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MOTTO

+ Karena sesungguhnya bersama kesulitan ada kemudahan,
sesungguhnya sesudah kesulitan itu ada kemudahan, maka apabila
kamu telah selesai dari urusan yang lain, kerjakanlah dengan
sungguh-sungguh urusan yang lain dan hanya kepada Rabb- mu

lah hendaknya kamu berharap.

[QS. Al-Insyirah Ayat : 5-8]

+ You don’t get to choose if you get hurt in this world. But you do
have some say in who hurts you “i like my choices”.
[Quote By The Fault In Our Stars]



Hubungan Tingkat Pengetahuan terhadap Perilaku dan Persepsi Vaksinasi
COVID-19 pada Masyarakat Kota Samarinda

Erlisa Maharani Putrit,Sinta Ratna Dewi?
Program Studi S1 Farmasi, Fakultas Farmasi Universitas Muhammadiyah
Kalimantan Timur
E-mail : erlishels@gmail.com

INTISARI

Latar Belakang : Pengetahuan menjadi salah satu faktor seseorang dalam mengambil
suatu tindakan atau perilaku, persepsi masyarakat mengenai vaksin COVID-19 merupakan
suatu tanggapan atau penerimaan seseorang mengenai informasi yang diperoleh
mengenai kehalalan vaksin, manfaat vaksin serta efek samping yang ditimbulkan oleh
vaksin itu sendiri. Hal ini dikarenakan banyaknya beredar berita hoax yang akan
mempengaruhi informasi mengenai vaksin COVID-19 seperti kehalalan dan keamanan
vaksin COVID-19.

Tujuan Penelitian : Bertujuan untuk mengetahui hubungan tingkat pengetahuan terhadap
perilaku dan persepsi vaksinasi COVID-19 pada masyarakat Kota Samarinda.

Metode Penelitian : Penelitian ini menggunakan penelitian kuantitatif dengan desain cross
sectional dimana jumlah sampel pada penelitian ini ialah 130 sampel yang diperoleh dari
wawancara langsung serta pengisian kuesioner. Adapun analisis data dalam penelitian ini
ialah menggunakan uji korelasi pearson

Hasil : Berdasarkan hasil yang didapatkan menunjukkan bahwa dari total 130 responden
diketahui nilai sig (2-tailed) sebesar 0,000 <0.05 sehingga dapat dikatakan adanya
hubungan yang signifikan antara 2 variabel yaitu pengetahuan dan persepsi selain itu
diperoleh angka koefisien korelasi sebesar 0,414 yang artinya tingkat kekuatan atau
korelasi diantara 2 variabel masuk dalam kategori sedang, sedangkan hubungan
pengetahuan dan perilaku diperoleh angka korelasi sesesar 0,346 yang artinya tingkat
kekuatan atau korelasi diantara 2 variabel masuk dalam kategori lemah.

Kesimpulan : Berdasarkan hasil uji hubungan antara pengetahuan dan persepsi tentang
COVID-19 menggunakan uji korelasi pearson menunjukkan bahwa nilai r hitung sebesar
0,414 dan nilai signifikansi 0,000 sehingga diketahui bahwa variabel yang diteliti memiliki
hubungan sedangkan, uji hubungan antara pengetahuan dan perilaku tentang COVID-19
menggunakan uji korelasi pearson hasil yang didapatkan nilai r hitung sebesar 0,346 dan
nilai signifikansi 0,000, sehingga dapat disimpulkan bahwa pengetahuan menjadi salah
satu faktor yang mempengaruhi persepsi dan perilaku seseorang, sehingga semakin tinggi
pengetahuan tentang vaksin maka semakin tinggi pula persepsi dan perilaku masyarakat
untuk melakukan vaksinasi COVID-19.

Kata Kunci : Pengetahuan, Perilaku, Persepsi, Vaksin COVID-19
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The Relationship of Knowledge Level to COVID-19 Vaccination Behavior and
Perceptions in the People of Samarinda City

Erlisa Maharani Putrit,Sinta Ratna Dewi?
S1 Pharmacy Study Program, Faculty of Pharmacy, University of Muhammadiyah
East Kalimantan
E-mail : erlishels@gmail.com

ABSTRACT
Background: Knowledge is one of the factors for a person in taking an action or behavior,
public perception of the COVID-19 vaccine is a person's response or acceptance of the
information obtained regarding the halalness of the vaccine, the benefits of the vaccine and
the side effects caused by the vaccine itself. This is due to the large number of hoax news
circulating that will affect information about the COVID-19 vaccine such as the halalness
and safety of the COVID-19 vaccine.

Research Obijectives: Aims to determine the relationship between the level of knowledge
to the behavior and perception of COVID-19 vaccination in the people of Samarinda City.

Research Methods: This study uses quantitative research with a cross-sectional design
where the number of samples in this study is 130 samples obtained from direct interviews
and filling out questionnaires. The data analysis in this study is to use the Pearson
correlation test

Results: Based on the results obtained, it shows that out of a total of 130 respondents, a
sig value (2-tailed) of 0.000 <0.05 can be obtained so that it can be said that there is a
significant relationship between 2 variables, namely knowledge and perception, besides
that, a correlation coefficient of 0.414 is obtained, which means the level of strength or
correlation between 2 variables is included in the medium category, while the relationship
between knowledge and behavior is obtained a correlation rate of 0.346 which means the
level of the strength or correlation between the 2 variables falls into the category of
weak.

COVID-19 using the pearson correlation test showed that the calculated r value was 0.414
and the significance value was 0.000 so that it was known that the variables studied had a
relationship whereas, the test of the relationship between knowledge and behavior about
COVID-19 using the pearson correlation test the results obtained the calculated r value of
0.346 and the significance value of 0.000, so that it can be concluded that knowledge is
one of the factors that affect a person's perception and behavior, so that the higher the
knowledge about vaccines, the higher the public perception and behavior to vaccinate
against COVID-19.

Keywords : Knowledge, Behavior, Perception, COVID-19 Vaccine
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SARS CoV 2

PHEIC

WHO
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: Coronavirus Disease

. Severe Acute Respiratory Syndrome

: Public Health Emergency Of International Concern
: World Health Organization

: Kementrian Kesehatan

: Pasien Dalam Pengawasan

: Orang Dalam Pengawasan

: Orang Tanpa Gejala
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