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Abstract

Jada Babhrin village has an area of 56 km?, and consists of 3 hamlets. The
boundaries of Jada Bahrin Village are, among others, in the north by Kimak Village,
in the south by Balun ljuk, in the west by Kemuja and in the east by Baturusa
village. The majority of Jada Bahrin's livelihood is farming (80%). During the 2020-
2021 pandemic, the Jada Bahrin village community was classified as having quite
low awareness in the implementation of the Covid-19 Vaccination, until March
2022 the achievement rate of vaccine dose 1 was only 60% and dose 2 vaccine
was only 40%. Seeing some of the existing problems, the team took several steps
to help the community and village officials to overcome these problems. Some of
the things that the service team did were collecting data on the number of people
who had vaccinated and had not vaccinated, education was carried out through
several points of view, namely from the point of view of medicine and science,
education about hypertension, health consultation assistance and health
screening. The search results from 84 communities showed that up to mid-July
2022, 15.5% of the people had not / did not vaccinate. 69.23% of them are not
eligible for the vaccine because of iliness.

Abstrak

Desa Jada Bahrin memiliki memiliki luas wilayah 56 km?, dan terdiri atas 3 dusun.
Batas wilayah Desa Jada Bahrin antara lain sebelah Utara berbatasan dengan
Desa Kimak, Selatan berbatasan dengan Balun ljuk, Barat berbatasan dengan
Kemuja dan sebelah Timur berbatasan dengan desa Baturusa. Mayoritas mata
pencaharian masyarakat Jada Bahrin adalah bertani (80%). pada masa pandemi
2020- 2021 masyarakat desa Jada Bahrin tergolong memilki kesadaran cukup
rendah dalam pelaksanaan Vaksinasi Covid-19, sampai dengan bulan Maret 2022
tingkat ketercapaian vaksin dosis 1 hanya 60% dan vaksin dosis 2 hanya 40%.
Melihat beberapa permasalahan yang ada, tim melakukan beberapa langkah
untuk membantu masyarakat dan perangkat Desa untuk mengatasi permasalahan
ini. Beberapa hal yang dilakukan oleh tim pengabdian adalah melakukan
pendataan jumlah masyarakat yang telah melakukan vaksinasi dan belum
melakukan vaksinasi, edukasi yang dilakukan melalui beberapa sudut pandang
yaitu dari sudut pandang kedokteran serta ilmu sains, edukasi tentang penyakit
hipertensi, pendampingan konsultasi kesehatan dan screening kesehatan.

Hasil penelusuran dari 84 masyarakat menunjukkan bahwa sampai dengan
pertengahan Juli 2022 diperoleh 15,5% masyarakat belum/ tidak melakukan
vaksinasi. 69,23% diantaranya tidak layak vaksin karena sakit.
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PENDAHULUAN

Covid-19 telah mewabah di seluruh penjuru dunia termasuk di Indonesia pada 2019 hingga
2021. Pandemi Covid-19 berasal dari virus yang bernama corona virus disease 2019 yang
disebabkan oleh serve acute respiratory syndrome coronavirus2 (SARS-Cov2) dan memiliki
tingkat penularan yang relatif cepat [1]. Hingga 2021, jumlah total kasus aktif (Covid-19) di
Indonesia mencapai lebih dari 300.000, dengan jumlah korban meninggal dunia lebih dari
100.000 [2]. Salah satu upaya pemerintah untuk mengatasi dan mencegah penularan Covid-19
adalah dengan menerapkan Pemberlakuan Pembatasan Kegiatan Masyarakat (PPKM). Di masa
PPKM, kegiatan dan mobilitas masyarakat dibatasi dengan harapan kasus penularan Covid-19
di Indonesia tidak terus meningkat [3].

Berdasarakan data Kepulauan Bangka Belitung memiliki kasus aktif Covid-19 mencapai
lebih dari 700, dan korban meninggal dunia lebih dari 1000. Masyarakat yang terkonfirmasi positif
covid-19 mulai tersebar meluas baik di perkotaan maupun pedesaan. Hal ini menunjukkan bahwa
ancaman penyebaran Covid-19 bukan hanya terjadi di salah satu wilayah saja. Ancaman
pandemi Covid-19 bukan hanya mempengaruhi Kesehatan fisik masyarakt tetapi juga Kesehatan
mental [4] hal ini diakibatkan banyaknya tingkat kematian yang disebabkan oleh pandemi ini
selama kurun waktu kurang lebih dua tahun. Upaya pencegahan penyebaran virus Covid-19 yaitu
dengan perilaku hidup sehat, penggunaan masker, dan mentaati protokol kesehatan. Untuk
menekan penyebaran Covid-19 vyaitu dilakukan vaksinasi Covid-19 untuk meningkatkan
kekebalan tubuh [5].

Desa Jada Bahrin memiliki memiliki luas wilayah 56 km?, dan terdiri atas 3 dusun. Batas
wilayah desa Jada Bahrin antara lain sebelah utara berbatasan dengan desa Kimak, selatan
berbatasan dengan Balun ljuk, barat berbatasan dengan Kemuja dan sebelah timur berbatasan
dengan desa Baturusa. Mayoritas mata pencaharian masyarakat Jada Bahrin adalah bertani atau
bercocok tanam (80%). Pendapatan penduduk Desa Jada Bahrin dominan dari hasil berkebun
yaitu produksi palawija berupa jagung dan ketela pohon [6]. Seiring perkembangan modernisasi
dan globalisasi masyarakat Jada Bahrin sudah semakin konsumtif sehingga tinggkat mobilitas
masyarakat juga semakin meningkat.

Kegiatan vaksin di Desa Jada Bahrin masih perlu ditingkatkan. Pendataan Vaksin awal
dilakukan melalui data dari perangkat desa, pada bulan Maret 2022, yaitu 40% telah
mendapatkan Vaksin dosis kedua dan 60% telah mendapatkan vaksin dosisi pertama. Menurut
Hastono, (2022) faktor yang berhubungan kuat dan positif dalam mempengaruhi dalam capaian
vaksinasi COVID-19 ke-2 adalah Capaian Vakinasi COVID-19 ke-1, penerimaan/distriubsi vaksin,
dan sasaran vaksinasi [7].

Masyarakat Desa Jada Bahrin tidak sedikit yang menganggap bahwa virus Covid-19 serta
program vaksin merupakan permainan pihak tertentu untuk memperoleh keuntungan yang besar.
Pada tahun 2015, Kelompok Penasehat Strategis Ahli Badan Kesehatan Dunia (WHO) tentang
Imunisasi mendefinisikan efisiensi vaksin sebagai penundaan dalam penerimaan atau penolakan
vaksinasi meskipun tersedia layanan vaksinasi dapat bervariasi dalam bentuk dan intensitas
berdasarkan kapan dan dimana vaksin itu muncul dan vaksin apa yang digunakan [8].

Disisi lain permasalahan kesehatan masyarakat juga menghambat program vaksin,
penyakit hipertensi merupakan salah satu penyakit yang mengakibatkan tidak optimalnya
program vaksin. Solusi yang ditawarkan adalah pada Tahap awal, perlu dipetakan tingkat
vaksinasi masyarakat Desa Jada Bahrin. Bagi yang belum melakukan vaksin, perlu penelusuran
penyebab belumnya melakukan vaksin, jika hal ini berhubungan dengan kesehatan, maka perlu
dilakukan screening kesehatan. Dalam hal ini, tim pelaksana pengabdian berinisiatif untuk
berperan serta dalam memberikan pemahaman terkait bahaya virus covid-19 serta pentingnya
vaksinasi. Tim pelaksana pengabdian sebagai civitas akademika perlu terjun langsung agar
masyarakat memahami bahwa pihak yang mendukung adanya vaksinasi bukan hanya dari pihak
yang bergerak di bidang kesehatan saja. Tujuan dari serangkaian kegiatan ini adalah untuk
melakukan penelusuran terhadap rendahnya tingkat vaksin dan upaya meningkatkan
ketercapaian vaksinasi Covid-19 di Desa Jada Bahrin guna mendukung dan mensukseskan
program pemerintah.
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METODE PELAKSANAAN

Metode pelaksanaan dilakukan melalui serangkaian kegiatan survey status vaksinasi,
gambaran pengetahuan mengenai vaksin Covid-19, edukasi dan screening kesehatan terutama
bagi masyarakat yang memiliki keluhan penyakit yang menghalangi program vaksin. Screening
tersebut dilakukan dengan cara pengecekan tekanan darah, kadar gula darah, kolesterol, dan
asam urat. Masyarakat yang memiliki tekanan darah tinggi diizinkan untuk berkonsultasi dengan
pelaksana pengabdian dibantu beberapa perawat, untuk memperoleh penanganan awal berupa
pemberian obat. Tahap selanjutnya adalah edukasi Kesehatan dan vaksinasi.

Survey dilakukan terhadap 84 responden secara acak, dari berbagai kalangan umur,
pekerjaan jenis kelamin dan tingkat pendidikan. Gambaran pengetahuan diperoleh melalui
pengisian quesioner dan tanya jawab tim dengan masyarakat responden mengenai aspek
pengetahuan definisi Vaksinasi dan manfaat vaksinasi. Hasil korespondensi dan isian kuesioner
kemudian dianalisis secara deskriptif, dan disajikan dalam bentuk diagram untuk memberikan
gambaran pengetahuan yang diharapkan.

Edukasi kesehatan dan manfaat vaksin dilaksanakan secara lansung dengan
mendatangkan tenaga kesehatan dari tim Medical care Universitas Bangka Belitung yang terdiri
dari dokter dan beberapa perawat, kegiatan dilaksanakan pada tanggal 22 Juli 2022 yang diikuti
oleh kurang lebih 40 masyarakat dan perangkat Desa Jada Bahrin. Secara keseluruhan kegiatan
ini dapat merangkum penelusuran tingkat vaksinasi, aspek pengetahuan masyarakat mengenai
vaksinasi Cocid-19 dan upaya peningkatan ketercapaian Vaksinasi Covid-19 melalui edukasi
dan pemeriksaan kesehatan masyarakakat Desa Jada Bahrin.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Kegiatan survey status vaksinasi covid-19 masyarakat Desa Jada Bahrain telah dilakukan
pada tanggal 18 Juli 2022. Survey dilakukan dengan metode sampling pada masyarakat yang
tinggal di dusun 1, dusun 2 dan dusun 3. Terdapat 84 orang warga yang terlibat dalam survey
yang terdiri atas 13 orang warga yang belum di vaksinasi dan 71 warga yang telah divaksinasi
dengan berbagai dosis. Karakteristik responden berdasarkan jenis kelamin, tingkat Pendidikan,
kelompok usia dan pekerjaan disajikan pada Tabel 1-4. penelusuran karakteristik responden ini
untuk mengetahui latar belakang dari responden yang menerima dan tidak menerima vakasin.

Tabel 1. Karakteristik responden berdasarkan jenis kelamin

No Jenis Kelamin Frekuensi Persentase (%)
1 Laki-laki 33 39.3

2 Perempuan 51 60.7
Total 84 100

Tabel 2. Karakteristik responden berdasarkan tingkat pendidikan

No Tingkat Pendidikan Frekuensi Persentase (%)
1 Tidak/Belum Sekolah 3 3.60

2 SD 27 32.10

3 SMP/Sederajat 18 21.40

4 SMA/Sederajat 24 28.60

5 Diploma 1 1.20

6 Sarjana/lebih 11 13.10
Total 84 100.00

Tabel 3. Karakteristik responden berdasarkan kelompok usia

No Kelompok Usia Frekuensi Persentase (%)
1 Anak-Anak (2-10 tahun) 7 8.30

2 Remaja (11-19 tahun) 12 14.30

3 Dewasa (20-60 tahun) 57 67.90

4  Lanjut Usia (>60 tahun) 8 9.50
Total 84 100.00
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Tabel 4. Karakteristik responden berdasarkan pekerjaan

No Jenis Pekerjaan Frekuensi Persentase (%)

1 Tidak bekerja 3 3.60

2 Petani 13 15.50

3 Buruh 5 6.00

4 IRT 33 39.30

5 Guru/Pegawai 7 8.30

6 Wiraswasta 1 1.20

7 Pelajar/mahasiswa 22 26.20
Total 84 100.00

Profil warga berdasarkan status vasinasi covid-19 dapat dilihat pada Tabel 5. Hasil ini
menunjukkan bahwa sebagian besar warga telah melakukan vaksinasi, walaupun minimum
(dosis 1). Namun demikian masyarakat yang telah melaksanakan vaksin lengkap hanya 21,4%.
Astuti dkk (2021) dalam literatur reviewnya menyebutkan studi tentang potensi penerimaan
vaksin COVID-19 pada 13.426 orang yang dipilih secara acak di 19 negara, sebagian besar
dengan beban COVID-19 yang tinggi [9]. Dari jumlah tersebut 71,5% berpendapat akan
menerima vaksin jika terbukti aman dan efektif, dan 48,1% menyatakan akan divaksinasi jika
atasan mereka merekomendasikannya. Mengenai hal ini terdapat heterogenitas yang tinggi
dalam tanggapan antar negara. Kesediaan seseorang untuk mendapatkan vaksinasi tidak selalu
menjadi faktor prediksi yang baik untuk diterima, karena keputusan vaksin bersifat multifaktorial
dan dapat berubah seiring waktu. Kesediaan yang jauh dari universal untuk menerima vaksin
COVID-19 menjadi perhatian.

Strategi untuk membangun literasi dan penerimaan vaksin harus dapat mengatasi masalah
atau kesalahpahaman dilakangan kelompok masyarakat, mengatasi masalah yang
menumbuhkan ketidakpercayaan dan kepekaan pada keyakinan agama atau filosofis tertentu.
Para peneliti telah mengidentifikasi intervensi untuk membangun kepercayaan dan mengurangi
keraguan vaksin dalam konteks yang berbeda, tetapi menerjemahkan bukti ini ke dalam
kampanye vaksinasi skala besar akan membutuhkan kesadaran dan perhatian khusus terhadap
persepsi publik yang ada berdasarkan kebutuhan yang dirasakan [9].

Berdasrkan Tabel 6 tentang gambaran alasan responden yang tidak/ belum melakukan
vaksinasi diperoleh bahwa alasan terbesarnya adalah tidak layak vaksin karena sakit. Target
masyarakat ini menjadi sasaran edukasi dan skrining kesehatan pada program pengabdian.
Proram edukasi ini bertema mengatasi dan mencegah hipertensi. Materi disampaikan oleh dr.
Kamalia layal, M. Biomed. Antusiasme masyarakat dalam mengikuti kegiatan ini cukup baik yang
dibuktikan dengan banyaknya pertanyaan terkait cara mengatasi gejala tersebut.

Tabel 5. Hasil Survey berdasarkan status vaksinasi

No Status Vaksinasi Frekuensi Persentase (%)
1 Belum/Tidak vaksin 13 15.50
2 Vaksin Dosis 1 5 6.00
3 Vaksin Dosis 2 48 57.10
4  Vaksin Booster 18 21.40
Total 84 100.00
Tabel 6. Gambaran alasan responden yang tidak vaksinasi
No Alasan Frekuensi Persentase (%)
1 Belum berkesempatan divaksin 2 15.385
2 Tidak layak vaksin karena sakit 9 69.23
3 Alasan lain 2 15.385
Total 13 100.00

Gambaran pengetahuan responden mengenai pengertian vaksin

Gambaran pengetahuan responden mengenai pengertian vaksin dapat dilihat pada
Gambar 1 di bawah ini. Sebagian besar responden dapat dianggap telah paham akan pengertian
vaksin sebagai sediaan yang diberikan untuk meningkatkan daya tahan tubuh, sehingga dapat
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mencegah dari penularan penyakit, salah satunya korona. Beberapa responden masih
memahami vaksin secara keliru dengan menyebutkan bahwa vaksin adalah obat untuk
mengobati korona (Covid-19) dan sebagian kecil responden berpendapat bahwa vaksin adalah
obat yang disuntikkan ke dalam tubuh.

Pengertian Vaksin Pengertian Vaksin
ik untuk mencegah
Cumulative
Frequency Percent  Valid Percent Percent
Walid — Obat'suntik untuk 53 631 631 631
ningkatkan kekebalan
mencegah korona
meningkatkan imun dan g a5 95 T26
mencegah korona
ohat korona 11 131 131 857
obatyang disuntikkan ke 3 36 36 893
dalam tubuh
untuk meningkatkan g 107 107 1000
kekebalan tubuh
Total a4 100.0 100.0
(@) (b)

Gambar 1. Gambaran pengetahuan responden mengenai pengertian vaksin.

Gambaran pengetahuan responden mengenai manfaat vaksin

Gambaran pengetahuan responden terkait manfaat vaksin sangat beragam. Responden
menjawab satu sampai dua manfaat vaksin saat dilakukan survey. Hanya sebagian kecil
responden yang menjawab dengan benar bahwa vaksin berfungsi untuk mengingkatkan daya
tahan tubuh/imunitas terhadap infeksi virus (korona) dan menurunkan resiko tertular dan terkena
dampak berat infeksi korona. Mayoritas responden menjawab bahwa vaksin bermanfaat sebagai
syarat untuk bepergian, bersekolah dan mengurus beberapa keperluan.

Manfaat Vaksin
Manfaat Vaksin

[ Tethindar dari penularan Cumulative
.;A“V‘W'";"‘i“a‘" penyakit Frequency — Percent  Valid Percent Percent
leningkatkan Imun
=g:::: ;sf:;&j:h Valid  Terhindar dari penularan 22 26.2 26.2 26.2
Syarat untk mengurus covidimencegah penyakit
beberapa keperluan )
[ Syarat Bepergian dan Meningkatkan Imun 25 28.8 298 56.0
Blisehalan
[Syarat Bepsrgian dan Mengurus SyaratBeperaian 14 16.7 167 728
Keperluan
[ Mencegah penularan korena dan Syarat Bersekolah 4 4.8 4.8 774
meningkatkan imunitas
[mMeningkatkan metabolisre Syarat untuk mengurus 1 1.2 12 78.6
tubun beberapa keperuan
Syarat Bepergian dan 3 36 36 82.1
Bersekalah
Syarat Bepergian dan 9 107 107 929
Mengurus Keperluan
Mencegah penularan 3 36 36 96.4

korona dan
meningkatkan imunitas

Meningkatkan 3 36 36 100.0
metaholisme tubuh
Total a4 100.0 100.0

@) (b)

Gambar 2. Gambaran pengetahuan responden mengenai manfaat vaksin

Dari berbagai respon tersebut, ditunjukkan bahwa program ini mengenai sasaran yang
tepat yaitu masyarakat dengan tingkat pengetahuan mengenai vaksin yang belum tepat. Pada
tingkat masyarakat juga terjadi perdebatan mengenai kewajiban vaksinasi Covid-19. Banyak
masyarakat yang menyatakan bahwa Vaksinasi Covid-19 sebagai kewajiban yaitu sebagai
persyaratan bersekolah, persyaratan berpergian dan mengurus administrasi. Pemerintah melalui
Wakil menteri Hukum dan HAM menyatakan bahawa Vaksinasi Covid-19 merupakan bagian dari
kewajiban warga negara untuk mewujudkan kesehatan masyarakat. Namun sejumlah aktivis
HAM menyatakan bahwa menolak vaksin adalah hak asasi rakyat [10].

Upaya lebih lanjut yang dilakukan oleh tim pengabdian adalah mengadakan edukasi
kesadaran kesehatan dan pemeriksaan kesehatan untuk mengetahui penyakit ringan yang
diderita masyarakat desa Jada Bahrin. Hal ini dilakukan untuk menganulir alasan sebagian
masyarakat yang enggan melakukan vaksinasi dengan alibi sakit dan tidak layak untuk
divaksinasi Covid-19. Edukasi kesehatan yang dilakukan bertema ‘Pola hidup sehat dalam
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mencegah hipertensi dan komplikasinya’ materi ini disampaikan oleh dr. Kamaliya Layal,
M.Biomed. Tema ini berkaitan dengan penyakit yang melatarbelakangi mayoritas masyarakat
yang tidak dapat mengikuti vaksinasi covid-19. Disamping program edukasi juga dilaksanakan
pemeriksaan kesehatan yang meliputi: pemeriksaan tekanan darah, kadar glukosa darah, kadar
kolesterol dan kadar asam urat. Berdasarkan hasil pemeriksaan ini dilakukan upaya peningkatan
kesehatan dengan pemberian obat dan pemberian saran mengenai pola makan dan pola hidup
sehat oleh tenaga kesehatan yang disediakan. Upaya ini diharapkan dapat memotivasi
masyarakat untuk dapat meningkatkan taraf kesadaran kesehtan yang bermuara pada
kesadaran mengikuti Vaksinasi Covid-19 berdasarkan kebutuhan, bukan karena ketentuan dan
regulasi yang berlaku.

Gambar 3. Dokumentasi Kegiatan (a) Edukasi kesehatan dan (b) pemeriksaan
kesehatan di Desa Jada Bahrin

Hasil dari serangkaian program pengabdian ini adalah diperolehnya gambaran mengenai
pengetahuan masyarakat terkait Vaksinasi Covid-19 dan manfaatnya, sehingga dapat dilakukan
upaya lanjut untuk meningkatkan ketercapaian vaksinasi Covid-19. Upaya meningkatkan
kesehatan masyarakat yang telah dilakukan berdampak pada kesadaran menjaga pola hidup
sehat dalam rangka mencegah penyakit yang menghambat untuk mengikuti program vaksinasi
Covid-19. Dengan demikian kedepannya masyarakat yang belum mendapatkan vaksinasi Covid-
19 dapat melakukan vaksinasi tanpa ada kendala kesehatan.

KESIMPULAN

Pendataan Vaksinasi Covid-19 awal dilakukan melalui data dari perangkat desa Jada
Bahrin pada bulan Maret 2022, yaitu 40% telah mendapatkan Vaksinasi dosis kedua dan 60%
telah mendapatkan vaksinasi dosis pertama. Hasil penelusuran berdasarkan kuesioner diperoleh
dari 84 masyarakat Desa Jada Bahrin menunjukkan bahwa sampai dengan pertengahan Juli
2022 terdapat 15,5% masyarakat belum/ tidak melakukan vaksinasi, 69,23% diantaranya tidak
layak vaksin karena sakit. Edukasi dilakukan terhdap masyarakat yang mengalami keluhan
kesehatan terutama penyakit penghalang Vaksin yaitu hipertensi. Penanganan masalah
kesehtan juga telah dilakukan oleh tenaga kesehatan dengan demikian kedepannya masyarakat
yang belum mendapatkan vaksinasi Covid-19 dapat melakukan vaksinasi tanpa ada kendala
kesehatan.

UCAPAN TERIMA KASIH

Terimakasih Kepada Lembaga Penelitian dan Pengabdian pada Masyarakat Universitas
Bangka Belitung (LPPM UBB) atas pendanaan terhadap kegiatan ini melalui DIPA Universitas
Bangka Belitung dengan skema Pengabdian Dosen Tingkat Universitas (PMTU) Tahun 2022.
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