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HUBUNGAN VAKSINASI COVID-19 DENGAN TINGKAT KECEMASAN
PADA LANSIA PASCA VAKSINASI DI PANTI SOSIAL BUDI AGUNG
KOTA KUPANG

Yohanes Christofel Jahang, | Nyoman Sasputra, Rahel Rara Woda, | Made Artawan
ABSTRAK

Prevalensi dan angka kematian selama pandemic corona virus disease 2019 (COVID-19) secara
global maupun nasional semakin meningkat setiapharinya sehingga dilakukan berbagai intervensi
untuk memutus penyebaran COVID-19 yang salah satunya adalah vaksinasi. Indonesia sendiri
membagi bebera pake lompok penerima vaksinasi yang dilihat berdasarkan risiko tinggi terinfeksi
COVID-19 salah satunya adalah kelompok lanjut usia (lansia). Berdasarkan hasil survey penerimaan
vaksin bahwa terdapat 7,6% masyarakat menolak vaksin karena cemas dengan keamanan dan
efektifitas dari  vaksin  ditambah lagi dengan adanya  mutasi dari corona virus.
Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui apakah ada hubungan vaksinasi COVID-19 dengan tingkat
kecemasan pada lansia pasca vaksinasi di Panti  Sosial Budi Agung Kota Kupang.
Penelitian ini menggunakan desain penelitian observasional analitik dengan rancangan cross
sectional. Pengambilan sampel menggunakan teknik purposive sampling dan didapatkan 53 subjek
penelitian. Dari hasil uji menggunakan uji chi-square, tidak terdapat hubungan antara vaksinasi

COVID-19 dengan tingkat kecemasan lansia pasca vaksinasi dengan nilai p=0,071.

Kesimpulan  penelitian ini  tidak

terdapat

hubungan antara vaksinasi COVID-19

dengantingkatkecemasanlansiapascavaksinasi di PantiSosial Budi Agung Kota Kupang.

Kata Kunci :Vaksinasi, cemas, lansia

Dunia saat ini sedang dilanda pandemic
corona virus disease 2019 (COVID-19) yang
kasusnya ditemukan pertama kali pada tanggal
31 Desember 2019, berdasarkan laporan dari
World Health Organization (WHO) China
Country  Office tentang sebuah kasus
pneumonia yang tidak diketahui etiologinya di
Kota Wuhan, Provinsi Hubei, China.YKasus
COVID-19 pertama di Indonesia diumumkan
pada tanggal 2 Maret 2020 atau sekitar empat
bulan setelah kasus pertama di China sebanyak
dua kasus terkonfirmasi dan terus bertambah
hingga saat ini. Penambahan kasus di Indonesia
sudah menyentuh angka satu juta lebih kasus
dengan Provinsi penyumbang terbanyak adalah
DKI Jakarta, Jawa Barat dan Jawa
Tengah.®Melihat prevalensi COVID-19 yang
meningkat maka dilakukan berbagai intervensi
untuk memutus rantai penyebaran corona virus
baik dari sisi protocol kesehatan juga dari sisi
efektifitas yaitu melalui vaksinasi.®Vaksinasi
di Indonesia dimulai pertama kali pada tanggal
13 Januari 2021 dengan jenis vaksin yang
digunakan adalah vaksin CoronaVac yang telah
melewati uji klinis sebelumnya oleh Badan
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Pengawas Obat dan Makanan (BPOM).
Berdasarkan hasil survey tentang penerimaan
vaksin pada masyarakat yang dilakukan oleh
Kementrian Kesehatan bersama indonesian
technical advisory group on immunization
(ITAGI) dengan dukungan united nations
international  children’s emergency  fund
(UNICEF) dan WHO menunjukan bahwa 74%

Masyarakat mengetahui rencana
pemerintah melakukan vaksin COVID-19,
64,8% masyarakat bersedia menerima vaksin,
27,6% masyarakat masih ragu untuk menerima
vaksin dan 7,6% masyarakat menolak
menerima vaksin. Salah satu alas an dari
masyarakat yang menolak vaksinasi adalah
masyarakat merasa cemas dengan keamanan
dan efektifitas dari vaksin COVID-19 ditambah
lagi dengan adanya jenis baru corona virus
yang bermutasi.®

Kelompok penerimavaksin COVID-19 di
Indonesia salah satunya adalah kelompok lanjut
usia atau lansia (> 60 tahun) dengan waktu
pelaksanaannya pada tahap dua bulan Januari
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sampai April 2021.® Menurut KEMENKES RI
total data vaksinasi lansia di Indonesia tanggal
3 Oktober 2021 adalah 6.641.860 (30,82%)
orang untuk vaksinasi pertama dan 4.436.984
(20,59%) orang untuk vaksinasi kedua dari total
21.553.118 lansia. Data vaksinasi lansia di
Provinsi NTT adalah 64.509 (15,91%) orang
untuk vaksinasi pertama dan 36.846 (9,09%)
orang untuk vaksinasi kedua. Data vaksinasi
lansia untuk Kota Kupang adalah 11.995
(51,83%) orang untuk vaksinasi pertama dan
9.138 (39,48%) orang untuk vaksinasi
kedua.®Vaksinasi terhadap lansia di Indonesia
menjadi prioritas karena terkait dengan
meningkatnya angka kematian COVID-19 pada
usia lanjut dan juga untuk mengurangi tingkat
kecemasan dan Kkesepian lansia selama

karantina dimasa pandemi COVID-19
iniberlangsung.(”)
Kecemasan  merupakan  gangguan

psikologis yang memiliki ciri  seperti
kekhawatiran atau ketakutan yang dapat
menyebabkan kehilangan konsentrasi bahkan
kehilangan minat melakukan aktivitas sehari-
hari.®Kecemasan pada lansia berkaitan dengan
adanya perasaan khawatir yang tidak jelas
terhadap suatu kondisi dengan objek yang tidak
spesifik. Kecemasan lansia adalah respon
emosional akibat dari penilaian dari perasaan
lansia berbeda dengan rasa takut yang dialami
lansia.®

Pada penelitian yang dilakukan oleh
Oguzhandkk (2020) dimana terdapat hubungan
tingkat kecemasan dan kesepian lansia selama
karantina di masa pandemi COVID-19 dan
penelitian yang dilakukan oleh Yoav dkk
(2020) dimana terdapat hubungan antara
kekhawatiran kesehatan dan gejala kecemasan
pada lansia di masa pandemi COVID-
19.71YBerbeda dengan  penelitian  yang
dilakukan oleh Daniel dkk (2020) dimana tidak
terdapat manfaat kesehatan mental dari
aktivitas fisik pada lansia yang bertahan dari
pandemi COVID-19.12 Sedangkan penelitan
tentang hubungan vaksinasi COVID-19 dengan
tingkat kecemasan pada lansia pasca vaksinasi
belum pernah dilakukan termasuk di Indonesia.
Berdasarkan uraian diatas maka peneliti tertarik
untuk melakukan penelitian tentang hubungan
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vaksinasi COVID-19  dengan
kecemasan pada lansia pasca vaksinasi.

tingkat

METODE PENELITIAN

Penelitian ini merupakan jenis penelitian
observasional analitik dengan rancangan cross
sectional yang bertujuan untuk mengetahui
hubungan antara variable bebas dan variable
terikat yaitu hubungan vaksinasi COVID-19
dengan tingkat kecemasan, dimana
pengambilan data dalam penelitian ini hanya
dilakukan satu kali pada waktu yang sama.
Lokasi penelitian ini berada di di PantiSosial
Budi Agung Kota Kupang dengan subjek
penelitian merupakan lansia di PantiSosial Budi
Agung Kota Kupang.

Penelitian ini dilaksanakan pada bulan
Juni tahun 2021 secara langsung dengan subjek
penelitian dimana proses penelitian yang
dimulai dari informed consent dan melakukan
pengisian pada kuesioner geriatric anxiety
scale (GAS) dilakukan oleh peneliti dan
rekanpeneliti. Subjek dalam penelitian ini
adalah 53 lansia yang terdiri dari 31 lansiayang
menerima vaksin dan 22 lansia tidak menerima
vaksin.

Analisis yang digunakan dalam penelitian
ini yaitu analisis univariat dan analisis bivariat.
Analisis univariat bertujuan untuk mengetahui
distribusi  masing-masing variable yaitu
vaksinasi COVID-19 dan tingkat kecemasan,
sedangkan analisis bivariate digunakan untuk
mengetahui hubungan antara kedua variable
yaitu vaksinasi COVID-19 dengan tingkat
kecemasan menggunakan uji chi square dengan
taraf signifikan sebesar(a) 0,05.
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HASIL
Karakteristikresponden

Tabel 1. Jenis kelamin responden

No JenisKelamin N  Persentase (%)

1 Laki-laki 20 37,7
2 Perempuan 33 623
Total 53 100

Berdasarkan tabel 1 didapatkan hasil
bahwa jumlah responden dalam penelitian ini
adalah 53 responden yang merupakan lansia
Panti Sosial Budi Agung Kota Kupang yang
terdiridari 20 responden (37,7%) dengan jenis
kelamin laki-laki dan 33 responden (62,3%)
jenis kelamin perempuan.

Tabel 2. Usiaresponden

. Persentase
No Usia N (%)

1 60-74 Tahun 31 585
2 75-90 Tahun 22 415
Total 53 100

AnalisisUnivariat

Tabel 4. DistribusiVaksinasi COVID-19
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Tabel 2 tentang kelompok usia lansia
pada penelitian ini adalah kelompok usia 60-74
tahun dengan total 31 responden (58,5%) dan
kelompok usia 75-90 tahun dengan total 22
responden (41,5%). Usia termuda dari
responden adalah 61tahun dan usia tertua
berada pada usia 87 tahun.

Tabel 3. Tingkat pendidikanresponden

No gérr]]%li(gitkan N  Persentase (%)
1 TidakSekolah 11 20,8
2 SD 32 604
3 SMP 5 94
4  SMA 3 57
5 Sarjana 2 38

Total 53 100

Tabel 3 menunjukan  karakteristik

responden pada variable tingkat pendidikan
responden terdiri dari 11 responden yang tidak
sekolah (20,8%), 32 responden pada tingkat SD
(60,4%), 5 responden pada tingkat SMP (9,4%),
3 reponden pada tingkat SMA (5,7%) dan 2
responden pada tingkatsarjana (3,8%).

No Vaksinasi COVID-19

Frekuensi (N)

Persentase (%)

1 Ya 31 58,5
2 Tidak 22 41,5
Total 53 100

Tabel 4 distribusi vaksinasi COVID-19 melakukan  vaksinasi COVID-19 vyaitu

lansia di Panti Sosial Budi Agung Kota Kupang
menggambarkan bahwa sebagian besar lansia
di Panti Sosial Budi Agung Kota Kupang telah

Tabel 5. Distribusi Tingkat Kecemasan

sebanyak 31 lansia (58,5 %) dari 53 responden
dan 22 lansia (41,5%) belum melakukan
vaksinasi COVID-19.

No Tingkat Kecemasan Frekuensi (N) Persentase (%)
1 Ringan 47 88,7
2 Sedang 5 9,4
3 Berat 1 1,9
Total 53 100
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Tabel 5 distribusi tingkat kecemasan
lansia di Panti Sosial Budi Agung Kota Kupang
menggambarkan bahwa lansia dengan tingkat
kecemasan ringan adalah 47 lansia (88,7%),
lansia dengan tingkat kecemasan sedang adalah

AnalisisBivariat

Cendana Medical Journal, Edisi 23, Nomor 1, April 2022

5 lansia (9,4%), lansia dengan tingkat
kecemasan berat adalah 1 lansia (1,9%) dan
tidak terdapat lansia dengan tingkat kecemasan
panik pada lansia di PantiSosial Budi Agung
Kota Kupang.

Tabel 6. Analisis bivariat vaksinasi dengan tingkat kecemasan
Tingkat Kecemasan
Vaksinasi Ringan Sedang Berat On P
N % N % N % (%)
Ya 30 96,8 1 3,2 0 0,0 31
(100)
Tidak 17 77,3 4 18,2 1 4,5 22
(100) 0,067
Total 47 88,7 5 9,4 1 1,9 53
(100)

Hasil uji statistik yang diperoleh
menggunakan program SPSS statistic 25 tidak
dapat memenuhi syarat uji hipotesischi-square
dan tidak dapat diinterpretasikan karena table
analisis menggunakan tabel 2x3 sehingga

peneliti melakukan penggabungan sel vyaitu
kecemasan sedang dan kecemasan berat, maka
diperoleh hasil uji statistic seperti table dibawah
ini.

Tabel 7. Analisis bivariate vaksinasi dengan tingkat kecemasan setelah penggabungan sel
Tingkat Kecemasan
Vaksinasi Ringan Sedang- n p
Berat (%)
N % N %
Ya 30 96,8 1 3,2 31
(100)
Tidak 17 773 5 227 22 0,071
(100)
Total 47 88,7 6 11,3 53
(100)
Sel yang sudah digabungkan telah tingkat kecemasan lansia pasca vaksinasi di

memenuhi syarat uji chi-square dengan nilai
expected count kurang dari (<) 5 sebesar 50%
sehinggap value dilihat dari tabelfisher’s exact
test. Hasil analisis pada tabel 4.7 menunjukan
nilai signifikansinya adalah p = 0,071 atau p>
0,05 sehingga tidak terdapat hubungan yang
signifikan antara vaksinasi COVID-19 dengan

Panti Sosial Budi Agung Kota Kupang.
PEMBAHASAN

Pada tabel 1 tentang jenis kelamin
responden pada penelitian ini adalah lebih
banyak dengan jenis kelamin perempuan
sebanyak 33 responden (62,3%) dan jenis
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kelamin laki-laki sebanyak 20 responden
(37,7%). Perempuan lebih rentan mengalami
kecemasan karena berkaitan dengan perasaan
perempuan yang sensitif dan cenderung jarang
berinteraksi dengan dunia luar sehingga
menyimpan semua stresornya sendiri.¥

Pada tabel 2 tentang kelompok usia
responden pada penelitian ini lebih banyak pada
kelompokusia 60-74 tahun dengan total 31
responden (58,5%) dan kelompok usia 75-90
tahun dengan total 22 responden (41,5%). Fase
perkembangan tahap akhir pada manusia
dimulai pada kelompok usia 60-74 tahun
dimana pada fase ini lansia akan melakukan
penyesuaian, penerimaan dan persiapan diri
terhadap perubahan secara fisik atau psikologi
sehingga kecemasan akan sangat mudah
dialami apabila lansia tidak menerima hal
tersebut.“?

Pada tabel 3 tentang tingkat pendidikan
responden pada penelitian ini lebih banyak pada
tingkat SD dengan 32 responden (60,4%), dan
11 responden yang tidaksekolah (20,8%),
Sresponden pada tingkat SMP (9,4%), 3
reponden pada tingkat SMA (5,7%) dan 2
responden pada tingkat sarjana (3,8%).
Kecemasan dapat dipengaruhi oleh tingkat
pendidikan yang berhubungan dengan sikap
seseorang terhadap sebuah stresor.“? Lansia
dengan tingkat pendidikan tinggi akan memiliki
kemampuan untuk mengakses informasi
kesehatan, menentukan sikap dan tindakan
secara mandiri dan mampu menyaring hal
positif dalam hidupnya.“?

Vaksinasi COVID-19 lansia di Panti
Sosial Budi Agung Kota Kupang menunjukan
bahwa sebagian besar lansia telah melakukan
vaksinasi COVID-19 vyaitudari total 53
responden terdapat 31 responden (58,5%) telah
melakukan vaksinasi COVID-19 dan 22
responden  (41,5%) belum  melakukan
vaksinasi. Vaksinasi sangat penting dalam
membatasi penyebaran COVID-19 namun
tidak sedikit yang belum melakukan vaksinasi
karena menunjukan keraguan, ketakutan dan

kecemasan pada vaksin
tersebut.*®Berdasarkan  distribusi  tingkat
kecemasan lansia  menunjukan  tingkat
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kecemasan ringan adalah 47 lansia (88,7%),
lansia dengan tingkat kecemasan sedang adalah
5 lansia (9,4%), lansia dengan tingkat
kecemasan berat adalah 1 lansia (1,9%).
Sebagian besar lansia memiliki kecemasan
ringan yang dikaitkan dengan ketegangan
lansia pada kehidupan sehari-hari namun dapat
meningkat kecemasannya apabila suatu saat
ketegangan dalam kehidupannya meningkat

atau berhadapan dengan stresor yang
lebihberat. "
Faktor  dukungan  keluarga  juga

merupakan salah satu aspek penting yang
mempengaruhi kecemasan lansia. Membentuk
hubungan interpersonal yang baik, memberikan
petunjuk kesehatan, dan melindungi lansia dari
stresor yang buruk merupakan upaya dukungan
keluarga untuk mengurangi  kecemasan
lansia.“YDukungan keluarga yang baik secara
sikap maupun perilaku membuat lansia merasa
dihargai dan diperhatikan oleh keluarganya
sehingga lansia lebih tenang dalam menjalani
kehidupannya. Semakin tinggi dukungan
keluarga pada lansia maka semakin rendah
kecemasan lansia.®YFaktor lain yang dapat
mempengaruhi  kecemasan adalah factor
lingkungan.  Kondisi  lingkungan  yang
mendukung dan tidak memberikan efek
negative menyebabkan lansia lebih siap dan
kuat dalam menghadapi masalah namun
kondisi lingkungan yang baru menyebabkan
lansia lebih lambat menghadapi permasalahan
karena bergantung dengan adaptasi lansia
terhadap lingkungan. >

Penelitian ~ ini  digunakan  untuk
mengetahui dan  menganalisis hubungan
vaksinasi COVID-19  dengan  tingkat
kecemasan lansia pasca vaksinasi di Panti
Sosial Budi Agung Kota Kupang. Hasil analisis
bivariate menunjukan bahwa tidak terdapat
hubungan yang signifikan antara vaksinasi
COVID-19 dengan tingkat kecemasan lansia
pasca vaksinasi di Panti Sosial Budi Agung
Kota Kupang. Hasil analisis ini didukung
dengan penelitian yang dilakukan oleh Daniel
dkk (2021) dimana tidak terdapat manfaat
kesehatan mental dari aktivitas fisik pada lansia
yang bertahan dari pandemi COVID-19 dengan
nilai p yaitu 0,62 (p>0,05).4?
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KESIMPULAN

1.

Tidak terdapat hubungan yang signifikan
antara vaksinasi COVID-19 terhadap
tingkat kecemasan lansia pasca vaksinasi
di Panti Sosial Budi Agung Kota Kupang
dengan nilai signifikansinya adalah
p=0,071 atau p>0,05.

Distri busi vaksinasi COVID-19 lansia di
Panti Sosial Budi Agung Kota Kupang
menggambarkan bahwa sebagian besar
lansia telah melakukanvaksinasi COVID-
19.

Distribusi tingkat kecemasan lansia di
Panti Sosial Budi Agung Kota Kupang
menggambarkan bahwa Sebagian besar
lansia memiliki tingkat kecemasan ringan
yaitu 47 lansia (88,7%).

SARAN

1.

Bagi Subjek Penelitian

Peneliti berharap agar subjek penelitian
yang telah divaksinasi COVID-19 dapat
mengelola kecemasan dengan baik
sehingga tidak mempengaruhi aktivitas
sehari-hari. Peneliti juga berharap untuk
subjek penelitian yang belum divaksinasi
COVID-19 agar segera melakukan
vaksinasi COVID-19 untuk dapat
membatasi penyebaran dan mengurangi
kecemasan terhadap penyakit COVID-19
di Panti Sosial Budi Agung Kota Kupang.

Bagilnstitusi Pendidikan

Peneliti berharap agar dapat memberikan
pengetahuan tentang vaksinasi COVID-
19 pada masyarakat terutama lansia
dengan baik dan benar agar keinginan
untuk melakukan vaksinasi COVID-19
lebihtinggi.

Bagi Peneliti Selanjutnya

Peneliti berharap agar dapat melakukan
penelitian dengan desain penelitian yang
baik dan dapat mengontrol variabel-
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variabel perancu yang dapat menganggu
hasil penelitian
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