dari 30%
menjadi 94,6%. Pengetahuan dan kepercayaan akan kehalalan vaksin Covid-19 juga
meningkat tajam dari 41,2% menjadi 94,6% dan kesediaan masyarakat untuk menerima
vaksin Covid-19 karena kebenaran dan keakuratan informasi yang diterima terkait vaksin
Covid-19 dari 15% menjadi 100%.

2. Saran

1. Sebaiknya masyarakat selalu bersikap kritis terhadap suatu pemberitaan di media
sosial dengan mencari tahu kebenarannya terutama tentang vaksin Covid-19.

2. Edukasi kepada masyarakat agar terus dilaksanakan untuk menjangkau semuruh
lapisan masyarakat Indonesia terkait vaksinasi Covid-19.

3. Masyarakat tetap menjalankan protocol kesehatan secara meskipun telah menerima
vaskin Covid-19.
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* Sejak merebaknya Covid-19 tahun 2020, semua negara terus
berusaha mencegah untuk memutus mata rantal penyebarannya
dengan berbagei upaya. Dengan cepat pula para peneliti berusaha
untuk menemukan obatnya dengan berbami e melalul
pengembangan riset, baik secara mandin maupun kolaborasi dengan
negara lain, namun belum ditemukan obat yang tepat untuk
pengobatan infeksi oleh Covid-19.

* Pada awalnya, di Indonesia menerapkan suatu sistem yang disebut
dengan Lock down secara nasional, ditkuti dengan Pembatasan Sosial
Berskala Besar (P5SBB) di beberapa daerah, dan Pemberlakuan
Pembatasan Kegiaten Masyarakat (PPKM) disertai dengan upaya
menerapkan Perilaku Hidup Bersih dan Sehat (PHBS), yakni memakai
masker, mencuci tangen dengan sabun, menjage jarak, membatasi

jvitasdil i i L —
{@fEsg Vi Igaggu\ ETds MUnan

wWhEnR Nl i

Gaanf, Proadies ass’ Eapropsestisd

O Vaksinasi covid-19 adalah SALAH SATU upaya untuk
¥ Menurunkan penderita covid-19

v Wenurunkan tingkat keparahan penderita covid-19
¥ Menurunkan angka kematian akibat covid

O Vaksin adalah virus yang dimatikan/di-inkatif-kan sehingga
TIDAK BERPOTENSI MENULAR

U Vaksin yang dimatikan namun masih MAMPU MENIMBULKAN
ANTIBODI dalam tubuh, sehingga bila ada virus akiif masuk
dalam tubuh sudah bisa langsung melawan

O Mempercepat tercapaiherd immunity/kekebalan kelompok

(&) Esa Ungou! .
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Smart. (Preative and Eatveprenuciad
KEKEBALAN KELOMPOK (HERD IMMUNITY)

* Kekebalan kelompok adalah suatu bentuk perlindungan tg
langsung dari penyakit menular yang terjadi ketika
sebagian basar populasi menjadi kebal terhadap infeksi,
balk melalul infeksi sebelumnya atau vaksinasi, sehingga
individu yang tidak kebal ikut terlindungi.

= 23> orang yg divaksinasi, semakin kecil risiko orang yang
tidak vaksin terpapar patogen merugikon

* INGAT : tidak ada vaksin yang melindungilO0%

* Vaksin-vaksin untuk sejumiah penyakit yang mengancam
nyawa seperti meningitis, tetanus, campak, dan polio.

* Agustus 2020, Benua Alrika - > bebas polio, bersama seluruh
dunia kecuali Pakistan dan Afghanistan, dimana polio masih
belum diberantas sepenuhnya.

<
(T Esa Unggv! N ... - .

Smant. (Freative and Eutneprenmnial

PERLU MINIMAL 70%

KEKEBALAN KELOMPOK (HERD IMMUNITY)

Vokgin malindungl indivicy .
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/ VAKSIN VIRUS MATI ATAU INAKTIF

@ -8

* Menggunokan virus yong dimatikan dengan pemanason otau bahan kimia

* Virug yang sudah ‘dimatikon’ inl tidak dopat logi memperbanyak dirl, namun
masih dalam struktur tubuh yang utuh

« Dapat menimbulkan respon imun

+ Jangko woktu proteksinya lebih pendek dibandingkan vaksin hidup yong
dilernahkan, sehingga periu dilokukan pemberian berulang ( 2x pemberian)

« Contoh vaksin yang sudah beredar: Hepatitis A, robles, polio

(& Esa unggui e = ==
WawWSSYINgRULaC

Smast (Prcative and Entecpromaial
Q Vaksinasi Covid-19 merupakan salah satu upaya pemerintah
Indonesia dalam menangani masalah Covid-19. agar masyarakat
menjadi lebih produktif dalam menjalankan aktivitas kesehariannya
karena mendapatkan kekebalan.

» BahanApa Sajayang AdadiDalam Vaksin? Menurut WHO

1. Antigen

Semua waksin mengandung komponen aktif (antigen) yang

berfungsi memicu respons imun, atau bahan lainnya yang
‘ dirmnang untuk membuat komponen aktif tersebut. Antigen ini

terbuat dari bagian-bagian kedl organisme penyebab penyakit,
misalnya protein atau gulanya. Selain itu antigen bisa juga terbuat
dari organisme penyebab penyakit yang utuh, namun dalam
' bentuk yang sudahdilemahkan.

Covid-19
Vaccine

Smi Ston

b
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2. Pengawet

Bahan pengawet dibutuhkan agar vaksin tidak mudah terkontaminasi
begitu wadahrya dibuka bila akan dipakai untuk vaksinasi lebih dari
satu orang. Sementara vaksin dalam wadah satu dosis pakai biasanya
tidak mengandung pengawet. Pengawet yang umum digunakan untuk
vaksin adalah 2-phenoxyethanol. Semyawa inl sudsh lama digunakan
dalam berbagsi produk bayi karena tidak terlalu beracun bag
manusia.

3. Stabilizer
Stabilizer adalah senyawa yang dipakai untuk mencegah terjadinya
reaksi kimia antar komponen dan mencegah vaksin menempe! pada
wadah. Stabilizer yang biasa dipakai mulai dari pula (laktosa, sukrosa),
asam amino (glisina), dan protein (rekombinan albumin manusia dari

i =

ungaulasid

Samanf, Frpafise asd Eafesgrsumind

4. Surfaktan
Surfaktan adalah senyawayang meniaga hahan-bahandi dalam vaksin
tercampur dengan baik, tidak menggumpal. Senyawa ini juga umum
dipakaiuntuk membuat makanan, seperti misalnya es krim.

5. Senyawa pengencer
Airsteril umum digunakan didalam vaksin sebagai pengencer. Tujuannya
agar konsentrasibahan yang ada didalam vaksin stahil

B. Senyawa pembantu

Beberapa vaksin dibuat dengan tambahan senyawa pembantu, seperti
aluminium fosfat, aluminium hidroksida, atau aluminium sulfat dalam
dosis kecil. Tuiuannyaagar respensimuns yang dihasilkan di dalam tubuh
jadi lebih baik. "Aluminium ini sudah terbuktitidak menimbulkan
masalah kesehatan jangkapanjang.
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Smart, Freative and Eatrepremunial

VAKSIN COVID-19

1. Aman : tidak mengandung bahanbahan yang m
embahayakan

2. Effikasi : mampumemberikan kekebalan pada
orang yang menerima vaksin

3. Effektif : biayayang dikeluarkansebanding
dengan dampak positifyang dihasilkan

4. Halal : tidak mengandung bahan yang haram
(Fatwa MUI no 2 tahun 2021)
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Swast, Creative and Eatrepromucial

VAKSIN COVID-19

1. Aman : tidak mengandung bahanbahan yang m
embahayakan

2. Effikasi - mampumemberikan kekebalan pada
orang yang menerima vaksin

3. Effektif : biayayang dikeluarkansebanding
dengan dampak positifyang dihasilkan

4. Halal : tidak mengandung bahan yang haram
(Fatwa MUI no 2 tahun 2021)
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Macam-Macam Vaksin Covid-19

Vaksin Sinovac
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Vaksin Covid-19 yang diizinkan di Indonesia
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KELOMPOK SASARAN TAMAPAN PENERIMA VAXSIN COVID-19
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PROGRAM VAKSINASI COVID-19 DI INDONESIA
JUMLAH KEBUTUHAN VAKSIN (181,5 JT JIWA)
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TAHAP VAKSINASI COVID-19

Tahapan Vaksinasli COVID-19

Celombang | Celombang N
(April 20321 - Maret 202

63,9 juta

; = VAKSIN
17,4 juta §

Potugas Pubilik
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Ini syarat dan kriteria penerima vaksin corona

Untuk bisa divaksin, ada beberapa syarat yang perlu
dipenuhi saat penyuntikkan, termasuk kondisi tubuh yang
sehat dan sudah menjalani pemeriksaan riwayat penyakit
yang pernah atau sedang diderita, yaitu:

* Tidak sedang demam (z 37,5°C). Jika sedang demam,
vaksinasi ditunda sampai sembuh dan terbukti tidak
menderita COVID-19. Skrining ulang akan dilakukan saat
kunjungan berikutnya.

* Tekanan darah harus kurang dari 140/90 mmHg. Jika lebih,
maka vaksin tidak diberikan.
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* Untuk pengidap diabetes, penderita diabetes melitus tipe
2 terkontrol dan HbAIC di bawah 58 mmol/mol atau 7,5%,
maka dapat diberikanvaksin.

* Bila menderita HIV, maka angka CD4 harus <200. lJika

melebihi angka tersebut atau tidak diketahui, maka vaksin
tidak diberikan.

» Apabila memiliki penyakit paru (asma, PPOK, TBC) maka
vaksin hanya bisa diberkan apabila kondisi terkontrol
dengan baik. Bagi pengidap TBC yang sedang menjalani
pengobatan, vaksin corona bisa diberikan minimal dua
minggu setelah mendapat obat antituberkulosis.
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BERAPA KALI HARUS DIVAKSIN?

1. Untuk vaksin Sinovac: 2x pemberian dengan
jarak pemberian dosis ke-2 adalah waktu 14
hari setelah dosis pertama diberikan.

2. Untuk vaksin Astrazeneca: 2x pemberian
dengan jarak pembernian dosis ke-2 adalah
waktu 12 Minggu sefelah dosis pertama
diberikan.
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KARTU VAKSINASI

Sertifkat Vokvinasl COVID-19
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SIAPA SAJA YANG TIDAK BOLEH DIVAKSIN
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DIMANA DILAKUKAN VAKSIN??

3 Puskesmas

Q RSUD

a RS SWASTA

3 Klinik Bayangkara POLRI

PENTING DIKETAHUI

» Vaksin bukan Obat

» Vaksin tidak menggantikan Protokol Kesehatan

» Setelah vaksin harus tetap melakukan Protokol Kesehatan
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VAKSINASI NAKES LANSIA

* - Sudah dikluarkan EUA bahwa valin sinovac
aman diberikan Kepadalansia

.+ Diupayakan dilakukan minggu ke-2 februari

< SASARAN LANSIA DAN NAKES: DOKTER, DOKTER &l€l,
BIDAN, PERAWAT, DAN APOTEKER

* . Memenuhi kriteria inklusi : tidak memiliki
penyakit kronis yang tidak terkontrol [
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