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ABSTRAK 

Imunisasi menggunakan vaksin adalah relatif aman tetapi bukan tanpa efek samping, karena 
sebagian orang dapat mengalami reaksi setelah imunisasi yang bersifat ringan sampai berat. Reaksi 
ini disebut dengan Kejadian Ikutan Pasca Imunisasi (KIPI). Tujuan penelitian ini adalah untuk 
mengetahui gambaran KIPI pada karyawan rumah sakit yang mendapatkan imunisasi dengan vaksin 
Sinovac di RSUD Kota Yogyakarta. Jenis penelitian ini deskriptif dengan pengambilan data secara 
prospektif. Populasi adalah semua karyawan yang mendapatkan imunisasi dengan vaksin Sinovac 
pada bulan Januari - Maret 2021 sebanyak 572 orang yang memenuhi syarat inklusi dan eksklusi 
dengan metode purposive sampling. Pengambilan data dilakukan dengan menggunakan kuisioner 
google form yang disampaikan ke masing-masing responden. Pengolahan data dilakukan dengan 
analisa univariate. Hasil penelitian didapatkan sebanyak 54,5% dari responden mengalami gejala 
KIPI Sinovac, sedangkan sebanyak 45,5% melaporkan tidak mengalami gejala KIPI. Gejala KIPI yang 
paling banyak muncul dalam penelitian ini adalah nyeri di tempat suntik yaitu sebanyak 243 orang 
(42,5%). Awitan gejala KIPI muncul pada hari pertama setelah imunisasi. Lama gejala KIPI menetap 
yaitu selama 1 hari. Gambaran KIPI vaksin Sinovac diharapkan dapat membantu program imunisasi 
dan dapat memperkuat keyakinan masyarakat akan pentingnya imunisasi sebagai upaya pencegahan 
penyakit Covid-19 yang efektif. 
Kata kunci: Covid-19; KIPI; Sinovac 

 
ABSTRACT 

Immunization using vaccines is still relatively safe, but not without side effects, because some 
people can experience reactions after immunization, both mild to severe. This reaction is known as 
Adverse Event Following Immunization (AEFI). The purpose of this study was to determine the AEFI 
that occurred in Yogyakarta City Hospital employees who received immunizations using the Sinovac 
vaccine. This is a descriptive study with prospective data collection. The study population was all 
employees who received immunizations using the Sinovac vaccine in the period of January-March 
2021 as many as 572 people met the inclusion and exclusion requirements using the purposive 
sampling method. Data collection was carried out using a Google-form questionnaire which was 
submitted to each respondent. Data processing is done by the univariate analysis method. From the 
results of the study, 54.5% of respondents experienced AEFI symptoms, while 45.5% reported not 
experiencing AEFI symptoms. The most common symptom of AEFI in this study was pain at the 
injection site, as many as 243 people (42.5%). The onset of AEFI symptoms appears on the first day 
after immunization. The duration of persistent AEFI symptoms is 1 day. The description of the AEFI 
Sinovac vaccine is expected to help the immunization program and can strengthen public confidence 
in the importance of immunization as an effective Covid-19 prevention effort. 
Keywords: AEFI; Covid-19; Sinovac 
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PENDAHULUAN 
Organisasi Kesehatan Dunia (WHO) pada 

11 Maret 2020 telah menyatakan penyakit 
Coronavirus 2019 (COVID-19) sebagai pandemi 
global1 2 3.Sebelumnya beberapa kasus 
pneumonia yang tidak diketahui penyebabnya 
dilaporkan terjadi di kota Wuhan China pada 
akhir Desember 2019 yang akhirnya dinyatakan 
sebagai virus corona yang diberi label Covid-19 
4 5 2 5 . Penyakit ini disebabkan oleh virus beta-
corona baru yang dikenal sebagai Severe Acute 
Respiratory Syndrome Coronavirus 2/ SARS-
CoV-2 6 7. Pada bulan Desember 2020 jumlah 
kasus Covid-19 telah mencapai lebih dari 75 juta 
orang dengan lebih dari 1,6 juta kematian secara 
global. Di Indonesia total kasus pada saat itu 
mencapai 650 ribu dengan kasus aktif hampir 
100 ribu, terbanyak di Asia Tenggara dengan 
total 19.390 kematian atau tingkat kematian 
kasus (CFR/Case fatality rate) sebesar 3,0% 2. 
Covid-19 juga berdampak besar pada 
perekonomian suatu negara. International 
Labour Organization (ILO) memperkirakan  
sekitar 25 juta pekerjaan di dunia dapat hilang 
disebabkan oleh pandemi Covid-19 pada fase 
awal pandemi 8. Covid-19 termasuk dalam ordo 
Nidovirales famili Coronaviridae, yang terdiri 
dari dua subfamili, yaitu Orthocoronavirinae dan 
Letovirinae  yang dibagi dalam 4 varian : alfa, 
beta, gama dan delta 9. Covid-19 menggunakan 
protein S nya dengan target utama untuk 
menetralkan antibodi, mengikat dengan 
reseptor spesifik dan memediasi fusi membran 
dan masuknya virus 9. SARS-CoV-2 dikaitkan 
dengan angka kematian yang tinggi, terutama 
pada orang dengan penyakit kronis seperti 
diabetes dan penyakit kardiovaskular 3. 
Munculnya penyakit Covid-19 telah 
menunjukkan dampak besar dari infeksi 
patogen baru dan sangat membahayakan pada 
populasi manusia yang rentan 10. Kekebalan 
terhadap virus dapat terbentuk pada tingkat 
individu, baik melalui infeksi alami dengan 
patogen atau melalui imunisasi dengan vaksin 
10. Jika fraksi individu yang rentan dalam 
populasi terlalu sedikit, maka patogen virus 
tidak dapat menyebar luas sehingga 
prevalensinya akan menurun. Konsep ini yang 
biasa disebut Herd immunity. Herd immunity 
/kekebalan kelompok adalah perlindungan 
tidak langsung dari infeksi yang diberikan 
kepada individu yang rentan ketika proporsi 
yang cukup besar dari individu yang kebal ada 
dalam suatu populasi 10.  

Vaksin diperlukan untuk melindungi dari 
SARS-CoV-2 yang merupakan virus penyebab 
Covid-19 11. Berbagai upaya dilakukan di 
seluruh dunia untuk mengembangkan vaksin 
yang efektif melawan Covid-19 hingga pada 
akhir Agustus 2020 telah ada 30 vaksin dalam 
uji klinis dengan lebih dari 200 lainnya dalam 
berbagai tahap perkembangan dengan salah 
satu yang telah melewati uji klinis adalah 
Sinovac Ltd dengan merk vaksin “Coronavac” 
dan biasa dikenal sebagai vaksin Sinovac 5. 
SinoVac Biotech Ltd. telah menyiapkan vaksin 
Sinovac dan relawan di Indonesia dan Brazil 
untuk pengembangan imunisasi 12. Efek 
samping lokal seperti pembengkakan ringan 
sampai sedang dan nyeri yang paling sering 
dilaporkan terjadi pada 20,3% sampel dalam 
jadwal 0 dan 14 hari dan 10,3% sampel dalam 
jadwal 0 dan 28 hari mengeluh sakit di tempat 
suntikan pascavaksinasi. Tidak ada efek 
samping berat/ parah yang dilaporkan 5 
.Pemerintah Indonesia melaksanakan 
vaksinasi/ imunisasi bagi tenaga kesehatan dan 
masyarakat secara bertahap sesuai yang diatur 
dalam Peraturan Menteri Kesehatan.  Vaksinasi 
bertujuan mengurangi transmisi/ penularan 
Covid-19, menurunkan angka kesakitan dan 
kematian akibat Covid-19, mencapai kekebalan 
kelompok di masyarakat (herd imunity) dan 
melindungi masyarakat dari Covid-19 agar tetap 
produktif secara sosial dan ekonomi 13. Dalam 
pelaksanaan imunisasi perlu dilaporkan efek 
samping vaksin yang terjadi setelah 
pelaksanaan imunisasi yang biasa disebut KIPI. 
KIPI atau Kejadian Ikutan Pasca Imunisasi 
adalah kejadian medik yang diduga 
berhubungan dengan imunisasi 14. Berdasarkan 
data WHO tentang keamanan vaksin Sinovac 
menunjukkan keluhan paling umum yaitu: nyeri 
di tempat suntik, pusing, fatique dan myalgia  15. 
Menurut hasil penelitian Zang et al, 2021 pada 
144 partisipan yang menerima vaksin Sinovac 
Sebagian besar mengalami gejala KIPI ringan 
yang akan pulih dalam waktu kurang dari 48 
jam. Tidak ada efek samping serius dalam waktu 
28 hari 16 . 

RSUD Kota Yogyakarta adalah rumah 
sakit tipe B milik Pemerintah Kota Yogyakarta 
yang menjadi salah satu rumah sakit rujukan 
Covid-19 yang ditugaskan oleh Kementerian 
Kesehatan Republik Indonesia. Sebagai upaya 
membentuk kekebalan kelompok terhadap 
virus Covid-19, maka dilaksanakan imunisasi 
pada seluruh karyawan rumah sakit pada bulan 
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Januari - Maret 2021. Imunisasi pada tahap awal 
ini menggunakan vaksin Sinovac. Efek samping 
vaksin Sinovac masih memerlukan dokumentasi 
yang lebih banyak terkait keamanan dan efek 
sampingnya. Berdasarkan uraian di atas maka 
perlu dilakukan penelitian terkait KIPI yang 
terjadi pada imunisasi dengan menggunakan 
vaksin Sinovac agar dapat terdokumentasi dan 
bermanfaat menambah keyakinan tentang 
keamanan vaksin bagi masyarakat luas. 

 
METODE 

Penelitian yang dilakukan adalah studi 
deskriptif dengan pengambilan data secara 
prospektif. Subyek dalam penelitian ini adalah 
semua karyawan RSUD Kota Yogyakarta yang 
menjalani imunisasi dengan vaksin Sinovac 
pada bulan Januari-Maret 2021 dengan 
mengirimkan kuisioner google form berisi 
daftar gejala KIPI dengan item keluhan gejala 
sesuai standar formulir pelaporan KIPI nasional 
yang dimodifikasi yaitu : nyeri di tempat suntik, 
bengkak di tempat suntik, demam, pusing, nyeri 
otot/sendi, badan terasa lemah, kemerahan di 
tempat suntik, gatal, mual, perih lambung, diare, 
nafsu makan naik, nafsu makan turun dan 
mengantuk. Formulir pelaporan KIPI Sinovac 
dalam bentuk google form ini dikirim ke masing-
masing responden mulai hari ke-1 pasca 
imunisasi dan dapat diulangi untuk  
mendapatkan gambaran data KIPI secara 
lengkap pada responden. Kriteria inklusi: 
karyawan yang menerima vaksin Sinovac baik 
dosis 1 atau 2 dan kriteria eksklusi: subyek tidak 
mengirimkan google form laporan KIPI atau 
data laporan tidak lengkap. Pengambilan sampel 
dilakukan dengan metode purposive sampling 
dan diperoleh sejumlah 572 responden yang 
memenuhi syarat. Data yang diperoleh diolah 
dengan analisis univariate dan disajikan dalam 
bentuk tabel distribusi. 

 
HASIL DAN PAMBAHASAN 
Hasil 

Pada penelitian ini selama periode bulan 
Januari – Maret 2021 sebanyak 572 responden 
yang menjalani imunisasi dengan vaksin 
Sinovac yang memenuhi syarat inklusi dan 
eksklusi dilibatkan dalam penelitian ini dengan 
berbagai latar belakang profesi dan usia. 
Karakteristik responden dapat terlihat pada 
tabel I. Distribusi subyek penelitian dibedakan 
berdasarkan jenis kelamin laki-laki dan wanita. 
Selain itu distribusi subyek penelitian 

berdasarkan kategori umur/usia dibagi menjadi 
4 kelompok yaitu kelompok umur 20-30 tahun, 
kelompok umur 31-40 tahun, kelompok umur 
41-50 tahun dan kelompok umur 51-60 tahun. 
Sedangkan distribusi subyek penelitian 
berdasarkan profesi dibagi 8 kelompok yaitu 
kategori; manajemen, dokter, mahasiswa ko ass, 
perawat, bidan, tenaga kesehatan lain, staf 
umum dan cleaning service/ satpam. 

Berdasarkan tabel I diperoleh data 
bahwa responden terbanyak berjenis kelamin 
perempuan yaitu sejumlah 354 orang (62%). 
Untuk kategori kelompok umur 31 – 40 tahun 
merupakan kelompok usia yang paling banyak 
melakukan imunisasi yaitu sejumlah 223 orang 
(39%). Sedangkan berdasarkan kategori berat 
badan terbanyak rentang berat badan 
responden antara 51-60 kg sebanyak 188 orang 
atau sebesar 33 %. Berdasarkan kategori 
profesi/ jabatan terbanyak didapatkan tenaga 
kesehatan perawat yaitu sejumlah 193 orang 
atau sebesar 34%. 

Pada penelitian ini diperoleh data jumlah 
responden yang melaporkan mengalami KIPI. 
Berdasarkan gambar 1 diperoleh data bahwa 
dari 572 orang yang mendapatkan imunisasi 
vaksin Sinovac terdapat sejumlah 312 orang 
(54,5%) yang melaporkan mengalami KIPI 
sedangkan sisanya sejumlah 260 orang (45,5%) 
melaporkan tidak mengalami gejala KIPI 
apapun 

Manifestasi gejala KIPI yang dialami 
responden dapat terlihat pada tabel II.  
Berdasarkan tabel II diperoleh data bahwa 
gejala KIPI yang paling banyak adalah nyeri di 
tempat suntik yaitu sebesar 243 orang (42,5%) 
dan yang paling sedikit yaitu perih lambung 
sebanyak 3 orang (0,5%). 

Awitan atau mulai timbulnya gejala KIPI 
terlihat di tabel III. Berdasarkan tabel III 
diperoleh data bahwa hampir semua gejala KIPI  
muncul pada hari pertama setelah imunisasi 
dengan awitan gejala tercepat adalah 1 hari dan 
gejala awitan bisa muncul pada hari kedua. 

Lama gejala atau durasi gejala KIPI 
terlihat di tabel IV. Berdasarkan tabel IV 
diperoleh data bahwa gejala KIPI paling banyak 
bertahan selama satu hari dan untuk gejala KIPI 
nyeri di tempat suntik diperoleh durasi paling 
singkat dilaporkan yaitu selama 30 menit , 
sedangkan durasi maksimal yang dilaporkan 
ada yang masih merasakan di hari    ke-7 dengan 
modus data yang paling banyak dilaporkan pada 
gejala nyeri di tempat suntik adalah sebagian 
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besar durasi nyeri di tempat suntik yaitu satu 
hari. Untuk manifestasi gejala KIPI pusing 
dilaporkan durasi minimal adalah 1 jam dan 
durasi maksimal yang dilaporkan adalah 2 hari, 
dengan modus durasi gejala pusing yang paling 
banyak dilaporkan sebagian besar responden 
adalah 2 jam. 

Pembahasan 
Berdasarkan hasil penelitian yang telah 

dilakukan terhadap 572 orang responden, 
didapatkan bahwa responden yang 
mendapatkan imunisasi dengan vaksin Sinovac 
melaporkan mengalami gejala KIPI yaitu 
sebanyak 312 orang (54,5%) dan sebanyak 260 

Tabel I. Demografi responden 
 

Karakteristik f, (n=572) % 
Jenis Kelamin   
  Laki-laki 218 38 % 
  Perempuan 354 62 % 
Usia   
  20 – 30 tahun 204 36% 
  31 – 40 tahun 223 39% 
  41 – 50 tahun 103 18% 
  51 – 60 tahun 42 7% 
Berat badan   
  40 – 50 kg 93 16 % 
  51 – 60 kg 188 33% 
  61 – 70 kg 179 31% 
  71 – 80 kg 75 13% 
  81 – 90 kg 32 6% 
  91 – 100 kg 5 0,9% 
Profesi/jabatan   
  Manajemen 6 1% 
  Dokter 37 6% 
  Mahasiswa ko ass 14 2% 
  Perawat 193 34% 
  Bidan 16 3% 
  Nakes lain (farmasis, laboran,  
  radiographer, dll) 

127 22% 

  Staf umum 138 24% 
  Cleaning service dan satpam 41 7% 

 

 
 

Gambar 1. Laporan KIPI Sinovac 

 

responden 

mengalami KIPI; 
54,50%

responden tidak 
mengalami KIPI; 

45,50%

LAPORAN KIPI SINOVAC

( N = 572)
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orang (45,5%) melaporkan tidak mengalami 
gejala KIPI. Hasil ini berbeda dengan hasil 
penelitian yang dilakukan oleh B.Han et al 
(2021) dimana  219 partisipan vaksin Sinovac 
mengalami efek samping sebanyak 26 % pada 
dosis 1,5 mcg/ 0,5 ml pada responden berusia 
muda 3- 7 tahun dan  dan sebanyak 29 % dari 
217 partisipan mengalami efek samping pada 
dosis 3 mcg/0,5 ml untuk responden berusia 
lebih 60 tahun 17. Perbedaan hasil 
dimungkinkan karena penelitian menggunakan 
metode randomized control trial fase 2 pada 
dosis berbeda menggunakan sampel yang lebih 
homogen dan lebih terkondisi dalam kelompok/ 
grup. Pada penelitian lainnya 18 menyebutkan 
insiden reaksi merugikan pada hari 0 dan 14 

sebanyak 29% pada dosis 3 mcg, dan sebanyak 
38% pada dosis 6 mcg  vaksin Sinovac. 

Gejala KIPI yang paling banyak muncul 
dalam penelitian ini adalah nyeri di tempat 
suntik yaitu sebanyak 243 orang (42,5%), 
kemudian disusul oleh gejala pusing sebanyak 
65 orang (11,4%), badan terasa lemah sebanyak 
58 orang (10,1%), mengantuk sebanyak 54 
orang (9,4%), nafsu makan naik sebanyak 30 
orang (5,2%), nyeri otot/ sendi sebanyak 28 
orang (4,9%), kemerahan di tempat suntik 
sebanyak 18 orang (3,1%), gatal sebanyak 17 
orang (3%), nafsu makan turun sebanyak 13 
orang (2,3%), demam sebanyak 10 orang 
(1,7%), bengkak di tempat suntik sebanyak 6 
orang (1%), mual sebanyak 6 orang (1%), diare 

Tabel II. Gejala KIPI Sinovac 
 

No. Gejala f, (n=572) % 
1 Nyeri di tempat suntik 243 42,5% 
2 Bengkak di tempat suntik 6 1% 
3 Demam 10 1,7% 
4 Pusing 65 11,4% 
5 Nyeri otot/ sendi 28 4,9% 
6 Badan terasa lemah 58 10,1% 
7 Kemerahan di tempat suntik 18 3,1% 
8 Gatal 17 3% 
9 Mual 6 1% 

10 Muntah 4 0,7% 
11 Perih lambung 3 0,5% 
12 Diare 4 0,7% 
13 Nafsu makan naik 30 5,2% 
14 Nafsu makan turun 13 2,3% 
15 Mengantuk 54 9,4% 

 
Tabel III. Awitan gejala KIPI Sinovac 

 

No. Gejala Minimal Maksimal Modus 
1 Nyeri di tempat suntik hari ke 1 hari ke -2 hari ke 1 
2 Bengkak di tempat suntik hari ke 1 hari ke -1 hari ke 1 
3 Demam hari ke 1 hari ke -2 hari ke 1 
4 Pusing hari ke-1 hari ke-2 hari ke-1 
5 Nyeri otot/ sendi hari ke-1 hari ke-2 hari ke-1 
6 Badan terasa lemah hari ke 1 hari ke -2 hari ke 1 
7 Kemerahan di tempat suntik hari ke 1 hari ke -2 hari ke 1 
8 Gatal hari ke-1 hari ke-1 hari ke-1 
9 Mual hari ke-1 hari ke-1 hari ke-1 

10 Muntah hari ke-1 hari ke-2 hari ke-1 
11 Perih lambung hari ke-1 hari ke-1 hari ke-1 
12 Diare hari ke-1 hari ke-2 hari ke-2 
13 Nafsu makan naik hari ke-1 hari ke-2 hari ke-1 
14 Nafsu makan turun hari ke-1 hari ke-1 hari ke-1 
15 Mengantuk hari ke-1 hari ke-1 hari ke-1 
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sebanyak 4 orang (0,7%), muntah sebanyak 4 
orang (0,7%) dan perih lambung sebanyak 3 
orang (0,5%). Hasil ini sejalan dengan penelitian 
B.Han et al (2021) 17 dan R.J.Kaur et al (2021)18 
pada vaksin Sinovac dimana efek samping nyeri 
tempat suntikan adalah kejadian yang paling 
sering dilaporkan oleh partisipan. Pada vaksin 
Sinovac sebagian besar reaksi merugikan yang 
dilaporkan adalah tingkat 1 dalam hal tingkat 
keparahan dan hampir semua pasien pulih 
dalam waktu 48 jam setelah kejadian 18.  

Gejala KIPI yang dialami responden pada 
penelitian ini memiliki awitan yang hampir 
sama yaitu pada hari pertama setelah imunisasi 
vaksin Sinovac. Hasil penelitian ini 
menunjukkan bahwa awitan tercepat dari 
semua gejala yaitu terjadi pada hari pertama 
setelah mendapatkan imunisasi. Pada gejala 
nyeri di tempat suntik, demam, pusing, nyeri 
otot/ sendi, badan terasa lemah, kemerahan di 
tempat suntik, muntah, diare dan nafsu makan 
naik awitan gejala dapat terjadi pada hari kedua 
setelah mendapatkan imunisasi. Dalam 
penelitian ini gejala menetap yang paling lama 
adalah satu hari yaitu nyeri di tempat suntik, 
bengkak di tempat suntik, nyeri otot/sendi, 
badan terasa lemah dan  kemerahan di tempat 
suntik. Adapun gejala yang paling lama bertahan 
dirasakan responden adalah nyeri di tempat 
suntik yaitu 7 hari. Hasil penelitian awitan dan 
lama gejala KIPI ini sejalan dengan WHO 19 yang 
menyebutkan bahwa gejala efek samping 
imunisasi biasanya muncul satu atau dua hari 
setelah imunisasi dan dapat berlangsung 

beberapa hari. WHO menyatakan bahwa resiko 
serius efek samping setelah satu atau dua dosis 
vaksin Sinovac pada orang dewasa (usia 18–59 
tahun) adalah rendah 15. Keterbatasan  dalam 
penelitian ini adalah belum mengetahui 
pengaruh usia, berat badan dan penyakit 
penyerta terkait jumlah gejala KIPI yang muncul 
pada setiap responden.  

 

KESIMPULAN 
Hampir semua awitan gejala KIPI Sinovac 

terjadi pada hari pertama setelah imunisasi. 
Sebanyak 54,5% dari responden mengalami 
gejala KIPI Sinovac, sedangkan sebanyak 45,5% 
responden melaporkan tidak mengalami gejala 
KIPI. Diharapkan dengan gambaran KIPI vaksin 
Sinovac ini dapat membantu program imunisasi 
di masyarakat umum  dan dapat memperkuat 
keyakinan masyarakat akan pentingnya 
imunisasi sebagai upaya pencegahan penyakit 
Covid-19 yang efektif. 
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Tabel IV. Lama gejala KIPI Sinovac 
 

No. Gejala Minimal Maksimal Modus 
1 Nyeri di tempat suntik 30 menit 7 hari 1 hari 
2 Bengkak di tempat suntik 15 menit 1 hari 1 hari 
3 Demam 2 jam 8 jam 6 jam 
4 Pusing 1 jam 2 hari 2 jam 
5 Nyeri otot/ sendi 2 jam 2 hari 1 hari 
6 Badan terasa lemah 3 jam 1 hari 1 hari 
7 Kemerahan di tempat suntik 12 jam 1 hari 1 hari 
8 Gatal 10 menit 6 jam 15 menit 
9 Mual 30 menit 3 jam 30 menit 

10 Muntah 10 menit 1 jam 10 menit 
11 Perih lambung 1 jam 2 jam 1 jam 
12 Diare 1 jam 3 jam 1 jam 
13 Nafsu makan naik 3 jam 2 hari 1 hari 
14 Nafsu makan turun 5 jam 2 hari 1 hari 
15 Mengantuk 15 menit 12 jam 2 jam 
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