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ABSTRAK

Tujuan penelitian untuk mengetahui determinan kesediaan masyarakat menerima vaksinasi
Covid-19 di Sulawesi Tengah. Metode penelitian berupa penelitian deskriptif analitik dengan desain
cross sectional. Survei online masyarakat di Sulawesi Tengah dengan 266 orang responden berusia 18
tahun ke atas. Analisis statistic menggunakan uji chi square dan regresi logistic dengan kemaknaan p-
value 0,05%. Hasil penelitian menunjukkan responden yang bersedia menerima vaksinasi Covid-19
sebesar 35,3%. Faktor yang mempengaruhi kesediaan masyarakat Sulawesi Tengah menerima vaksinasi
adalah faktor umur, tingkat pendidikan, pekerjaan, status pernikahan, agama dan suku. Determinan
kesediaan masyarakat menerima vaksinasi Covid-19 adalah umur dan agama. Kesimpulan, responden
yang bersedia menerima vaksinasi Covid-19 sebesar 35,3% dengan determinan umur dan agama.
Disarankan agar sosialisasi untuk divaksinasi Covid-19 fokus pada orang dengan kelompok umur <40
tahun dan beragama Islam. Sosialisasi vaksinasi Covid-19 melalui televisi dan media sosial facebook
dan Instagram oleh satgas Covid-19, Badan PengawasObat dan Makanan dan Kementerian Kesehatan.

Kata kunci: Determinan kesediaan, vaksinasi, Covid-19

ABSTRACT

This study aims to determine the community's willingness to receive Covid-19 vaccination in Central
Sulawesi. This study was an analytical descriptive study with cross sectional design in January 2021.
Online survey accindental sampling was conducted for people in Central Sulawesi aged 18 years and
above. Data were analyzed using SPSS 22.0, chi square test and logistic regression the significance of
p-value is 0.05%. Study findings showed that Respondents who have health insurance (BPJS) were
80.5%. Covid-19 prevention behaviors practiced by the community includes; using face mask (99.6%),
distancing (95.9%), avoiding crowds (95.5%) and washing hands using soap in running water (96.2%).
Respondents who were willing to receive Covid-19 vaccination were 35.3%. Factors affecting the
willingness of the people of Central Sulawesi to receive vaccinations were age, education level,
occupation, marital status, religion and ethnicity. The determinants of people's willingness to receive
Covid-19 vaccination were age and religion. Conclusion, respondents who were willing to receive
Covid-19 vaccination were 35.3% and the main determinants were age and religious belief. It is
recommended that the socialization for Covid-19 vaccination focuses on people in the <40 years age
group and muslims. Covid-19 vaccination dissemination needs to be intensified through television and
social media facebook and Instagram by the Covid-19 task force, the Food and Drug Administration
and the Ministry of Health.
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PENDAHULUAN

Vaksin merupakan solusi terakhir untuk
penyakit  menular.  Hambatan  utama
penggunaan vaksin Covid-19 adalah keraguan
masyarakat  terhadap  vaksin?.  Persepsi
masyarakat tentang keamanan dan efektifitas
vaksin  Covid-19 harus baik. Persepsi
masyarakat merupakan suatu proses ulang yang
dialami oleh manusia pada suatu lingkungan
tertentu dan memberikan pengetahuan atau
gagasan yang positif dan negatif kepada
masyarakat sekitar. Kehadiran virus jenis baru
yang belum ditemukan obatnya ini membuat
masyarakat cemas, ketakutan, dan bahkan
depresi®.

Penyakit Coronavirus 2019 dinyatakan
sebagai pandemi pada Maret 2020. Beberapa
vaksin profilaksis Covid-19 terus
dikembangkan, tetapi kesediaan individu
menerima vaksin Covid-19 kurang diketahui®.
Kepercayaan publik terhadap program vaksinasi
bergantung pada  pemerintah.  Program
Kesehatan masyarakat harus lebih luas daripada
penyampaian teknologi vaksin®. Studi terhadap
mahasiswadi China menunjukkan bahwa
responden memiliki persepsi risiko tinggi
terhadap Covid-19. Mahasiswa perempuan,
mahasiswa non kedokteran, mahasiswa yang
sekolahnya berlokasi di Hubei dan mahasiswa
dengan tingkat pengetahuan yang lebih tinggi
memiliki persepsi risiko yang lebih tinggi®.
Studi Zhu dkk menyatakan vaksin Covid-19
aman dan telah menyebabkan respons imun yang
signifikan setelah imunisasi tunggal di sebagian
besar penerima’. Masyarakat diharapkan lebih
tahu untuk menilai vaksin baru yang sedang
diproduksi®. Sementara sejumlah vaksin sedang
dikembangkan, vaksin yang efektif untuk Covid-
19 diharapkan telah tersedia untuk umum pada
tahun 2021. Untuk itu upaya memfasilitasi
penerimaan, memastikan kepercayaan publik
terhadap keamanan dan kemanjuran vaksin
menjadi sangat penting®.

Sebuah penelitian di Prancis menunjukkan
bahwa 75% responden menerima vaksin dan
48% berpartisipasi dalam uji klinis Covid-192.

Dapat ditambahkan penelitian terdahulu
terkait varibel yg diangkat pada penelitian ini.

Dalam konteks wilayah, belum
diketahuinya determinan kesediaan masyarakat
menerima vaksinasi Covid-19 di Sulawesi

Tengah mendasari penelitian ini dilaksanakan.
Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui
determinan kesediaan masyarakat menerima
vaksinasi Covid-19 di Sulawesi Tengah.

METODE PENELITIAN

Penelitian deskriptif analitik desain cross
sectional pada bulan Januari tahun 2021.
Populasi adalah masyarakat Sulawesi Tengah
dengan jumlah sampel sebanyak 266 orang
dengan metode accidental sampling. Kuesioner
hanya ditujukan kepada responden yang berusia
18 tahun ke atas. Mengingat kondisi pandemic,
pengumpulan data dilakukan secara elektronik
melalui google formulir pada Kkuesioner
https://ee.kobotoolbox.org/x/aSWgcPdw. Form
pernyataan persetujuan keikutsertaan dalam
survei dinyatakan dalam kueisoner online yang
dibagikan.

Dijelaskan variabel yang diteliti, indikator
serta sumbernya Kelayakan etik penelitian
diperolen dari Poltekkes Kemenkes Palu
dengan nomor LB.01.01/KE/0017/V/2021.
Entri dan analisis data menggunakan SPSS
22,0. Analisis data secara bivariat dan
multivariat. Uji yang digunakan adalah uji chi
square dan regresi logistik pada kemaknaan p-
value 0,05%. Data disajikan dalam bentuk tabel
dan diagram.

HASIL

Hasil penelitian menunjukkan partisipasi
responden sebanyak 266 orang dengan
karakteristik; responden yang berjenis kelamin
laki-laki sebanyak 32,0%, berumur 20-40 tahun
sebanyak 31,2%, berpendidikan tinggi 39,5%,
berstatus pelajar atau mahasiswa sebanyak
33,5%. Bekerja sebagai aparatur sipil negara
PNS/TNI/Polri  sebanyak  23,3%.  status
menikah 51,9%, beragama Islam 80,8%, suku
bugis 24,4% dan berada di wilayah perkotaan
52,6%. Responden yang telah memiliki BPJS
80,5%. Responden yang bersedia menerima
vaksinasi Covid-19sebanyak 35,3%. Perilaku
pencegahan  penularan  Covid-19  oleh
responden meliputi; penggunaan masker 99,6%
menjaga jarak 95,9% menghindari kerumunan
95,5% dan mencuci tangan menggunakan sabun
pada air mengalir sebanyak 96,2%. Responden
yang meyakini keamanan dan efektifitas vaksin
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Covid-19 sebanyak 79,3%, menyatakan tidak
aman 11,7% menyatakan tidak efektif 4,9%
menyatakan takut efek samping 13,5% dan
bertentangan nilai agama sebanyak 1,1%. Faktor
yang mempengaruhi kesediaan masyarakat
menerima vaksinasi Covid-19 di Sulawesi
Tengah adalah umur, tingkat
pendidikan,pekerjaan, status pernikahan, agama,
suku. Determinan kesediaan masyarakat
menerima vaksinasi Covid-19 adalah faktor
umur (p-value=0,000 OR=0,423(0.277-0.648)
dan agama (p-value=0,000 OR=0,402 (0.241-
0.670).

Tabel 1. Karakteristik Responden tentang
Kesediaan Masyarakat Menerima
Vaksinasi Covid-19 di Sulawesi Tengah

Karakteristik n %
Jenis Kelamin
Laki-Laki 85 32,0
Perempuan 181 68,0
Kelompok Umur (tahun)
<20 67 25,2
20-40 83 31,2
41-60 55 20,7
>60 61 22,9
Pendidikan
Pendidikan Dasar 60 22,6
Pendidikan Menengah 101 38,0
Pendidikan Tinggi 105 39,5
Pekerjaan
Pelajar/mahasiswa 89 33,5
PNS/TNI/POLRI 62 23,3
Pegawai swasta 11 4,1
Wiraswasta 18 6,8
Petani 35 13,2
Nelayan 2 0,8
Buruh harian/sopir 2 0,8
Pembantu rumah tangga 9 3,4
Lainnya 38 14,3
Status Pernikahan
Belum menikah 104 39,1
Menikah 138 51,9
Janda/Duda 24 9,0
Agama
Islam 215 80,8
Kristen Protestan 43 16,2
Kristen Katolik 2 0,8
Hindu 6 2,3
Suku
Kaili 34 12,8
Kulawi 2 0,8
Pamona 29 10,9
Mori 11 4,1
Bungku 1 0,4

Saluan 11 4,1
Buol 6 2,3
Toli-toli 3 11
Jawa 40 15,0
Bali 7 2,6
Bugis 65 24,4
Lainnya 57 21,4
Tempat tinggal
Perkotaan 140 52,6
Pedesaan 126 47,4
Kepemilikan BPJS
Ya 214 80,5
Tidak 52 19,5

Kesediaan menerima

vaksinasi Covid-19
Bersedia 94 35,3
Tidak/belum bersedia 172 64,7

Grafik 1 menunjukkkan bahwa responden
yang meyakini keamanan dan efektifitas vaksin
Covid-19 sebanyak 79,3%, menyatakan tidak
aman 11,7% menyatakan tidak efektif 4,9%
menyatakan takut efek samping 13,5% dan yang
menyatakan bertentangan nilai agama sebanyak
1,1%. Sementara itu dari grafik 2 menunjukkan
bahwa responden memperoleh informasi tentang
Covid-19 dari Satgas Covid-19, dari Badan POM
dan dari Kemenkes sebanyak 40,2% melalui
televisi 53,8%, facebook (27,4%) dan Instagram
(23,7%).
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Grafik 1. Persepsi Responden Tentang
Keamanan dan Efektifitas Vaksin
Covid-19 di Sulawesi Tengah



Analisis bivariat chi-square menunjukkan
bahwa faktor yang mempengaruhi kesediaan

masyarakat menerima vaksinasi

Covid-19

Sulawesi Tengah adalah umur (p value = 0,000)
tingkat pendidikan (p value =0 ,006), pekerjaan
(p value = 0,005), status pernikahan (p value =

Satgas Covid-19, BPOM, Kemenkes
LSM-WHO-UNICEF

Facebook

Instagram

Twitter

Whatsapp

Televisi

Radio

Surat Kabar

0,001), Agama (p value = 0,012), suku (p value
= 0,003). Untuk melihat determinan kesediaan
faktor faktor

menerima vaksinasi, maka

tersebut dianalisis lebih lanjut dengan analisis

multivariat regresi logistik.
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Grafik 2. Sumber informasi tentang Covid-19 yang diperoleh responden di Sulawesi Tengah

Tabel 2. Faktor-faktor yang Mempengaruhi Kesediaan Responden untuk Menerima Vaksinasi Covid-

19di Sulawesi Tengah

Kesediaan divaksinasi Covid-19

Karakteristik Bersedia Tidak/Belum Bersedia p-value
n=294 35.3% n=172 64.7%

Jenis Kelamin
Laki-Laki 33 38,8 52 61,2 0,415
Perempuan 61 33,7 120 66,3

Kelompok Umur (tahun)
<20 11 16,4 56 83,6
20-40 28 33,7 55 66,3 0,000*
41-60 26 47,3 29 52,7
>60 29 47,5 32 52,5

Pendidikan Terakhir
Pendidikan Dasar 28 46,7 32 53,3 0.006
Pendidikan Menengah 24 23,8 77 76,2 '
Pendidikan Tinggi 42 40,0 63 60,0

Pekerjaan
Pelajar/mahasiswa 18 20,2 71 79,8
PNS/TNI/POLRI 26 41,9 36 58,1
Pegawai swasta 7 63,6 4 36,4
Wiraswasta 7 38,9 11 61,1 0.005*
Petani 19 54,3 16 45,7 ‘
Nelayan 0 0,0 2 100
Buruh harian/sopir 0 0,0 2 100
Pembantu rumah tangga 3 33,3 6 66,7
Lainnya 14 36,8 24 63,2

Status Pernikahan
Belum menikah 24 23,1 80 76,9 0.001*
Menikah 63 45,7 75 54,3 ’
Janda/Duda 7 29,2 17 70,8




Kesediaan divaksinasi Covid-19

Karakteristik Bersedia Tidak/Belum Bersedia p-value
n=94 35.3% n=172 64.7%
Agama
Islam 66 30,7 149 69,3
Kristen Protestan 23 53,5 20 46,5 0,012*
Kristen Katolik 1 50,0 1 50,0
Hindu 4 66,7 2 33,3
Suku
Kaili 9 26,5 25 73,5
Kulawi 1 50,0 1 50
Pamona 16 55,2 13 44,8
Mori 0 0 11 100
Bungku 0 0 1 100
Saluan 5 45,5 6 54,5 0,003*
Buol 0 0 6 100
Toli-toli 2 66,7 1 33,3
Jawa 20 50,0 20 50,0
Bali 5 71,4 2 28,6
Bugis 17 26,2 48 73,8
Lainnya 19 33,3 38 66,7
Tempat tinggal 50 35,7
Perkotaan 44 34,9 90 64,3 0,892
Pedesaan 94 35,3 82 65,1

Tabel 3. Determinan Kesediaan Masyarakat Menerima Vaksinasi Covid-19di Sulawesi Tengah

95% C.1.for Exp(B)

Variabel B S.E. Sig. Exp(B)
Lower Upper
Umur -0,859 0,217 0,000 0,423 0,277 0,648
Tingkat pendidikan 10,266 0,207 0,200 0,766 0,510 1,151
Pekerjaan 0,040 0,065 0,537 1,041 0,017 1,182
Status pernikahan 0,246 0,328 0,452 1,279 0,673 2,432
Agama -0,912 0,261 0,000 0,402 0,241 0,670
Suku -0,020 0,028 0,482 0,980 0,928 1,036
Constant 4112 0,927 0,000 61,096

Analisis multivariat uji regresi logistik
menunjukkan bahwa faktor umur (p-value =
0,000 OR = 0,423 (0.277-0.648) dan agama (p-
value = 0,000 OR = 0,402 (0.241-0.670)
merupakan determinan kesediaan masyarakat
menerima  vaksinasi Covid-19di  Sulawesi
Tengah.

PEMBAHASAN

Partisipasi 266 responden menunjukkan
perempuan (68%) yang ikut serta dalam
penelitan ini lebih banyak dibanding responden
yang berjenis kelamin laki-laki (32,0%). Sekitar
sepertiga dari seluruh responden berumur pada

rentang usia  produktif  20-40  tahun,
berpendidikan tinggi berstatus pelajar atau
mahasiswa. Seperempat dari seluruh responden
bekerja sebagai aparatur sipil negara
PNS/TNI/Polri dengan suku bugis. Lebih dari
setengahnya telah menikah dan tinggal
diwilayah perkotaan. Mayoritas responden
beragama Islam dan telah memiliki kartu badan
penyelenggara jaminan sosial. Responden yang
bersedia menerima vaksinasi Covid-19 hanya
sepertiga dari 266 responden atau hanya 35,3%.

Hasil  penelitian  ini  menunjukkan
meskipun 79,3% responden telah meyakini
keamanan dan efektifitas vaksin Covid-19
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namun yang bersedia untuk divaksinasi hanya
sebagian saja. Jika dibandingkan dengan
penelitian lain seperti di Kota Surabaya,
responden yang setuju untuk divaksin covid 19
cukup tinggi yaitu 81,1%°. Demikian pula di
Prancis sebesar 75%. Di Malaysia justru terdapat
74% orang yang mengkhawatirkan keamanan
dan efektivitas vaksin Covid-19'*. Di Amerika,
69% peserta bersedia divaksinasi Covid-19*
sedangkan di Arab Saudi sebesar 64,7%?2.
Responden yang tertarik untuk divaksinasi
Covid-19 adalah mereka yang berusia lebih tua,
telah menikah, pendidikan pascasarjana atau
lebih tinggi, warna Non-Saudi Arabia, dan
bekerja di sektor pemerintahan®2,

Faktor rendahnya kesediaan masyarakat
Sulawesi Tengah untuk menerima vaksinasi
Covid-19 di Sulawesi Tengah dipengaruhi oleh
faktor adalah umur, tingkat pendidikan,
pekerjaan, status pernikahan, agama dan suku.

Semakin tua umur semakin tinggi
kesediaan untuk menerima vaksinasi, pada
kelompok usia yang lebih muda terdapat
kecenderungan untuk tidak atau belum bersedia
divaksinasi. Sementara orang yang berusia 65
tahun ke atas biasanya mengalami penurunan
yang signifikan dalam akses lokasi vaksinasi,
oleh karena terbatasnya mobilitas'®, sehingga
pembuat kebijakan harus mengeksplorasi
bagaimana jaringan lokasi vaksinasi yang
diperluas ini dapat memfasilitasi kelompok usia
lanjut. Kelompok muda yang tidak atau belum
bersedia divaksinasi menjadi sasaran sosialisasi
dan edukasi mengingat kelompok muda juga
berisiko  untuk  terinveksi  Covid-19%,
Peningkatan proporsi insiden Covid-19 yang
berkelanjutan terjadi di antara anak-anak (usia
0-19) dan dewasa muda (usia 20-39)
menunjukkan  peningkatan peran dalam
penyebaran  penyakit selama  epidemi.
Kemungkinan reservoir penyakit tercipta
dengan risiko meluas ke orang tua yang lebih
rentan dan juga kepada mereka yang memiliki
kondisi komorbiditas. Pesan sesuai usia yang
paham media untuk meningkatkan kepatuhan
mitigasi diantara kelompok usia vaksinasi yang
kurang rentan, lebih mobile dan prioritas lebih
rendah akan menjadi kebutuhan dan prioritas
berkelanjutan untuk mengurangi insiden
populasi secara keseluruhan®®.

Penelitian ini juga menunjukkan bahwa

responden memperoleh informasi tentang
Covid-19 dari Satgas Covid-19, dari Badan POM
dan dari Kemenkes sebanyak 40,2% melalui
televisi  53,8%. Suatu aplikasi  untuk
mengedukasi masyarakat akan pentingnya
vaksinasi Covid-19. Aplikasi ini meningkatkan
kesadaran publik tentang pentingnya vaksinasi
Covid-19dapat melihat secara visual negara-
negara di mana vaksinasi lambat dan sulit untuk
mengontrol penyebaran Covid-19. Aplikasi
pendidikan vaksinasi Covid-19memberikan
informasi yang memadai dan bukti penelitian
berbasis ilmiah untuk mengedukasi warga.
Untuk memastikan bahwa vaksinasi Covid-19
dapat mendapatkan respons tinggi, diperlukan
seminar pendidikan vaksinasi Covid-19 untuk
mengungkap informasi palsu dan juga
memberikan informasi vaksinasi Covid-19 yang
akurat kepada publik®®.

Tingkat pendidikan juga merupakan faktor
yang mempengaruhi kesediaan masyarakat
untuk menerima vaksinasi Covid-19. Terdapat
kecenderungan semakin rendah pendidikan
semakin bersedia untuk yang menerima
vaksinasi dan begitu pula sebaliknya, semakin
tinggi tingkat pendidikan semakin tidak bersedia
untuk divaksinasi. Secara umum perilaku
pencegahan  penularan  Covid-19  oleh
responden sudah baik perilaku penggunaan
masker 99,6% menjaga jarak 95,9%
menghindari kerumunan 95,5% dan mencuci
tangan menggunakan sabun pada air mengalir
sebanyak 96,2%. Perilaku ini merupakan
langkah efektif dalam pencegahan penularan
Covid-19. Dalam konteks pandemi Covid-19,
Perilaku seperti mencuci tangan secara teratur,
menjaga jarak, dan memakai masker wajah
sangat disarankan®.  Studi Wong (2020)
menunjukkan 98,8% responden menggunakan
masker untuk mencegah Covid-19, proporsi
yang lebih tinggi daripada tindakan mencuci
tangan*’.  Advokasi  untuk  memperluas
penggunaan masker wajah di masyarakat, baik
untuk  pengendalian ~ sumber  maupun
perlindungan individu, harus dipertimbangkan,
terutama mengingat tingginya viral load pada
pasien Covid-19 tanpa gejala atau gejala
minimal®,

Penelitian ini juga menunjukkan bahwa
responden yang meyakini keamanan dan
efektifitas vaksin Covid-19 sebanyak 79,3%,
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menyatakan tidak aman 11,7% menyatakan tidak
efektif 4,9% menyatakan takut efek samping
13,5% dan responden yang menyatakan
bertentangan nilai agama sebanyak 1,1%.
Keyakinan responden tentang keamanan dan
efektifitas vaksin Covid-19 sudah cukup bagus,
namun pada kelompok yang belum meyakini
keamanan dan efektifitas vaksin Covid-19 ini
perlu diberikan sosialisasi dengan pendekatan
ilmiah dan pendekatan keagamaan.

Lebih lanjut hasil analisis determinan
menunjukkan bahwa faktor umur dan agama
merupakan determinan kesediaan masyarakat
menerima vaksinasi Covid-19 di Sulawesi
Tengah. Umur dan agama menjadi faktor kunci
dari kesediaan masyarakat Sulawesi Tengah
untuk menerima vaksinasi Covid-19. Oleh
karena OR faktor umur = 0,423 (0.277-0.648) ini
berarti faktor umur menjadi determinan protektif
kesediaan responden untuk menerima vaksinasi.

Keterlibatan dalam perilaku protektif
menurun dengan bertambahnya usia dan bahwa
orang dewasa yang lebih tua menunjukkan pola
terhadap risiko yang dirasakan lebih rendah
dibandingkan dengan orang dewasa paruh baya.
Analisis mediasi multikategorikal menunjukkan
bahwa kecemasan, optimisme, ketakutan akan
kematian dan isolasi sosial secara signifikan
memediasi efek usia pada perilaku protektif.
Secara khusus, kecemasan dan ketakutan akan
kematian meningkatkan perilaku  protektif
melalui persepsi risiko yang lebih tinggi pada
kelompok usia paruh baya dan yang lebih muda.
Optimisme secara langsung memprediksi
perilaku protektif pada kelompok paruh baya,
sementara isolasi sosial mengurangi perilaku
protektif pada kelompok usia lebih muda dan
lebih tua®® sementara di Prancis menunjukkan
usia lebih tua lebih bersedia untuk menerima
vaksinasi Covid 192

Lebih dari 85% kematian akibat Covid-19
di negara berpenghasilan tinggi terjadi pada
orang berusia 65 tahun atau lebih. Data terpilah
baru-baru ini dari Inggris dan AS menunjukkan
bahwa kematian komunitas minoritas telah
meningkatkan di antara kelompok usia yang
lebih muda. Di Afrika Selatan data awal
menunjukkan bahwa mayoritas kematian akibat
Covid-19 berusia di bawah 65 tahun.
Pengamatan  ini  menunjukkan  potensi
signifikan untuk peningkatan kematian Covid-

19 di antara populasi yang lebih muda di Afrika
dan Asia Selatan dan dapat memengaruhi
pemilihan berdasarkan usia dari kelompok
berisiko tinggi yang memenuhi syarat untuk
mendapatkan vaksin di masa depan??.

Individu berusia 20 hingga 49 tahun adalah
satu-satunya kelompok usia yang mengalami
penularan SARS-CoV-2 kembali dengan
jumlah reproduksi jauh di atas satu dan bahwa
setidaknya 65 dari 100 infeksi Covid-19 berasal
dari individu berusia 20 hingga 49 tahun di
Amerika Serikat. Menargetkan intervensi,
termasuk vaksin yang mencegah penularan
kepada orang dewasa berusia 20 hingga 49
tahun merupakan pertimbangan penting dalam
menghentikan epidemi yang muncul kembali
dan mencegah kematian akibat Covid-19%.
Vaksinasi anak dan dewasa muda, kematian
secara keseluruhan tidak akan berkurang secara
substansial kecuali vaksin secara langsung
dapat melindungi orang tua?..

Agama juga menjadi faktor kunci dari
kesediaan masyarakat Sulawesi Tengah untuk
menerima vaksinasi Covid-19. Oleh karena OR
faktor agama = 0,402 (0.241-0.670) ini berarti
agama adalah faktor determinan protektif
kesediaan  masyarakat ~ Sulawesi  Tengah
menerima vaksinasi Covid-19. Berdasarkan
studi Al-Mohaithef M di Arab Saudi, responden
yang tertarik untuk divaksinasi Covid-19 adalah
mereka yang warga non-Saudi Arabia®?, ketahui
warga Saudi Arabia adalah dominan muslim.
Tanggapan Muslim terhadap virus ini dapat
dikategorikan menjadi setidaknya lima tipologi.
Kelima tipologi tersebut adalah irasional-pasif,
irasional-aktif-pembenci, semi-rasional-
suportif, rasional-malu-malu, dan rasional-
aktif-suportif. Kelima kategori  tersebut
dipengaruhi oleh latar belakang pendidikan,
kehidupan sosial, budaya, ekonomi,
pemahaman agama, dan komitmen beragama?.
Analisis  Jardine  (2020)  menunjukkan
keragaman yang luas dalam tanggapan Covid-
19 di negara-negara mayoritas Muslim dengan
indikasi yang jelas bahwa demokrasi fungsional
mampu menahan epidemi secara signifikan
lebih baik daripada rezim non-demokrasi 2.

Terkait dengan  masih  rendahnya
responden yang bersedia menerima vaksinasi
Covid-19 (35,3%) di Sulawesi Tengah dan
responden yang beragama Islam yang bersedia
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menerima  vaksin  juga hanya 30,7%.
Menunjukkan bahwa masih perlu sosialisasi
yang lebih mendalam untuk keberhasilan
pelaksanaan vaksinasi di Sulawesi Tengah.

Pengetahuan dan pemahaman publik yang
kurang tentang sosialisasi Covid-19. Sosialisasi
kebijakan ulama belum berjalan efektif, seperti
terlihat pada beberapa kasus, seperti penolakan
penutupan masjid dan pelarangan kegiatan
keagamaan  lainnya, akibat  minimnya
pengetahuan masyarakat tentang wabah ini.
Kebijakan pemerintah tentang pembatasan
sosial skala besar yang didukung penuh oleh
majelis ulama Indonesia sebagai representasi
ulama Indonesia belum mampu menekan
semangat  masyarakat  muslim  dalam
menjalankan kegiatan keagamaan. Hal tersebut
menunjukkan otorisasi ulama dalam melawan
pandemi Covid-19 bagi masyarakat muslim di
Indonesiarendah?*,

Seiring dengan efek ekonomi dan sosial
global yang tak tertandingi, pandemi Covid-19
telah menimbulkan tantangan signifikan bagi
kesehatan masyarakat di seluruh dunia®, untuk
mencegah penularan, kita harus tetap berhati-
hati dan berharap berita tentang vaksin yang
berhasil?®. Setelah aspek biologis dan teknis
dari pengembangan dan pembuatan vaksin
tercapai, manfaat yang diberikan pada
kesehatan populasi juga akan bergantung pada
kemauan publik untuk vaksinasi. Hal ini
membantu individu membuat keputusan yang
tepat tentang penggunaan vaksin?’. Beberapa
efek samping dari vaksin covid-19 adalah nyeri
tempat suntikan ringan sampai sedang,
kelelahan, dan sakit kepala, insiden kejadian
efek samping yang serius pada kelompok
vaksin dan plasebo kecil dan serupa?®.

Penelitian  ini  menunjukkan  bahwa
responden memperoleh informasi tentang
Covid-19 melalui televisi 53,8%, facebook
(27,4%) dan Instagram (23,7%). Responden
memperoleh informasi lebih banyak dari media
televisi kemudian dari facebook dan Instagram.
Media ini dapat menjadi pilihan untuk
menyampaikan  sosialisasi terkait dengan
keamanan dan efektifitas vaksin.

Media sosial, keluarga, teman dan promosi
dikaitkan secara negatif dengan keamanan
vaksin?®. Penggunaan media sosial untuk
mengatur tindakan offline sangat memprediksi

keyakinan bahwa vaksinasi tidak aman.
Prevalensi disinformasi asing signifikan dalam
memprediksi penurunan cakupan vaksinasi.
Efek substantif asing, disinformasi adalah
meningkatkan jumlah tweet vaksin negatif
sebesar 15%%. Advokasi untuk vaksin Covid-
19 idealnya harus dipimpin oleh komunitas
lokal dan pendukung komunitas, akses terhadap
vaksin harus diprioritaskan secara transparan
untuk mereka yang paling berisiko, bisnis,
serikat pekerja, komunitas agama, amal, media,
hiburan, dan olahraga adalah kuncinya®..

Rencana vaksinasi massal akan mengatasi
hambatan potensial untuk adopsi luas melalui
kampanye pendidikan, Vaksin untuk segera
diberikan kepada publik segera setelah
kemanjuran dan keamanan terbukti®?, Pekerjaan
untuk mempersiapkan publik untuk
pengendalian vaksin pandemi ini perlu dimulai
sekarang, harus ada advokasi untuk vaksin
Covid-19 idealnya dipimpin oleh komunitas
lokal dan komunitas pusat, ketersediaan vaksin
harus ditransformasikan diprioritaskan secara
parsial bagi mereka yang berisiko tinggi, akses
ke vaksin harus melalui pengaturan yang sudah
dikenal misalnya ke apotek dan supermarket
kelas atas dan tidak hanya di klinik kesehatan
dan rumah sakit. Akhirnya, kepemimpinan
program vaksin nasionalharus dibagikan di luar
pemerintah dan badan kesehatan masyarakat,
strategi vaksinasi Covid-19 menuntut respons
seluruh masyarakat termasuk dunia bisnis,
serikat buruh, komunitas keagamaan,amal,
media, hiburan, dan olahraga dengan fokus
pada kelompok umur dewasa muda dan
beragama Islam.

KESIMPULAN DAN SARAN
Sebagian besar responden di Sulawesi
Tengah menyatakan bahwa vaksin Covid-19
aman dan efektif, namun responden yang
bersedia menerima vaksinasi Covid-19 hanya
sebesar 35,3%. Faktor yang mempengaruhi
kesediaan masyarakat menerima vaksinasi
adalah faktor umur, tingkat pendidikan,
pekerjaan, status pernikahan, agama dan suku.
Determinan protektif kesediaan masyarakat
menerima vaksinasi Covid-19 adalah umur dan
agama. Disarankan agar sosialisasi untuk
divaksinasi Covid-19 fokus pada orang dengan
kelompok umur < 40 tahun dan beragama
8



Islam, sosialisasi vaksinasi Covid-19 melalui

televisi

dan media sosial facebook dan

Instagram, oleh satgas Covid-19, Badan
Pengawas Obat dan Makanan dan Kementerian
Kesehatan.

UCAPAN TERIMA KASIH

Terimakasih diucapkan kepada Kepala

Badan POM di Palu, Direktur Poltekkes
Kemenkes Palu dan kepada semua responden
penelitian yang telah berpartisipasi mengisi link
pendataan yang dibagikan secara online
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