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ANALISIS SIKAP TERHADAP VAKSIN COVID-19 PADA 
MASYARAKAT KOTA BANDA ACEH: KAITANNYA DENGAN 

TIPE KEPRIBADIAN DAN CONSPIRACY BELIEF 
 

Fatmawati 
 

ABSTRAK 
 

 
Saat ini, terdapat sejumlah konstrak psikologi yang sedang dikaji 
kaitannya dengan vaccine hesitancy dan vaccine resistance. Aspek 
kepribadian merupakan salah satu variabel psikologi yang 
menunjukkan bukti signifikan dalam membedakan individu yang 
mau menerima atau menolak vaksin. Selain itu, conspiracy belief juga 
dapat mengakibatkan perilaku anti-vaksin karena adanya 
ketidakpercayaan terhadap pemerintah, penyedia layanan kesehatan, 
dan industri farmasi. Untuk itu, penelitian ini bertujuan untuk 
mengidentifikasi dan mendeskripsikan kriteria psikologis, terutama 
tipe kepribadian dan kecenderungan conspiracy belief pada individu 
yang vaccine hesitant dan vaccine resistant. Penelitian ini menggunakan 
accidental sampling technique dengan total sampel berjumlah 516 
orang, Data dikumpulkan dengan menggunakan skala International 
Personality Item Pool untuk mengungkap tipe kepribadian dan Vaccine 
Conspiracy Belief Scale untuk melihat kecenderungan conspiracy belief. 
Hasil uji analisis one way ANOVA dengan Games-Howell post-hoc 
menunjukkan bahwa individu yang menolak vaksin memiliki tipe 
kepribadian emotional stability yang lebih rendah dibandingkan 
dengan individu yang menerima vaksin. Selain itu, terlihat dari hasil 
analisis bahwa individu dengan vaccine resistant memiliki nilai 
conspiracy belief yang jauh lebih tinggi dibandingkan dengan mereka 
yang menerima atau ragu terhadap vaksin. 
 
Kata Kunci: sikap terhadap vaksin COVID-19, tipe kepribadian, 
conspiracy belief 
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BAB I 
PENDAHULUAN 

 
A. Latar Belakang 

 

World Health Organization (WHO) mengumumkan Corona Virus Disease 

2019 (COVID-19) sebagai pandemik pada tanggal 11 Maret 2020. 

Penyakit yang disebabkan oleh Severe Acute Respiratory Syndrome 

Coronavirus 2 (SARS-CoV-2) ini telah mewabah pada sekitar 213 negara 

di seluruh dunia dan menginfeksi lebih dari 28 juta orang dengan 

jumlah kematian melebihi 900 ribu kasus. Kondisi ini tentu telah 

melumpuhkan sejumlah sektor krusial, termasuk ekonomi, kesehatan, 

dan pendidikan. Sebelum ditemukannya vaksin, pemerintah telah 

menerapkan sejumlah kebijakan, seperti physical distancing dan 

Pembatasan Sosial Berskala Besar (PSBB) guna memutus mata rantai 

penyebaran virus. Langkah tersebut juga diambil karena tenaga 

kesehatan dan fasilitas medis semakin kewalahan dalam menangani 

pasien terkonfirmasi positif. Selain itu, sejumlah populasi rentan 

seperti lansia dan orang dengan penyakit penyerta (komorbid) juga 

perlu dilindungi agar tidak terpapar virus. Namun demikian, 

pembatasan mobilitas ini tidak dapat berlangsung lama karena dapat 

berimbas pada kondisi ekonomi global yang semakin 

mengkhawatirkan, sehingga kehadiran vaksin sangatlah dibutuhkan. 

 

Uji coba klinis pertama untuk vaksin COVID-19 telah dilakukan di 

Amerika Serikat. Pada 11 September 2020, terdapat 8 jenis vaksin yang 

sudah melewati fase ke-3 uji klinis dimana 2 diantaranya telah 
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disetujui untuk digunakan pada kalangan terbatas. Kini, sejumlah 

vaksin COVID-19 seperti AstraZeneca dan Sinovac telah beredar dan 

pemerintah sangat menganjurkan setiap individu dengan kriteria 

yang telah ditentukan untuk mendapatkan vaksin ini. Meskipun 

demikian, terdapat sebagian orang yang menolak untuk melakukan 

vaksinasi dengan berbagai alasan. Berdasarkan survei yang dilakukan 

melalui skema kerjasama antara WHO, UNICEF, dan ITAGI 

(Indonesian Technical Advisory Group on Immunization) menunjukkan 

bahwa Aceh merupakan provinsi dengan urutan pertama di Indonesia 

yang menolak vaksin COVID-19 dengan presentase mencapai 54% 

(Kementrian Kesehatan Indonesia, 2020). Penolakan ini dilandasi oleh 

sejumlah alasan, misalnya khawatir akan efek samping yang 

ditimbulkan, keraguan terhadap kehalalan vaksin, dan adanya 

keyakinan akan dijadikan objek uji coba vaksin. Untuk itu, berbagai 

upaya perlu dilakukan untuk meningkatkan keyakinan masyarakat 

agar mau menerima vaksin (vaccine acceptance), sehingga tingkat 

keraguan (vaccine hesitancy) dan penolakan (vaccine resistance) terhadap 

vaksin dapat berkurang.  
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Vaccine hesitancy merupakan istilah yang digunakan untuk 

mendefinisikan keraguan terhadap vaksin, meskipun vaksin tersebut 

telah tersedia dan dinyatakan aman. Sedangkan vaccine resistance 

merujuk pada keengganan sama sekali untuk melakukan vaksinasi 

(Taylor, 2019). Terdapat sejumlah literatur sebelumnya yang fokus 

pada vaccine hesitancy dan vaccine resistance, namun kajian tersebut 

hanya melihat alasan eksplisit yang diberikan individu sehubungan 

dengan sikapnya terhadap vaksin, baik itu menerima, ragu, ataupun 

menolak. Meskipun hal tersebut bermanfaat, namun informasi ini 

hanya terbatas pada perspektif epistemologi atau rasionalitas 

keyakinan yang mungkin dapat memunculkan bias. Sehingga dengan 

demikian, sebuah pendekatan yang lebih infomatif seperti mengkaji 

lebih jauh mengenai aspek psikologis diharapkan mampu 

memberikan hasil yang lebih komprehensif dalam memahami 

kecenderungan sikap seseorang terhadap vaksin.   

 

Saat ini, terdapat sejumlah konstrak psikologi yang sedang dikaji 

kaitannya dengan vaccine hesitancy dan vaccine resistance. Aspek 

kepribadian merupakan salah satu variabel psikologi yang 

menunjukkan bukti signifikan dalam membedakan individu yang 

mau menerima atau menolak vaksin. Sejumlah penelitian mengatakan 

bahwa seseorang dengan tipe kepribadian neuroticism cenderung 

ragu/menolak vaksin, sedangkan tipe conscientiousness lebih 

menunjukkan sikap vaccine acceptance (Murphy et al., 2021).  

 



5 
Laporan Penelitian Peningkatan/Kapasitas 2021 
UIN Ar-Raniry Banda Aceh 

Selain itu, conspiracy belief juga dapat mengakibatkan perilaku anti-

vaksin karena adanya ketidakpercayaan terhadap pemerintah, 

penyedia layanan kesehatan, dan industri farmasi. Pada kasus 

COVID-19, conspiracy belief ini merujuk pada keyakinan bahwa virus 

SARS-CoV-2 merupakan buatan manusia. Selain itu, mereka juga 

meyakini bahwa vaksinasi dilakukan dengan misi implan mikrochip 

untuk mengontrol manusia, dapat menyebabkan infertilitas, 

mengganggu pertumbuhan populasi penduduk, dan kesempatan 

untuk mendapatkan perhatian dari media. Sejumlah klaim ini tidak 

didukung oleh bukti yang kuat sehingga sangat mengganggu sikap 

publik terhadap vaksin itu sendiri (Sallam et al., 2021).   

 

Oleh karena itu, penting untuk mengidentifikasi dan mendeskripsikan 

kriteria psikologis, terutama tipe kepribadian dan kecenderungan 

conspiracy belief pada individu yang vaccine hesitant dan vaccine 

resistant. Diharapkan temuan dari riset ini dapat dijadikan rujukan 

ataupun masukan bagi stakeholders terkait dalam pelaksanaan 

penyuluhan dan sosialiasi vaksin COVID-19 sehingga tingkat 

penerimaan masyarakat terhadap vaksin dapat meningkat.  

 

B. Tujuan Penelitian  

 

Berdasarkan paparan latar belakang di atas, maka tujuan dari 

penelitian ini adalah: 
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1. Untuk mengetahui prevalensi individu yang tergolong ke dalam 

vaccine accepting, vaccine hesitant, dan vaccine resistant di Kota Banda 

Aceh. 

2. Untuk mengetahui profil individu yang tergolong ke dalam vaccine 

accepting, vaccine hesitant, dan vaccine resistant di Kota Banda Aceh 

berdasarkan data demografi.  

3. Untuk mengidentifikasi perbedaan jenis kepribadian antara 

individu yang tergolong ke dalam vaccine accepting dengan individu 

yang tergolong dalam vaccine hesitant dan vaccine resistant di Kota 

Banda Aceh. 

4. Untuk mengidentifikasi perbedaan conspiracy belief antara individu 

yang tergolong ke dalam vaccine accepting dengan individu yang 

tergolong dalam vaccine hesitant dan vaccine resistant di Kota Banda 

Aceh. 

 

C. Rumusan Masalah  

 

Berdasarkan tujuan penelitian yang telah disebutkan di atas, maka 

rumusan masalah dalam penelitian ini adalah: 

1. Bagaimanakah prevalensi individu yang tergolong ke dalam vaccine 

accepting, vaccine hesitant, dan vaccine resistant di Kota Banda Aceh? 

2. Bagaimanakah profil individu yang tergolong ke dalam vaccine 

accepting, vaccine hesitant, dan vaccine resistant di Kota Banda Aceh 

berdasarkan data demografi? 

3. Apakah terdapat perbedaan jenis kepribadian antara individu yang 

tergolong ke dalam vaccine accepting dengan individu yang 
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tergolong dalam vaccine hesitant dan vaccine resistant di Kota Banda 

Aceh? 

4. Apakah terdapat perbedaan conspiracy belief antara individu yang 

tergolong ke dalam vaccine accepting dengan individu yang 

tergolong dalam vaccine hesitant dan vaccine resistant di Kota Banda 

Aceh? 

 

D. Manfaat Penelitian  

 

Manfaat dalam penelitian ini diuraikan menjadi 2 (dua) bagian, yaitu 

sebagai berikut.  

 

1. Manfaat Teoritis 

 

Secara teoritis diharapkan hasil penelitian ini dapat memberikan 

pengetahuan mengenai tingkat penerimaan masyarakat terhadap 

vaksin COVID-19 serta kaitannya dengan tipe kepribadian dan 

conspiracy belief. 

 

2. Manfaat Praktis  

 

Secara praktis, diharapkan hasil penelitian ini dapat memberikan data 

dan informasi bagi peneliti selanjutnya mengenai:  

a. Prevalensi individu yang tergolong ke dalam vaccine accepting, 

vaccine hesitant, dan vaccine resistant di Kota Banda Aceh. 
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b. Profil individu yang tergolong ke dalam vaccine accepting, vaccine 

hesitant, dan vaccine resistant di Kota Banda Aceh berdasarkan data 

demografi.  

c. Perbedaan jenis kepribadian antara individu yang tergolong ke 

dalam vaccine accepting dengan individu yang tergolong dalam 

vaccine hesitant dan vaccine resistant di Kota Banda Aceh. 

d. Perbedaan conspiracy belief antara individu yang tergolong ke dalam 

vaccine accepting dengan individu yang tergolong dalam vaccine 

hesitant dan vaccine resistant di Kota Banda Aceh. 

 

E. Keaslian Penelitian 

 

Penelitian ini didukung oleh sejumlah penelitian terdahulu yang 

bertujuan untuk menginvestigasi perbedaan sikap terhadap vaksin 

berdasarkan tipe kepribadian dan conspiracy belief. Penelitian pertama 

dilakukan oleh Romer dan Jamieson (2020) yang melihat efek dari 

conspiracy belief terhadap intensi untuk melakukan vaksinasi COVID-

19. Penelitian yang diikuti oleh 1,050 responden di Amerika Serikat ini 

menunjukkan bahwa adanya conspiracy belief terdahap COVID-19 

dapat menjadi penghalang seseorang untuk melakukan vaksinasi 

sehingga individu akan cenderung menjadi vaccine resistant.  

 

Selanjutnya, Sallam et al. (2021) juga meneliti kaitan antara vaccine 

hesitancy dengan conspiracy belief. Studi ini dilakukan di Yordania dan 

Kuwait dimana angka penerimaan terhadap vaksin COVID-19 hanya 

30.9%. Hasil penelitian yang melibatkan 3,414 responden ini 
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menunjukkan bahwa conspiracy belief cenderung dialami pada wanita, 

responden yang memiliki level pendidikan rendah, serta mereka yang 

menjadikan sosial media sebagai platform utama dalam mendapatkan 

informasi mengenai COVID-19. 

 

Penelitian berikutnya dilakukan oleh Murphy et al. (2021) yang 

bertujuan untuk mengeksplorasi karakteristik psikologis yang 

berhubungan dengan vaccine hesitancy di Irlandia dan Britania Raya. 

Penelitian besar dengan jumlah responden mencapai 3,066 jiwa ini 

menunjukkan bahwa tipe kepribadian dengan gaya berpikir impulsif, 

level agreeableness dan conscientiousness yang rendah, dan tidak stabil 

secara emosional lebih cenderung untuk mengalami vaccine hesitancy 

dan vaccine resistance. Selain itu, individu yang tergolong vaccine 

hesitant cenderung memiliki conspiracy belief yang kuat. 

 

Selain itu, Edwards, Biddle, Gray, dan Sollis (2021) juga melakukan 

penelitian serupa yang bertujuan untuk melihat perilaku sosial dari 

3,000 penduduk Australia terhadap vaksin COVID-19. Hasilnya 

menunjukkan bahwa 59% dari sampel tergolong ke dalam vaccine 

accepting dan hanya 6% yang masuk dalam kategori vaccine resistant. 

Studi ini menunjukkan bahwa masyarakat dengan kondisi ekonomi 

menengah ke atas, menjaga protokol kesehatan dengan baik, dan 

percaya kepada usaha yang dilakukan oleh pemerintah memiliki 

tingkat penerimaan vaksin yang lebih tinggi. 
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Milošević-Djordjević, Mari, Vdović, dan Milošević (2021) juga 

melakukan penelitian yang bertujuan untuk menginvestigasi 

hubungan antara pengetahuan tentang vaksin dan kepercayaan 

terhadap pemerintah dimana conspiracy belief dijadikan sebagai 

variabel prediktor. Temuan penelitian ini menunjukkan bahwa vaccine 

hesitancy salah satunya disebabkan oleh keyakinan terhadap teori 

konspirasi, rendahnya keyakinan terhadap institusi medis, dan 

kurangnya pengetuhuan tentang vaksin. 
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BAB II 
 LANDASAN TEORI 

 

A. Sikap Terhadap Vaksin 

 

Sikap terhadap vaksin merupakan kecenderungan perilaku yang 

dimiliki oleh individu dalam kaitannya dengan vaksinasi. Taylor 

(2019) membagi sikap terhadap vaksin ke dalam tiga kategori berikut. 

 

1. Vaccine Acceptance 

Vaccine Acceptance mengacu pada orang-orang yang menerima 

kehadiran vaksin dan bersedia untuk divaksinasi. 

 

2. Vaccine Hesitancy 

Vaccine hesitancy mengacu pada keterlambatan penerimaan atau 

penolakan vaksinasi meskipun tersedia layanan vaksinasi. Sikap ini 

dipengaruhi oleh sejumlah faktor, seperti: kepuasan diri, kenyamanan, 

dan kepercayaan diri. 

 

3. Vaccine Resistance 

Vaccine resistance merupakan penolakan terhadap vaksin dan sama 

sekali tidak bersedia untuk divaksinasi. 
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B. Kepribadian 

1. Definisi Kepribadian 

 

Kepribadian merupakan salah satu kajian dalam psikologi yang 

melibatkan objek human behavior yang kemudian akan dibahas lebih 

lanjut mengenai mengapa dan bagaimana perilaku tersebut terjadi. 

Dalam Bahasa Inggris, kepribadian disebut dengan istilah personality 

yang berakar dari kata persona dalam Bahasa Latin yang bermakna 

topeng.  

 

Kepribadian dapat diartikan sebagai karakteristik yang dimiliki 

individu yang akan menunjukkan cara ia merespon dalam situasi yang 

terjadi sehari-hari (Furnham, 2005). Lebih lanjut Larsen dan Buss 

(2005) mengatakan bahwa kepribadian merupakan sekumpulan ciri 

psikologis pada diri seseorang yang bertahan dalam waktu yang relatif 

lama serta mempengaruhi individu tersebut dalam beradaptasi 

dengan lingkungannya.  

 

Adler (dalam Suryabrata, 2001) menekankan unsur khas atau unik 

dalam kepribadian, dimana kepribadian merupakan gaya kehidupan 

yang sifatnya sangat individualis atau berbeda antara satu individu 

dengan individu lainnya. Eysenck (dalam Suryabrata, 2001) 

menambahkan bahwa kepribadian adalah potensi yang dimiliki oleh 

seseorang yang dibawa dari blue print atau cetak biru hereditas yang 

mencakup aspek somatik, kognitif, afektif, dan konatif. Goldberg 

(dalam Larsen & Buss, 2005) menyebutkan bahwa kepribadian 
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merupakan bagian unik dari setiap orang yang membentuk pola trait 

tertentu. 

 

Berdasarkan sejumlah definisi di atas, maka dapat disimpulkan bahwa 

kepribadian adalah ciri-ciri psikologis yang dimiliki oleh seseorang 

yang termanifestasi ke dalam perilaku, cara berinteraksi, dan 

beradaptasi terhadap lingkungannya. 

 

2. Tipe Kepribadian 

 

Terdapat sejumlah teori yang menyebutkan mengenai tipe-tipe 

kepribadian. Salah satunya adalah tipe kepribadian Model Lima 

Faktor atau Big Five Personality Traits Model dari Goldberg (dalam 

Larsen & Buss, 2005). Teori ini menyebutkan bahwa kepribadian 

digolongkan ke dalam lima karakteristik, yaitu: 

a. Extraversion, merupakan kelompok kepribadian dimana individu 

dengan tipe ini memiliki ciri mudah melakukan penyesuaian diri 

secara sosial, misalnya bersosialisasi dan berinteraksi dengan orang 

lain. 

b. Agreeableness, merupakan kelompok kepribadian dimana individu 

dengan tipe ini cenderung patuh dan menghindari konflik, 

sehingga mereka lebih kooperatif dan percaya pada orang lain. 

c. Conscientiousness, merupakan kelompok kepribadian dimana 

individu dengan tipe ini cenderung hati-hati sehingga penuh 

pertimbangan dalam mengambil keputusan. Individu tipe ini juga 

bertanggung jawab dan achievement oriented. 



14 
Laporan Penelitian Peningkatan/Kapasitas 2021 
UIN Ar-Raniry Banda Aceh 

d. Emotional stability, merupakan kelompok kepribadian dimana 

invidu dengan tipe ini memiliki stabilitas emosi yang baik, tenang, 

dan percaya diri. 

e. Openness to experience, merupakan kelompok kepribadian dimana 

individu dengan tipe ini menyukai tantangan dan hal-hal baru. 

 

C. Conspiracy Belief 

 

Conspiracy belief adalah keyakinan yang dimiliki oleh seseorang bahwa 

peristiwa tertentu yang terjadi di dunia (dalam hal ini adalah 

keberadaan virus dan vaksin) merupakan konspirasi yang dilakukan 

oleh orang-orang yang berkuasa (Douglas, Sutton, & Cichoka, 2017). 

Taylor (2019) mengatakan bahwa wabah penyakit biasanya dianggap 

oleh sebagian orang sebagai bagian dari teori konspirasi, apalagi jika 

penyebabnya tidak dapat dijelaskan secara medis. 

 

Lebih lanjut, Douglas et al. (2017) menyebutkan bahwa kecenderungan 

seseorang untuk percaya pada teori konspirasi didorong oleh 3 faktor 

utama, yaitu: (a) Epistemic, yaitu keinginan untuk memahami keadaan 

lingkungan seseorang; (b) Existential, yaitu keinginan untuk merasa 

aman dan mengontrol keadaan lingkungan seseorang, dan (3) Social, 

yaitu keinginan untuk menjaga citra positif sekelompok orang. 

 

Banyak studi yang mencoba menginvestigasi faktor-faktor perbedaan 

individu yang berkaitan dengan keyakinan terhadap teori konspirasi. 
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Taylor (2019) menjelaskan bahwa kecenderungan untuk percaya pada 

teori konspirasi berkaitan dengan beberapa hal berikut ini. 

a. Adanya sifat curiga, pemikiran magis, dan kecenderungan untuk 

percaya pada paranormal. 

b. Kepribadian narcissism, dimana adanya keinginan seseorang 

untuk tampil unik di hadapan orang lain yang dipenuhi dengan 

meyakini bahwa ia memiliki pengetahun khusus tentang 

konspirasi. 

c. Kekhawatiran terhadap kesehatan dan kematian. 

d. Rendahnya kemampuan dalam melakukan analisis kritis terhadap 

sumber yang ada di media, sehingga mudah tertipu dan percaya 

pada sumber yang palsu. 

e. Penolakan terhadap temuan ilmiah. 
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E. Hipotesis  

 

Berdasarkan penjelasan dari konsep teoritis di atas, maka berikut 

adalah hipotesis dalam penelitian ini. 

1. Terdapat perbedaan jenis kepribadian antara individu yang 

tergolong ke dalam vaccine accepting dengan individu yang 

tergolong dalam vaccine hesitant dan vaccine resistant di Kota Banda 

Aceh. 

2. Terdapat perbedaan conspiracy belief antara individu yang tergolong 

ke dalam vaccine accepting dengan individu yang tergolong dalam 

vaccine hesitant dan vaccine resistant di Kota Banda Aceh. 
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BAB III 
METODE PENELITIAN 

 
A. Jenis Penelitian  

 

Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif karena data yang 

dikumpulkan berupa angka-angka yang kemudian akan dianalisis 

menggunakan analisis statistik.  

 

Metode yang digunakan adalah metode komparatif yang bertujuan 

untuk membandingkan variabel-variabel yang diteliti dalam 

penelitian, dalam hal ini adalah membandingkan tipe kepribadian dan 

conspiracy belief pada individu yang tergolong ke dalam vaccine 

accepting dengan individu yang tergolong dalam vaccine hesitant dan 

vaccine resistant di Kota Banda Aceh. 

 

B. Variabel Penelitian  

 

Variabel dalam penelitian ini dibedakan menjadi dua (2) macam, yaitu 

variabel terikat (variabel dependen) dan variabel bebas (variabel 

independen). Sikap terhadap vaksin COVID-19 merupakan variabel 

terikat, yang kemudian dibedakan ke dalam tiga kategori, yaitu: 

vaccine acceptance, vaccine hesitancy, dan vaccine resistance. Sedangkan 

variabel bebasnya terdiri dari dua variabel, yaitu: tipe kepribadian dan 

conspiracy belief.      
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C. Definisi Operasional Variabel Penelitian  

1. Sikap terhadap Vaksin COVID-19 

 

Sikap dapat didefinisikan sebagai reaksi atau respon seseorang 

terhadap sebuah situasi yang dapat berupa sikap positif jika seseorang 

tersebut menyukainya ataupun sikap negatif jika sesuatu itu tidak 

disukainya. Sikap terhadap vaksin COVID-19 dalam penelitian ini 

bermakna respon seseorang berkenaan dengan vaksin COVID-19, 

dimana sikap tersebut digolongkan ke dalam tiga kategori, yaitu (1) 

Vaccine accepting yaitu menerima dan bersedia untuk divaksin COVID-

19; (2) Vaccine hesitancy yaitu keraguan terhadap vaksin COVID-19, 

meskipun vaksin tersebut telah tersedia dan dinyatakan aman; dan (3) 

Vaccine resistance yaitu keengganan sama sekali untuk melakukan 

vaksinasi COVID-19. Sikap terhadap vaksin COVID-19 ini diukur 

dengan menggunakan skala COVID-19 vaccination status (Murphy et 

al., 2021). 

 

2. Tipe Kepribadian 

Tipe kepribadian adalah ciri-ciri psikologis yang dimiliki oleh 

seseorang yang termanifestasi ke dalam perilaku, cara berinteraksi, 

dan beradaptasi terhadap lingkungannya. Tipe kepribadian dalam 

penelitian ini diukur dengan menggunakan skala International 

Personality Item Pool yang terdiri dari lima kategori kepribadian, yaitu 

Extraversion, Agreeableness, Conscientiousness, Emotional Stability, dan 

Openness to Experience  (Goldberg, dalam Larsen & Buss, 2005). 
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3. Conspiracy Belief 

 

Conspiracy belief merupakan keyakinan individu yang menunjukkan 

bahwa vaksin COVID-19 dibuat dengan tujuan konspirasi tertentu. 

Conspiracy belief dalam penelitian ini diukur dengan menggunakan 

Vaccine Conspiracy Belief Scale (VCBS) yang dikembangkan oleh 

Shapiro et al. (2016). 

 

D.  Subjek Penelitian  

 

Subjek dalam penelitian ini adalah masyarakat Kota Banda Aceh yang 

dikategorikan ke dalam usia produktif menurut Dinas Registrasi 

Kependudukan Pemerintah Aceh (2020) yaitu berusia antara 15 hingga 

64 tahun. Rentang usia tersebut dipilih karena diharapkan subjek 

sudah mampu berkomunikasi dan memahami bahasa Indonesia 

dengan baik sehingga dapat menjawab pertanyaan yang diberikan. 

Menurut data dari dinas tersebut, jumlah penduduk Kota Banda Aceh 

yang berada pada usia produktif berjumlah 161.053 jiwa. Dengan 

demikian, jumlah sampel yang dibutuhkan berdasarkan rumus 

penentuan jumlah sampel menurut Isaac dan Michael adalah minimal 

sebanyak 347 orang dengan taraf kepercayaan 95% dan taraf kesalahan 

5%. Berdasarkan data yang dikumpulkan di lapangan diperoleh 

sampel sebanyak 516 orang, sehingga jumlah tersebut telah memenuhi 

batas minimum sampel yang diperlukan untuk generalisasi hasil 

penelitian. 
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E. Metode Pengambilan Sampel  

 

Dalam merekrut responden, penelitian ini menggunakan accidental 

sampling technique. Teknik ini dipilih karena pertimbangan kemudahan 

peneliti mengingat lokasi populasi yang cukup luas, sehingga peneliti 

hanya memilih subjek yang kebetulan dijumpai dan cocok dengan 

kriteria yang dibutuhkan dalam penelitian. 

 

F. Instrumen Penelitian  

 

Instrumen yang digunakan dalam penelitian ini dibagi dalam 

beberapa bagian dan disebarkan kepada responden melalui tautan 

Google Form, berikut adalah rincian penjelasannya.  

 

1. Data Demografi 

Pada bagian pertama, subjek menjawab sejumlah pertanyaan yang 

berhubungan dengan informasi demografi, seperti jenis kelamin, usia, 

level pendidikan, pekerjaan, dan estimasi penghasilan perbulan. 

Selain itu, subjek juga diberikan pertanyaan berkaitan dengan 

penyakit kronis (ada/tidak), pengalaman dengan COVID-19 (pernah 

terinfeksi/tidak), keluarga yang terinfeksi COVID-19 (ada/tidak), 

riwayat vaksin COVID-19 (sudah dosis 1/sudah dosis 2/belum), dan 

preferensi informasi terkait vaksin COVID-19 (media 

sosial/televisi/koran/internet/keluarga dan teman/jurnal dan artikel 

ilmiah/dokter dan tenaga kesehatan. 
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2. COVID-19 Vaccination Status 

COVID-19 vaccination status merupakan pertanyaan yang bertujuan 

untuk mengkategorikan responden ke dalam tiga klasifikasi mengenai 

sikap terhadap vaksin COVID-19. Pertanyaan tersebut adalah “Apabila 

sebuah vaksin baru telah dikembangkan untuk menangani COVID-19, 

apakah Anda bersedia untuk melakukan vaksinasi?”. Jika responden 

menjawab “Ya”, maka ia dikategorikan sebagai individu yang vaccine 

accepting, jika merespon “Mungkin”, maka dikategorikan sebagai 

vaccine hesitant, sedangkan bila menjawab “Tidak”, maka 

dikategorikan sebagai vaccine resistant (Murphy et al., 2021). 

 

3. International Personality Item Pool (IPIP) 

Tipe kepribadian dalam penelitian ini diukur dengan menggunakan 

International Personality Item Pool (IPIP) yang telah diadaptasi ke dalam 

bahasa Indonesia. Skala ini dikembangkan oleh Goldberg (dalam 

Larsen & Buss, 2005) dengan 50 buah pernyataan, dimana masing-

masing tipe kepribadian diwakili oleh 10 pernyataan. Setiap 

pernyataan menggunakan skala Likert dan memiliki rentang respon 

dari Sangat Tidak Setuju (1) hingga Sangat Setuju (4). Berdasarkan 

pengujian statistik, IPIP memiliki reliabilitas yang cukup baik dengan 

nilai Alpha Cronbach yaitu 0.828. 

 

4. Vaccine Conspiracy Belief Scale (VCBS) 

Vaccine Conspiracy Belief Scale (VCBS) merupakan sebuah skala yang 

bertujuan untuk melihat kecenderungan seseorang untuk percaya 

terhadap teori konspirasi sehubungan dengan adanya vaksin COVID-
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19. Skala ini dikembangkan oleh Shapiro et al. (2016) dan terbukti 

memiliki reliabilitas yang tinggi dengan nilai Cronbach Alpha 0.926. 

VCBS terdiri dari 7 pernyataan dengan item-total correlation berkisar 

antara 0.77-0.82 (Shapiro et al., 2016). Setiap pernyataan menggunakan 

skala Likert dan memiliki rentang respon dari Sangat Tidak Setuju (1) 

hingga Sangat Setuju (4). 

 

G. Metode Analisis Data  

 

Analisis data penelitian dilakukan dengan menggunakan bantuan 

program komputer SPSS for Windows versi 20.0. Data yang diperoleh 

juga dianalisis menggunakan pendekatan statistik yang berbeda guna 

menjawab empat rumusan masalah yang telah dipaparkan di atas. 

Berikut adalah penjelasannya. 

1. Untuk mengetahui prevalensi individu yang tergolong ke dalam 

vaccine accepting, vaccine hesitant, dan vaccine resistant di Kota Banda 

Aceh, maka dilakukan analisis statistik deskriptif.  

2. Untuk mengetahui profil demografi individu yang tergolong ke 

dalam vaccine accepting, vaccine hesitant, dan vaccine resistant di Kota 

Banda Aceh, maka digunakan analisis regresi logistik multinomial 

dimana data mengenai vaccine accepting akan dijadikan sebagai 

reference category untuk mengidentifikasi indikator demografi apa 

saja yang berkaitan dengan vaccine hesitant dan vaccine resistant. 

3. Untuk mengidentifikasi perbedaan jenis kepribadian antara 

individu yang tergolong ke dalam vaccine accepting dengan individu 

yang tergolong dalam vaccine hesitant dan vaccine resistant di Kota 
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Banda Aceh, analisis one way ANOVA dengan Games-Howell post-

hoc dilakukan dengan level signifikansi pada p<0.05.  

4. Untuk mengidentifikasi perbedaan conspiracy belief antara individu 

yang tergolong ke dalam vaccine accepting dengan individu yang 

tergolong dalam vaccine hesitant dan vaccine resistant di Kota Banda 

Aceh, maka dilakukan analisis one way ANOVA dengan Games-

Howell post-hoc dengan level signifikansi pada p<0.05. 
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BAB IV 
HASIL DAN PEMBAHASAN 

 
 

A. Deskripsi Karakteristik Subjek Penelitian 

 

Berdasarkan data yang diperoleh, terdapat sejumlah 516 subjek yang 

mengisi skala melalui tautan yang diberikan. Berikut adalah sebaran 

data tersebut berdasarkan informasi demografis. 

 
Tabel 1. 
Karakteristik Sosiodemografi Subjek Penelitian (n=516) 
 

No. Karakteristik Sosiodemografi Jumlah (n) Persentase (%) 

1 Jenis Kelamin 
Laki-Laki 
Perempuan 

 
180 
336 

 
34.9 
65.1 

2 Usia 
19-21 Tahun 
22-40 Tahun 
41-60 Tahun 

 
120 
372 

24 

 
23.3 
72.1 

4.7 

3 Level Pendidikan 
Pendidikan Menengah 
Pendidikan Tinggi 

 
30 

486 

 
5.8 

94.2 

4 Pendapatan 
Belum Bekerja 
<Rp1.500.000 
Rp1.500.001-Rp2.500.000 
Rp2.500.001-Rp3.500.000 
>Rp3.500.001 

 
192 

60 
24 
48 

192 

 
37.2 
11.6 

4.7 
9.3 

37.2 

5 Riwayat Penyakit Penyerta 
Ada   
Tidak Ada 

 
90 

426 

 
17.4 
82.6 

6 Riwayat Tenkorfirmasi Positif COVID-19 
Ya  
Tidak 

 
66 

450 

 
12.8 
87.2 

7 Riwayat Keluarga yang Positif COVID-19 
Ada 
Tidak 

 
192 
324 

 
37.2 
62.8 

8 Riwayat Vaksin COVID-19   
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No. Karakteristik Sosiodemografi Jumlah (n) Persentase (%) 
Sudah (Baru dosis pertama) 
Sudah (Lengkap dua dosis) 
Belum divaksin 

78 
72 

366 

15.1 
14.0 
70.9 

9 Sumber Informasi Vaksin COVID-19 
Media Sosial 
Televisi 
Internet 
Keluarga dan Teman 
Jurnal dan Artikel Ilmiah 
Dokter dan Tenaga Kesehatan 

 
276 

42 
78 
42 
18 
60 

 
53.5 

8.1 
15.1 

8.1 
3.5 

11.6 

 

Berdasarkan data sosiodemografi yang dipaparkan pada tabel 1 di 

atas, dapat diketahui bahwa sebagian besar subjek berjenis kelamin 

perempuan dengan jumlah mencapai 336 orang (65.1%), sedangkan 

subjek laki-laki hanya berjumlah 180 orang (34.9%).  

 

 

Gambar 4.1. Sebaran Subjek Berdasarkan Jenis Kelamin 

 

34.9

65.1

Jenis Kelamin

Laki-Laki

Perempuan
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Menurut kelompok usia, mayoritas subjek yang tergabung dalam 

penelitian ini berusia antara 22-40 tahun dengan jumlah sebanyak 372 

orang (72.1%), lalu diikuti dengan kelompok usia 19-21 tahun dan 41-

60 tahun, dengan jumlah masing-masing yaitu 120 orang (23.3%) dan 

24 orang (4.7%). 

 

 

Gambar 4.2. Sebaran Subjek Berdasarkan Kelompok Usia 

 

Dari kategori level pendidikan, sebagian besar subjek menempuh 

pendidikan hingga tingkat pendidikan tinggi dengan jumlah 

mencapai 486 orang (94.2%), dan hanya sebagian kecil yang 

berpendidikan pada level menengah yaitu sebanyak 30 orang (5.8%). 
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Gambar 4.3. Sebaran Subjek Berdasarkan Level Pendidikan 
 

Selanjutnya, dilihat dari jumlah pendapatan sebagian besar subjek 

belum bekerja dan berpendapatan di atas Rp 3.500.000,00 dengan total 

masing-masing adalah 192 orang (37.2%). Kemudian diikuti oleh yang 

berpenghasilan kurang dari Rp 1.500.000,00 dengan jumlah 60 orang 

(11.6%), diantara Rp 2.500.000,00-Rp 3.500.000,00 sebanyak 48 orang 

(9.3%), dan yang terkecil adalah berpenghasilan Rp 1.500.000,00-Rp 

2.500.000,00 dengan jumlah 24 orang (4.7%). 

 

Dari data kesehatan yang diperoleh ditemukan bahwa hanya 90 subjek 

(17.4%) yang memiliki riwayat penyakit penyerta dan sebagian besar 

subjek tidak memiliki penyakit penyerta dengan jumlah mencapai 426 

orang (82.6%).  

 

5.80%

94.20%

Level Pendidikan

Pendidikan
Menengah

Pendidikan
Tinggi
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Gambar 4.4. Sebaran Subjek Berdasarkan Jumlah Pendapatan 
 

 

 

Gambar 4.5. Sebaran Subjek Berdasarkan Riwayat Penyakit Penyerta 
 

37.20%

11.60%

4.70%

9.30%
37.20%

Jumlah Pendapatan
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Selain itu, sebanyak 450 subjek (87.2%) tidak terkonfirmasi positif 

COVID-19 dan hanya 66 subjek (12.8%) yang pernah terpapar COVID-

19. 

 

 

Gambar 4.6. Sebaran Subjek Berdasarkan Riwayat Konfirmasi Positif 
COVID-19 

 

Dari 516 subjek, terdapat 192 orang (37.2%) yang menyebutkan bahwa 

ada dari anggota keluarga mereka yang pernah dinyatakan positif 

COVID-19, sedangkan sisanya sebanyak 324 orang (62.8%) 

mengkonfirmasi bahwa tidak ada anggota keluarga mereka yang 

positif COVID-19. 
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Gambar 4.7. Sebaran Subjek Berdasarkan Riwayat Keluarga 
Terkonfirmasi Positif COVID-19 

 

Sebagian besar subjek dalam penelitian ini juga belum melakukan 

vaksinasi COVID-19 dengan jumlah mencapai 366 orang (70.9%), dan 

sisanya sebanyak 150 orang sudah melakukan vaksinasi baik dosis 

pertama (78 orang; 15.1%)  maupun dosis kedua (72 orang; 14.0%). 

 

Dalam mengakses informasi terkait vaksin COVID-19, mayoritas 

subjek memiliki preferensi terhadap media sosial dengan total 

mencapai 276 orang (53.5%), lalu diikuti dengan sumber internet 

sebanyak 78 orang (15.1%), dan dokter/tenaga kesehatan dengan 

jumlah 60 orang (11.6%). Sumber dari televisi dan keluarga/teman 

memiliki prevalensi yang sama yaitu 8.1% (42 orang), dan yang 

terakhir adalah sumber dari jurnal dan artikel ilmiah yang berjumlah 

18 orang (3.5%). 

37.20%

62.80%

Riwayat Keluarga Terkonfirmasi 
Positif COVID-19

Ada

Tidak Ada
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Gambar 4.8. Sebaran Subjek Berdasarkan Riwayat  
Vaksinasi COVID-19 

 

 

Gambar 4.9. Sebaran Subjek Berdasarkan Preferensi Sumber 
Informasi Terkait Vaksin COVID-19 
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B. Hasil Penelitian 

1. Prevalensi Sikap terhadap Vaksin COVID-19 

 

Secara keseluruhan dapat dikatakan bahwa mayoritas subjek 

penelitian tergolong dalam vaccine acceptancing dengan prevalensi 

mencapai 54.6% (n=282 orang). Meskipun demikian, terdapat sekitar 

32.6% dari mereka yang ragu terhadap vaksin COVID-19 (vaccine 

hesitant) dan sisanya sejumlah 66 orang (12.8%) masuk ke dalam 

kategori vaccine resistant. Berikut adalah tabel yang menunjukkan 

sebaran data responden berdasarkan sikap terhadap vaksin COVID-

19. 

 
Tabel 2. 
Prevalensi Sikap terhadap Vaksin COVID-19 pada Masyarakat Kota Banda 
Aceh (n=516) 
 

No. Sikap terhadap Vaksin COVID-19 Jumlah (n) Persentase (%) 

1 
2 
3 

Vaccine Acceptance 
Vaccine Hesitance 
Vaccine Resistance 

282 
168 

66 

54.6 
32.6 
12.8 

TOTAL 516 100.0 
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Gambar 4.10. Prevalensi Sikap terhadap Vaksin COVID-19 pada 
Masyarakat Kota Banda Aceh 

 

2. Prevalensi Sikap terhadap Vaksin COVID-19 Berdasarkan Profil 

Sosiodemografi 

Berikut adalah prevalensi sikap terhadap vaksin COVID-19 pada 

masyarakat Kota Banda Aceh ditinjau dari profil sosiodemografi. Data 

berikut dipaparkan berdasarkan jenis kelamin, kelompok usia, level 

pendidikan, jumlah pendapatan, riwayat penyakit penyerta, riwayat 

terinfeksi COVID-19, riwayat keluarga terpapar COVID-19, riwayat 

vaksinasi COVID-19, dan preferensi sumber informassi terkait vaksin 

COVID-19.

282

168

66
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a. Berdasarkan Jenis Kelamin 

 

Berdasarkan jenis kelamin, masyarakat Kota Banda Aceh yang 

tergolong ke dalam vaccine acceptance sebagian besar didominasi oleh 

laki-laki dengan prevalensi 56.7%, lalu diikuti oleh perempuan 

sebanyak 53.6%. Untuk kategori vaccine hesitance, mayoritas berjenis 

kelamin perempuan dengan persentase 35.7% daripada laki-laki 

sebanyak 26.7%. Sedangkan pada vaccine resistance, sebagian besar 

merupakan laki-laki dengan angka mencapai 16.6%, lalu diikuti oleh 

perempuan dengan jumlah 10.7%.  

 

 

 
Gambar 4.11. Prevalensi Sikap terhadap Vaksin COVID-19 pada 

Masyarakat Kota Banda Aceh berdasarkan Jenis Kelamin 
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b. Berdasarkan Kelompok Usia 

 
Berdasarkan kelompok usia, masyarakat Kota Banda Aceh yang 

tergolong ke dalam vaccine acceptance sebagian besar didominasi oleh 

usia 22-40 tahun dengan prevalensi 61.3%, lalu diikuti oleh usia 19-21 

tahun sebanyak 40% dan 41-60 tahun sebanyak 25%. Untuk kategori 

vaccine hesitance, mayoritas berusia 41-60 tahun dengan persentase 50% 

daripada berusia 22-40 tahun sebanyak 29% dan 19-21 tahun sebanyak 

20%. Sedangkan pada vaccine resistance, sebagian besar merupakan 

kelompok usia 41-60 tahun dengan angka mencapai 25%, lalu diikuti 

oleh kelompok usia 19-21 tahun dengan jumlah 20% dan 22-40 tahun 

dengan jumlah 9.7%.  

 

 
 

Gambar 4.12. Prevalensi Sikap terhadap Vaksin COVID-19 pada 
Masyarakat Kota Banda Aceh berdasarkan Kelompok Usia 
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c. Berdasarkan Level Pendidikan 

 
Berdasarkan level pendidikan, masyarakat Kota Banda Aceh yang 

tergolong ke dalam vaccine acceptance sebagian besar didominasi oleh 

mereka dengan pendidikan menengah dengan prevalensi 60%, lalu 

diikuti oleh pendidikan tinggi sebanyak 54.3%. Untuk kategori vaccine 

hesitance, mayoritas berpendidikan tinggi dengan persentase 33.3% 

daripada berpendidikan menengah sebanyak 20%. Sedangkan pada 

vaccine resistance, sebagian besar merupakan masyarakat dengan 

pendidikan menengah dengan angka mencapai 20%, lalu diikuti oleh 

pendidikan tinggi dengan jumlah 12.3%.  

 

 
 

Gambar 4.13. Prevalensi Sikap terhadap Vaksin COVID-19 pada 
Masyarakat Kota Banda Aceh berdasarkan Level Pendidikan 
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d. Berdasarkan Jumlah Pendapatan 

 
Berdasarkan jumlah pendapatan, masyarakat Kota Banda Aceh yang 

tergolong ke dalam vaccine acceptance sebagian besar didominasi oleh 

mereka dengan penghasilan >Rp 3.500.001 dengan prevalensi 62.5%, 

lalu diikuti oleh penghasilan <Rp 1.500.001 dengan jumlah 60%, Rp 

1.500.001-Rp 2.500.000 dan Rp 2.500.001- Rp 3.500.000 sebanyak 

masing-masing 50%, dan belum bekerja sebanyak 46.9%. Untuk 

kategori vaccine hesitance, mayoritas berpenghasilan Rp 1.500.001-Rp 

2.500.000 dengan persentase 50% daripada penghasilan Rp 2.500.001- 

Rp 3.500.000 sebanyak 37.5%, belum bekerja sebanyak 34.4%, >Rp 

3.500.001 sebanyak 31.2%, dan <Rp 1.500.001 sebanyak 20%. 

Sedangkan pada vaccine resistance, sebagian besar merupakan 

masyarakat dengan penghasilan <Rp 1.500.001 dengan angka 

mencapai 20%, lalu diikuti oleh yang belum bekerja dengan jumlah 

18.8%, penghasilan  Rp 2.500.001- Rp 3.500.000 dengan jumlah 12.5%, 

dan >Rp 3.500.001 dengan  jumlah 6.2%.  
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Gambar 4.14. Prevalensi Sikap terhadap Vaksin COVID-19 pada 
Masyarakat Kota Banda Aceh berdasarkan Jumlah Pendapatan 
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e. Berdasarkan Riwayat Penyakit Penyerta 

 
Berdasarkan riwayat penyakit penyerta, masyarakat Kota Banda Aceh 

yang tergolong ke dalam vaccine acceptance sebagian besar didominasi 

oleh mereka yang tidak memiliki penyakit penyerta dengan prevalensi 

56.3%, lalu diikuti oleh penyakit penyerta sebanyak 46.7%. Untuk 

kategori vaccine hesitance, mayoritas memiliki penyakit penyerta 

dengan persentase 40% daripada tanpa penyakit penyerta sebanyak 

31%. Sedangkan pada vaccine resistance, sebagian besar merupakan 

masyarakat dengan penyakit penyerta dengan angka mencapai 13.3%, 

lalu diikuti oleh tanpa penyakit penyerta dengan jumlah 12.7%.  

 

 
 

Gambar 4.15. Prevalensi Sikap terhadap Vaksin COVID-19 pada 
Masyarakat Kota Banda Aceh berdasarkan Riwayat Penyakit 

Penyerta 
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f. Berdasarkan Riwayat Terkonfirmasi Positif COVID-19 

 
Berdasarkan riwayat terkonfirmasi positif COVID-19, masyarakat 

Kota Banda Aceh yang tergolong ke dalam vaccine acceptance sebagian 

besar didominasi oleh mereka yang pernah terkonfirmasi COVID-19 

dengan prevalensi 90.9%, lalu 49.3% belum pernah terinfeksi COVID-

19. Untuk kategori vaccine hesitance, mayoritas belum terkonfirmasi 

positif COVID-19 dengan persentase 36% daripada sudah pernah 

terinfeksi COVID-19 sebanyak 9.1%. Sedangkan pada vaccine resistance, 

sebagian besar merupakan masyarakat yang belum pernah terinfeksi 

COVID-19 dengan angka mencapai 14.7%.  

 

 
 

Gambar 4.16. Prevalensi Sikap terhadap Vaksin COVID-19 pada 
Masyarakat Kota Banda Aceh berdasarkan Riwayat Terkonfirmasi 

COVID-19 
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g. Berdasarkan Riwayat Keluarga Terkonfirmasi Positif COVID-19 

 
Berdasarkan riwayat keluarga yang terkonfirmasi positif COVID-19, 

masyarakat Kota Banda Aceh yang tergolong ke dalam vaccine 

acceptance sebagian besar didominasi oleh mereka yang keluarganya 

pernah terkonfirmasi COVID-19 dengan prevalensi 68.8%, lalu 46.3% 

menyebutkan tidak ada anggota keluarga yang pernah terinfeksi 

COVID-19. Untuk kategori vaccine hesitance, mayoritas tidak ada 

anggota keluarga yang terkonfirmasi positif COVID-19 dengan 

persentase 40.7% daripada sudah pernah terinfeksi COVID-19 

sebanyak 18.8%. Sedangkan pada vaccine resistance, sebagian besar 

merupakan masyarakat yang anggota keluarganya belum pernah 

terinfeksi COVID-19 dengan angka mencapai 13% daripada yang 

sudah terinfeksi dengan angka 12.5%.  

 

 
 

Gambar 4.17. Prevalensi Sikap terhadap Vaksin COVID-19 pada 
Masyarakat Kota Banda Aceh berdasarkan Riwayat Keluarga 

Terkonfirmasi COVID-19 
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h. Berdasarkan Riwayat Vaksin COVID-19 

 
Berdasarkan riwayat vaksin COVID-19, masyarakat Kota Banda Aceh 

yang tergolong ke dalam vaccine acceptance sebagian besar didominasi 

oleh mereka yang sudah divaksin COVID-19 baik dosis pertama 

maupun kedua dengan prevalensi masing-masing yaitu 92.3% dan 

91.7%, lalu diikuti oleh yang belum melakukan vaksinasi sebanyak 

39.3%. Untuk kategori vaccine hesitance, mayoritas belum melakukan 

vaksinasi dengan persentase 42.6%, hanya sebagian kecil yang sudah 

mendapatkan vaksin pertama (7.7%) dan juga kedua (8.3%). 

Sedangkan pada vaccine resistance, sebagian besar merupakan 

masyarakat belum melakukan vaksin COVID-19 dengan angka 

mencapai 18%. 

 

 
 

Gambar 4.18. Prevalensi Sikap terhadap Vaksin COVID-19 pada 
Masyarakat Kota Banda Aceh berdasarkan Riwayat Vaksin  

COVID-19 
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i. Berdasarkan Sumber Informasi Vaksin COVID-19 

 
Berdasarkan sumber informasi vaksin COVID-19, masyarakat Kota 

Banda Aceh yang tergolong ke dalam vaccine acceptance sebagian besar 

mendapatkan informasi mengenai vaksin COVID-19 dari 

keluarga/teman (71.4%), artikel ilmiah/jurnal (66.7%), dan media 

sosial (60%). Untuk kategori vaccine hesitance, mayoritas mendapatkan 

informasi tentang vaksin dari internet (53.8%), televisi (42.9%), dan 

dokter/tenaga kesehatan (40%). Sedangkan pada vaccine resistance, 

sebagian besar mendapatkan rujukan informasi dari dokter/tenaga 

kesehatan (20%), keluarga/teman (14.3%), dan televisi (14.3%). 
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Gambar 4.19. Prevalensi Sikap terhadap Vaksin COVID-19 pada 
Masyarakat Kota Banda Aceh berdasarkan Sumber Informasi Vaksin  

COVID-19 
 
 

Selanjutnya, untuk mengetahui indikator sosiodemografis yang 

berpengaruh signifikan pada sikap terhadap vaksin COVID-19, 

berikut adalah hasil yang ditunjukkan dari uji analisis regresi logistik 

multinomial. 
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Dari hasil analisis diketahui bahwa jika dibandingkan dengan mereka 

yang menerima vaksin COVID-19, kecenderungan individu yang ragu 

terhadap vaksin COVID-19 lebih banyak dialami oleh laki-laki (OR = 

6.03, 95% CI = 1.93, 18.85), berpendidikan menengah (OR = 0.04, 95% 

CI = 0.01, 0.21), memiliki penghasilan < Rp 1.500.000 (OR = 0.04, 95% 

CI = 0.01, 0.21), memiliki penyakit penyerta (OR = 4.54, 95% CI = 1.61, 

12.78), pernah terkonfirmasi COVID-19 (OR = 0.09, 95% CI = 0.03, 0.25), 

memiliki keluarga yang pernah terinfeksi COVID-19 (OR = 0.04, 95% 

CI = 0.02, 0.1), dan mendapatkan sumber informasi vaksin COVID-19 

dari televisi (OR = 0.06, 95% CI = 0.01, 0.39). Lebih lanjut, pada mereka 

yang menolak vaksin (vaccine resistant) juga cenderung dialami oleh 

laki-laki (OR = 211.07, 95% CI = 44.1, 1010.09), berpendidikan 

menengah (OR = 0.06, 95% CI = 0.01, 0.39), memiliki penghasilan Rp 

2.500.001-Rp 3.500.000 (OR = 62.02, 95% CI = 8.89, 432.37), memiliki 

penyakit penyerta (OR = 0.16, 95% CI = 0.02, 1.19), memiliki keluarga 

yang pernah terinfeksi COVID-19 (OR = 0.19, 95% CI = 0.06, 0.62), dan 

mendapatkan sumber informasi vaksin COVID-19 dari televisi (OR = 

0.05, 95% CI = 0.01, 0.41).  

 

Analisis lebih lanjut dengan perbandingan kategori pada mereka yang 

ragu terhadap vaksin COVID-19, individu yang menolak vaksin juga 

lebih banyak dialami oleh laki-laki (OR = 35.01, 95% CI = 9.38, 130.71), 

memiliki penghasilan < Rp 1.500.000 (OR = 76.37, 95% CI = 12.69, 

459.3), memiliki penyakit penyerta (OR = 0.04, 95% CI = 0.01, 0.24), 

memiliki keluarga yang pernah terinfeksi COVID-19 (OR = 5.12, 95% 
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CI = 1.58, 16.59), dan mendapatkan sumber informasi vaksin COVID-

19 dari keluarga/teman (OR = 11.25, 95% CI = 1.79, 70.44). 

 

3. Perbedaan Sikap terhadap Vaksin COVID-19 Berdasarkan 

Karakteristik Psikologis 

 

Secara umum dapat dikatakan bahwa bahwa individu dengan 

kategori vaccine acceptance memiliki karakteristik kepribadian yang 

berbeda dengan individu yang tergolong vaccine hesitant dan vaccine 

resistant. Individu dengan vaccine acceptance memiliki nilai extraversion 

(η2=0.02), conscientiousness (η2=0.08), dan openness (η2=0.03) yang lebih 

tinggi dibandingkan dengan individu yang vaccine hesitant dan vaccine 

resistant. Selain itu, dapat diketahui juga bahwa individu yang 

menolak vaksin memiliki tipe kepribadian emotional stability yang lebih 

rendah dibandingkan dengan individu yang menerima vaksin 

(η2=0.04). Jika kelompok vaccine hesitant dan vaccine resistant 

digabungkan kemudian dibandingkan dengan kelompok vaccine 

acceptance, maka perbedaan yang sangat signifikan tampak pada 

kepribadian conscientiousness, dimana vaccine acceptance memiliki nilai 

conscientiousness yang jauh lebih tinggi (d=0.51). Dari kategori 

conspiracy belief, terlihat dari hasil analisis bahwa individu dengan 

vaccine resistant memiliki nilai conspiracy belief yang jauh lebih tinggi 

dibandingkan dengan mereka yang menerima atau ragu terhadap 

vaksin (η2=0.32). Hasil analisis ini membuktikan bahwa hipotesis 

penelitian diterima. Berikut adalah tabel 5 yang akan memaparkan 

hasil analisis statistik dengan rinci. 
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Berdasarkan tabel 5 di atas dapat diketahui bahwa individu yang 

tergolong ke dalam vaccine acceptance memiliki nilai extraversion yang 

lebih tinggi dibandingkan dengan vaccine resistance, namun sedikit 

lebih rendah dibandingkan dengan vaccine hesitance (VA: M=25.19, 

SD=4.51; VH: M=25.43, SD=3.11; VR: M=23.45, SD=4.15). 

 

 

Gambar 4.20. Skor Tipe Kepribadian Extraversion 

 

Selain itu, dapat diketahui pula skor tipe kepribadian agreeableness 

pada masing-masing kategori adalah 29.53 (SD=3.67) untuk vaccine 

acceptance, 29.46 (SD=2.91) untuk vaccine hesitance, dan 29.64 (SD=2.76) 

untuk vaccine resistance. 
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Gambar 4.21. Skor Tipe Kepribadian Agreeableness 

 

Pada tipe kepribadian conscientiousness, skor paling tinggi dimiliki oleh 

vaccine acceptance (M=30.74, SD=4.25), lalu diikuti oleh vaccine hesitance 

(M=30.74, SD=4.47), dan vaccine resitance (M=30.74, SD=4.74). 
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Gambar 4.22. Skor Tipe Kepribadian Conscientiousness 

 

Selain itu, skor tipe kepribadian emotional stability pada masing-masing 

kategori adalah 25.21 (SD=4.98) untuk vaccine acceptance, 27.11 

(SD=4.09) untuk vaccine hesitance, dan 25.00 (SD=4.99) untuk vaccine 

resistance. 
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Gambar 4.23. Skor Tipe Kepribadian Emotional Stability 

 

Pada tipe kepribadian openness, skor paling tinggi dimiliki oleh vaccine 

acceptance (M=29.43, SD=3.65), lalu diikuti oleh vaccine hesitance 

(M=28.82, SD=2.83), dan vaccine resitance (M=27.64, SD=3.11). 
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Gambar 4.24. Skor Tipe Kepribadian Openness 

 

Untuk kategori conspiracy belief, skor paling tinggi dimiliki oleh vaccine 

resitance (M=22.18, SD=5.08), lalu diikuti oleh vaccine hesitance 

(M=17.21, SD=4.38), dan vaccine acceptance (M=13.96, SD=3.63). 
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Gambar 4.25. Skor Conspiracy Belief 

 

C. Pembahasan  

 

Secara keseluruhan dapat dikatakan bahwa mayoritas subjek 

penelitian tergolong dalam vaccine acceptancing dengan prevalensi 

mencapai 54.6% (n=282 orang). Meskipun demikian, terdapat sekitar 

32.6% dari mereka yang ragu terhadap vaksin COVID-19 (vaccine 

hesitant) dan sisanya sejumlah 66 orang (12.8%) masuk ke dalam 

kategori vaccine resistant. Hasil penelitian ini sejalan dengan temuan 

penelitian sebelumnya yang menyebutkan bahwa sekitar 26% 

penduduk di Eropa dan 33% penduduk di Amerika Serikat ragu 

bahkan menolak vaksin (Neumann-Böhme et al., 2020; Malik, 

McFadden, Elharake, & Omer, 2020).  
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Lebih lanjut, berdasarkan analisis data diketahui bahwa individu yang 

menolak vaksin juga lebih banyak dialami oleh laki-laki. Temuan ini 

serupa dengan yang diungkapkan oleh riset yang dilakukan oleh 

Pulcini, Massin, Launay, dan Verger (2013) serta Flanagan, Fink, 

Plebanski, dan Klein (2017) bahwa terdapat perbedaan dalam 

kecenderungan mendapatkan vaksin pada laki-laki dan perempuan.  

 

Selain itu, terkait dengan pendapatan vaccine resistance juga banyak 

dialami oleh mereka dengan penghasilan di bawah rata-rata (< Rp 

1.500.000). Data ini juga sejalan dengan penelitian sebelumnya yang 

menyebutkan bahwa vaccine resistance berkaitan dengan penghasilan 

yang rendah (Klevens & Luman, 2001). 

 

Memiliki penyakit penyerta atau komorbid juga menjadi salah satu 

prediktor sosiodemografik untuk seseorang menolak vaksin. Hal ini 

juga telah diungkapkan pada penelitian terdahulu bahwa individu 

yang memiliki masalah kesehatan kronis memiliki kekhawatiran 

untuk mendapatkan vaksin COVID-19 karena adanya kontraindikasi 

atau efek medis lainnya (Mohanty et al., 2018; Wu & McGoogan, 2020). 

 

Kurangnya informasi mengenai vaksin COVID-19 yang diperoleh 

melalui tenaga kesehatan atau sumber ilmiah juga menjadi salah satu 

indikator seseorang menolak vaksin. Hasil penelitian menunjukkan 

bahwa sebagian besar masyarakat lebih mempercayai informasi yang 

mereka dapatkan dari internet atau sosial media (Burki, 2019; Wilson 

& Wiysonge, 2020). 
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Dari profil psikologis, individu dengan vaccine hesitant atau vaccine 

resistant memiliki karakteristik kepribadian emotional stability yang 

rendah dibandingkan dengan individu yang vaccine accepting. Selain 

itu, berdasarkan kategori conspiracy belief terlihat dari hasil analisis 

bahwa individu dengan vaccine resistant memiliki nilai conspiracy belief 

yang jauh lebih tinggi dibandingkan dengan mereka yang menerima 

vaksin. Hal ini telah disebutkan juga oleh Khan et al. (2020); Ullah, 

Khan, Tahir, Ahmed, dan Harapan (2021); dan Allington, McAndrew, 

Moxham-Hall, & Duffy (2021) bahwa adanya keyakinan akan 

konspirasi dapat menghalangi seseorang untuk menerima vaksin. 

Selain itu, emosi negatif juga dilaporkan berhubungan dengan 

rendahnya persepsi resiko dan sikap terhadap vaksin (Nazlı, Yığman, 

Sevindik, & Özturan, 2021). 

 

Penelitian ini memiliki sejumlah keterbatasan. Keterbatasan yang 

paling utama adalah penyebaran data melalui skala dan secara online 

yang memungkinkan responden penelitian untuk menjawab tidak 

optimal. Meskipun di satu sisi metode ini memudahkan peneliti, 

namun demikian kesalahan yang ditimbulkan dari pengisian data dan 

kecenderungan responden untuk tidak menjawab dengan benar lebih 

besar. Selain itu, penggunaan skala juga memiliki kekurangan 

sehingga informasi aktual dan mendalam yang dialami oleh 

responden tidak dapat digali. 
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BAB V 
PENUTUP 

 

A. Kesimpulan 

 

Berdasarkan hasil analisis dan pembahasan di atas, maka berikut 

adalah beberapa kesimpulan dalam penelitian ini. 

1. Secara keseluruhan dapat dikatakan bahwa mayoritas subjek 

penelitian tergolong dalam vaccine acceptancing dengan prevalensi 

mencapai 54.6% (n=282 orang). Meskipun demikian, terdapat 

sekitar 32.6% dari mereka yang ragu terhadap vaksin COVID-19 

(vaccine hesitant) dan sisanya sejumlah 66 orang (12.8%) masuk ke 

dalam kategori vaccine resistant. 

2. Individu yang menolak vaksin (vaccine resistant) cenderung dialami 

oleh laki-laki (OR = 211.07, 95% CI = 44.1, 1010.09), berpendidikan 

menengah (OR = 0.06, 95% CI = 0.01, 0.39), memiliki penghasilan 

Rp 2.500.001-Rp 3.500.000 (OR = 62.02, 95% CI = 8.89, 432.37), 

memiliki penyakit penyerta (OR = 0.16, 95% CI = 0.02, 1.19), 

memiliki keluarga yang pernah terinfeksi COVID-19 (OR = 0.19, 

95% CI = 0.06, 0.62), dan mendapatkan sumber informasi vaksin 

COVID-19 dari televisi (OR = 0.05, 95% CI = 0.01, 0.41).  

3. Individu dengan vaccine acceptance memiliki nilai extraversion 

(M=25.19, SD=4.51), conscientiousness (M=30.74, SD=4.25), dan 

openness (M=29.43, SD=3.65) yang lebih tinggi dibandingkan 

dengan individu yang vaccine hesitant dan vaccine resistant. Selain 

itu, dapat diketahui juga bahwa individu yang menolak vaksin 
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memiliki tipe kepribadian emotional stability (M=25.00, SD=4.99) 

yang lebih rendah dibandingkan dengan individu yang menerima 

vaksin.  

4. Dari kategori conspiracy belief, terlihat dari hasil analisis bahwa 

individu dengan vaccine resistant memiliki nilai conspiracy belief 

yang jauh lebih tinggi (M=22.18, SD=5.08) dibandingkan dengan 

mereka yang menerima atau ragu terhadap vaksin. Hasil analisis 

ini membuktikan bahwa hipotesis penelitian diterima. 

 

B. Saran 

 

Beberapa saran yang dapat diajukan berdasarkan hasil penelitian ini 

adalah: 

1. Hasil analisis data menunjukkan bahwa vaccine resistance banyak 

dialami oleh pria, mereka yang berpenghasilan rendah, dan 

memiliki penyakit penyerta. Untuk itu, kampanye kesehatan 

khususnya yang berkaitan dengan vaksin COVID-19 sebaiknya 

ditargetkan pada kelompok tersebut. 

2. Berdasarkan hasil penelitian menunjukkan bahwa individu yang 

tergolong vaccine hesitant dan vaccine resistant tergolong individu 

yang memiliki emotional stability yang rendah, maka pesan atau 

informasi terkait vaksin COVID-19 haruslah jelas, langsung, 

berulang-ulang, dan berorientasi positif. 

3. Selain itu, mayoritas individu yang ragu dan menolak vaksin 

memiliki prevalensi conspiracy belief yang tinggi dan mendapatkan 

informasi terkait vaksin COVID-19 bukan dari tenaga medis atau 
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kesehatan, sehingga untuk membentuk komunikasi yang efektif 

maka perlu adanya beragam media dengan informasi edukatif yang 

dapat menjangkau individu baik yang vaccine hesitance ataupun 

vaccine resistance. 

4. Dengan adanya profil sosiodemografi dan psikologis yang terkait 

dengan individu yang tergolong vaccine hesitant/vaccine resistant, 

maka pemerintah atau tenaga kesehatan terkait dapat merancang 

dan memaparkan informasi yang berhubungan dengan vaksin 

COVID-19 secara lebih efektif sehingga dapat membantu mereka 

untuk menerima vaksin secara sukarela.  
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Sebuah Upaya Untuk 
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3 Studi Korelasi antara Pola Asuh 

dan Attachment dengan Ayah 
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1. Email *

Informasi Demografi
Isilah data diri Anda pada bagian ini.

2.

SURVEY SIKAP TERHADAP VAKSIN COVID-19
Assalamualaikum wr. wb. 

Angket ini merupakan survey yang dilakukan untuk melihat sikap Anda terhadap vaksin 
COVID-19. Untuk itu, survey ini bukanlah sebuah tes, sehingga tidak ada jawaban yang benar 
atau salah, baik ataupun buruk. Jawaban yang akan Anda berikan juga tidak berpengaruh 
terhadap pribadi Anda. Identitas dan jawaban Anda akan dijamin kerahasiannya. Hasil angket 
ini tidak akan berarti apabila jawaban Anda bukan merupakan keadaan yang sebenarnya. Oleh 
karena itu, diharapkan Anda memberikan jawaban yang sejujur-jujurnya. Atas kesediaan dan 
kerjasamanya, peneliti ucapkan terima kasih. 

Petunjuk Pengisian: 
1. Sebelum mulai mengisi angket ini, isilah informasi demografi yang telah disediakan terlebih 
dahulu. 
2. Pilihlah jawaban yang paling sesuai dengan keadaan diri Anda. Isilah pernyataan dengan 
jujur dan tanpa ada pengaruh serta tekanan dari siapapun. 
3. Kata "Saya" dalam pernyataan tersebut merujuk pada diri Anda. 
4. Jawablah setiap pernyataan dan jangan sampai ada yang terlewatkan (tidak diisi). 

Wassalamualaikum wr. wb 

Peneliti 
Fatmawati, M.Sc 
Fakultas Psikologi UIN Ar-Raniry

* Wajib

NAMA (Inisial) *
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3.

Tandai satu oval saja.

1

2

4.

5.

Tandai satu oval saja.

1

2

3

6.

Tandai satu oval saja.

0

1

2

3

4

JENIS KELAMIN (1=Laki-Laki; 2=Perempuan) *

USIA *

LEVEL PENDIDIKAN (1=Pendidikan Dasar (SD); 2=Pendidikan Menengah (SMP-SMA); 3=Pendidikan Tinggi
(S1-S2-S3)) *

PENDAPATAN PERBULAN (0=Belum bekerja; 1= <1.500.000; 2=Rp 1.500.000-Rp 2.500.000; 3= Rp
2.500.001-Rp 3.500.000; 4= >Rp. 3.500.000) *
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7.

Tandai satu oval saja.

1

2

8.

Tandai satu oval saja.

1

2

9.

Tandai satu oval saja.

1

2

10.

Tandai satu oval saja.

1

2

3

Apakah Anda memiliki penyakit penyerta? (1=Ya; 2=Tidak) *

Apakah Anda pernah terinfeksi COVID-19? (1=Ya; 2=Tidak) *

Apakah ada dari keluarga dekat Anda yang pernah terinfeksi COVID-19? (1=Ya; 2=Tidak) *

Apakah Anda sudah menerima vaksin COVID-19? (1=Ya (baru dosis pertama); 2=Ya (sudah lengkap dua
dosis); 3=Belum) *
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11.

Tandai satu oval saja.

1

2

3

4

5

6

7

12.

Tandai satu oval saja.

1

2

3

SURVEY SIKAP
TERHADAP
VAKSIN
COVID-19

Pernyataan berikut merujuk pada perilaku Anda dalam kehidupan sehari-hari. Bacalah 
setiap pernyataan dengan seksama dan pilihlah salah satu respon yang paling sesuai 
dengan diri Anda.  
 
Berikut adalah kode untuk setiap respon yang tersedia: 
1 = Sangat Tidak Sesuai 
2 = Tidak Sesuai 
3 = Sesuai 
4 = Sangat Sesuai

Darimanakah Anda mayoritas mendapatkan info mengenai vaksin COVID-19? (1=Media sosial;
2=Televisi; 3=Koran; 4=Internet; 5=Keluarga dan teman; 6=Jurnal dan artikel ilmiah; 7=Dokter dan
tenaga kesehatan *

Jika Anda diminta untuk melakukan vaksinasi COVID-19, bagaimanakah sikap Anda? (1="Saya bersedia
divaksin"; 2="Saya ragu apakah hendak divaksin atau tidak"; 3="Saya tidak mau divaksin") *
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13.

Tandai satu oval saja per baris.

-Skala 1- *

1 2 3 4

1. Kehadiran saya dapat menghidupkan
suasana

2. Saya tidak terlalu peduli terhadap orang
lain

3. Saya selalu mempersiapkan segala
sesuatu yang saya butuhkan dengan
terperinci

4. Saya mudah cemas saat menghadapi
situasi-situasi yang menekan

5. Saya memiliki banyak perbendaharaan
kata dalam berkomunikasi

6. Saya bukanlah tipe orang yang banyak
bicara

7. Saya memiliki minat yang besar untuk
menjalin relasi dengan orang lain

8. Saya sering melupakan barang-barang
milik saya

9. Saya tergolong orang yang tenang dalam
menghadapi berbagai situasi

10. Saya sulit menangkap ide-ide baru yang
berbeda dari biasanya

11. Saya senang berkumpul dengan banyak
orang

12. Saya sering mengkritik orang lain

13. Dalam keseharian, saya selalu
memperhatikan hal-hal kecil

14. Saya mudah khawatir terhadap hal-hal
yang akan terjadi

1. Kehadiran saya dapat menghidupkan
suasana

2. Saya tidak terlalu peduli terhadap orang
lain

3. Saya selalu mempersiapkan segala
sesuatu yang saya butuhkan dengan
terperinci

4. Saya mudah cemas saat menghadapi
situasi-situasi yang menekan

5. Saya memiliki banyak perbendaharaan
kata dalam berkomunikasi

6. Saya bukanlah tipe orang yang banyak
bicara

7. Saya memiliki minat yang besar untuk
menjalin relasi dengan orang lain

8. Saya sering melupakan barang-barang
milik saya

9. Saya tergolong orang yang tenang dalam
menghadapi berbagai situasi

10. Saya sulit menangkap ide-ide baru yang
berbeda dari biasanya

11. Saya senang berkumpul dengan banyak
orang

12. Saya sering mengkritik orang lain

13. Dalam keseharian, saya selalu
memperhatikan hal-hal kecil

14. Saya mudah khawatir terhadap hal-hal
yang akan terjadi
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15. Saya memiliki imajinasi yang baik

16. Saya tidak suka menunjukkan kelebihan
saya pada orang lain

17. Saya mudah merasakan perasaan orang
lain

18. Saya sering meletakkan barang saya
dengan berantakan

19. Saya jarang merasa sedih

20. Saya kurang berminat dengan ide-ide
yang berbeda dari biasanya

21. Saya selalu memulai percakapan pada
berbagai situasi

22. Saya kurang berminat dengan masalah
orang lain

23. Saya menyelesaikan tugas-tugas sesuai
prosedur

24. Saya mudah tersinggung

25. Saya selalu memiliki ide-ide cemerlang

26. Saya sedikit bicara ketika berkumpul
dengan banyak orang

27. Saya memiliki hati yang lembut

28. Saya sering lupa meletakkan sesuatu
pada tempatnya

29. Saya mudah terpancing amarah

30. Saya tidak memiliki imajinasi yang baik

31. Dalam berinteraksi, saya mengajak
bicara siapa saja

32. Saya kurang berminat untuk
berhubungan dengan orang lain

33. Saya suka keteraturan

15. Saya memiliki imajinasi yang baik

16. Saya tidak suka menunjukkan kelebihan
saya pada orang lain

17. Saya mudah merasakan perasaan orang
lain

18. Saya sering meletakkan barang saya
dengan berantakan

19. Saya jarang merasa sedih

20. Saya kurang berminat dengan ide-ide
yang berbeda dari biasanya

21. Saya selalu memulai percakapan pada
berbagai situasi

22. Saya kurang berminat dengan masalah
orang lain

23. Saya menyelesaikan tugas-tugas sesuai
prosedur

24. Saya mudah tersinggung

25. Saya selalu memiliki ide-ide cemerlang

26. Saya sedikit bicara ketika berkumpul
dengan banyak orang

27. Saya memiliki hati yang lembut

28. Saya sering lupa meletakkan sesuatu
pada tempatnya

29. Saya mudah terpancing amarah

30. Saya tidak memiliki imajinasi yang baik

31. Dalam berinteraksi, saya mengajak
bicara siapa saja

32. Saya kurang berminat untuk
berhubungan dengan orang lain

33. Saya suka keteraturan
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33. Saya su a ete atu a

34. Saya seorang yang moody

35. Saya cepat memahami masalah

36. Saya tidak suka menarik perhatian orang
lain

37. Saya senang meluangkan waktu untuk
orang lain

38. Saya lalai terhadap tugas-tugas saya

39. Suasana hati saya cenderung cepat
berubah-ubah

40. Saya sering menggunakan kata-kata
yang sulit dalam suatu diskusi

41. Saya senang menjadi pusat perhatian

42. Saya ikut merasakan perasaan orang lain

43. Dalam mengerjakan sesuatu, saya selalu
mengikuti jadwal

44. Saya seorang yang sensitif

45. Saya sering berpikir tentang sesuatu

46. Saya cenderung diam saat berada dalam
lingkungan baru

47. Saya selalu membuat orang lain merasa
nyaman

48. Saya menjaga keakuratan hasil kerja
saya

49. Saya sering merasa sedih

50. Saya memiliki banyak ide dalam pikiran
saya

33. Saya su a ete atu a

34. Saya seorang yang moody

35. Saya cepat memahami masalah

36. Saya tidak suka menarik perhatian orang
lain

37. Saya senang meluangkan waktu untuk
orang lain

38. Saya lalai terhadap tugas-tugas saya

39. Suasana hati saya cenderung cepat
berubah-ubah

40. Saya sering menggunakan kata-kata
yang sulit dalam suatu diskusi

41. Saya senang menjadi pusat perhatian

42. Saya ikut merasakan perasaan orang lain

43. Dalam mengerjakan sesuatu, saya selalu
mengikuti jadwal

44. Saya seorang yang sensitif

45. Saya sering berpikir tentang sesuatu

46. Saya cenderung diam saat berada dalam
lingkungan baru

47. Saya selalu membuat orang lain merasa
nyaman

48. Saya menjaga keakuratan hasil kerja
saya

49. Saya sering merasa sedih

50. Saya memiliki banyak ide dalam pikiran
saya
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SURVEY SIKAP
TERHADAP
VAKSIN COVID-
19

Pernyataan berikut merujuk pada sikap Anda terhadap vaksin COVID-19. Bacalah 
setiap pernyataan dengan seksama dan pilihlah salah satu respon yang paling sesuai 
dengan diri Anda.  
 
Berikut adalah kode untuk setiap respon yang tersedia: 
1 = Sangat Tidak Setuju 
2 = Tidak Setuju 
3 = Setuju 
4 = Sangat Setuju



9/24/21, 3:05 PM SURVEY SIKAP TERHADAP VAKSIN COVID-19

https://docs.google.com/forms/d/1mV2nGY5fXmK3S9_A9XNEGIrCes5j7thzCiuMPVA9BDU/edit 9/10

14.

Tandai satu oval saja per baris.

-Skala 2- *

1 2 3 4

1. Menurut saya, data mengenai keamanan
vaksin COVID-19 hanya dibuat-dibuat

2. Menurut saya, vaksin COVID-19 berbahaya
untuk anak-anak dan lansia, namun hal ini
tidak diungkapkan kepada publik

3. Menurut saya, industri farmasi menutupi
bahaya vaksin COVID-19

4. Kebanyakan orang tertipu dengan
efektivitas vaksin COVID-19

5. Menurut saya, data mengenai kemanjuran
vaksin COVID-19 hanya dibuat-buat

6. Kebanyakan orang tertipu dengan
keamanan vaksin COVID-19

7. Pemerintah berusaha menutupi hubungan
antara vaksin dan autisme

8. Saya merasa pemerintah telah
membuktikan bahwa vaksin COVID-19 aman

9. Menurut saya, vaksin COVID-19 aman
untuk segala usia

10. Saya merasa industri farmasi telah
memberikan semua informasi valid
mengenai vaksin COVID-19

11. Kebanyakan orang percaya bahwa vaksin
COVID-19 efektif

12. Vaksin COVID-19 manjur dalam memutus
mata rantai penyebaran virus Corona

13. Kebanyakan orang percaya bahwa vaksin
COVID-19 aman

14. Pemerintah tidak menutup-nutupi

1. Menurut saya, data mengenai keamanan
vaksin COVID-19 hanya dibuat-dibuat

2. Menurut saya, vaksin COVID-19 berbahaya
untuk anak-anak dan lansia, namun hal ini
tidak diungkapkan kepada publik

3. Menurut saya, industri farmasi menutupi
bahaya vaksin COVID-19

4. Kebanyakan orang tertipu dengan
efektivitas vaksin COVID-19

5. Menurut saya, data mengenai kemanjuran
vaksin COVID-19 hanya dibuat-buat

6. Kebanyakan orang tertipu dengan
keamanan vaksin COVID-19

7. Pemerintah berusaha menutupi hubungan
antara vaksin dan autisme

8. Saya merasa pemerintah telah
membuktikan bahwa vaksin COVID-19 aman

9. Menurut saya, vaksin COVID-19 aman
untuk segala usia

10. Saya merasa industri farmasi telah
memberikan semua informasi valid
mengenai vaksin COVID-19

11. Kebanyakan orang percaya bahwa vaksin
COVID-19 efektif

12. Vaksin COVID-19 manjur dalam memutus
mata rantai penyebaran virus Corona

13. Kebanyakan orang percaya bahwa vaksin
COVID-19 aman

14. Pemerintah tidak menutup-nutupi
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Konten ini tidak dibuat atau didukung oleh Google.

informasi apapun terkait vaksin COVID-19informasi apapun terkait vaksin COVID-19

 Formulir

https://www.google.com/forms/about/?utm_source=product&utm_medium=forms_logo&utm_campaign=forms


 

 

HASIL 

ANALISIS 

DATA 

 



     

 Frequencies (Indikator Psikologis) 

Notes

Output Created

Comments

Input Data

Active Dataset

Filter

Weight

Split File

Missing Value Handling Definition of Missing

Cases Used

Syntax

Resources Processor Time

Elapsed Time

21-AUG-2021 12:20:57

DataSet1

<none>

<none>

<none>

516

00:00:00.02

00:00:00.08

Kategorisasi Extraversion

Frequency Percent Valid Percent

Valid Rendah

Tinggi

Total

282 54.7 54.7 54.7

234 45.3 45.3 100.0

516 100.0 100.0

Kategorisasi Agreeableness

Frequency Percent Valid Percent

Valid Rendah

Tinggi

Total

336 65.1 65.1 65.1

180 34.9 34.9 100.0

516 100.0 100.0

Page 1



Kategorisasi Conscientiousness

Frequency Percent Valid Percent

Valid Rendah

Tinggi

Total

330 64.0 64.0 64.0

186 36.0 36.0 100.0

516 100.0 100.0

Kategorisasi Emotional Stability

Frequency Percent Valid Percent

Valid Rendah

Tinggi

Total

240 46.5 46.5 46.5

276 53.5 53.5 100.0

516 100.0 100.0

Kategorisasi Openness

Frequency Percent Valid Percent

Valid Rendah

Tinggi

Total

318 61.6 61.6 61.6

198 38.4 38.4 100.0

516 100.0 100.0

Kategorisasi Conspiracy Belief

Frequency Percent Valid Percent

Valid Rendah

Tinggi

Total

330 64.0 64.0 64.0

186 36.0 36.0 100.0

516 100.0 100.0

     

 Nominal Regression (Reference--> Vaccine Acceptance) 

Page 2



Notes

Output Created

Comments

Input Data

Active Dataset

Filter

Weight

Split File

Missing Value Handling Definition of Missing

Cases Used

Syntax

Resources Processor Time

Elapsed Time

21-AUG-2021 12:29:53

DataSet1

<none>

<none>

<none>

516

...

00:00:00.74

00:00:01.36
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Model Fitting Information

Model

Likelihood Ratio Tests

Chi-Square df Sig.

Intercept Only

Final

832.169

377.170 454.999 36 .000

Goodness-of-Fit

Chi-Square df Sig.

Pearson

Deviance

403.128 94 .000

354.169 94 .000

Pseudo R-Square

Cox and Snell

Nagelkerke

McFadden

.586

.687

.460

Likelihood Ratio Tests

Effect

Likelihood Ratio Tests

Chi-Square df Sig.

Intercept

Sex

Kat_Usia

Pendidikan

Pendapatan

Comorbid

Covid19

Family_Covid19

Vaksin_Covid19

Info_Vaksin

377.170a .000 0 .

452.155 74.985 2 .000

479.719 102.549 4 .000

396.226 19.056 2 .000

440.272 63.102 8 .000

396.011 18.842 2 .000

441.361 64.191 2 .000

443.300 66.131 2 .000

567.818 190.648 4 .000

457.320 80.150 10 .000

a. 
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Parameter Estimates

Sikap Terhadap Vaksin COVID-19a B Std. Error Wald df Sig.

Vaccine Hesitancy Intercept

[Sex=1]

[Sex=2]

[Kat_Usia=1]

[Kat_Usia=2]

[Kat_Usia=3]

[Pendidikan=2]

[Pendidikan=3]

[Pendapatan=0]

[Pendapatan=1]

[Pendapatan=2]

[Pendapatan=3]

[Pendapatan=4]

[Comorbid=1]

[Comorbid=2]

[Covid19=1]

[Covid19=2]

[Family_Covid19=1]

[Family_Covid19=2]

[Vaksin_Covid19=1]

[Vaksin_Covid19=2]

[Vaksin_Covid19=3]

[Info_Vaksin=1]

[Info_Vaksin=2]

[Info_Vaksin=4]

[Info_Vaksin=5]

[Info_Vaksin=6]

[Info_Vaksin=7]

Vaccine Resistancy Intercept

[Sex=1]

[Sex=2]

[Kat_Usia=1]

[Kat_Usia=2]

[Kat_Usia=3]

[Pendidikan=2]

[Pendidikan=3]

[Pendapatan=0]

29.584 1.672 312.922 1 .000

1.797 .582 9.537 1 .002 6.029

0b . . 0 . .

-21.827 1.555 196.939 1 .000 3.315E-010

-23.664 1.479 255.919 1 .000 5.285E-011

0b . . 0 . .

-3.163 .823 14.753 1 .000 .042

0b . . 0 . .

-2.388 .619 14.902 1 .000 .092

-1.963 .618 10.092 1 .001 .140

1.563 2.491 .393 1 .531 4.771

-.062 .651 .009 1 .924 .940

0b . . 0 . .

1.513 .528 8.207 1 .004 4.540

0b . . 0 . .

-20.812 1.690 151.698 1 .000 9.155E-010

0b . . 0 . .

-3.258 .490 44.283 1 .000 .038

0b . . 0 . .

-5.960 .811 53.993 1 .000 .003

-4.944 .770 41.275 1 .000 .007

0b . . 0 . .

-4.754 .706 45.275 1 .000 .009

-2.761 .925 8.904 1 .003 .063

-4.590 .865 28.179 1 .000 .010

-4.133 .785 27.736 1 .000 .016

-5.172 2.668 3.758 1 .053 .006

0b . . 0 . .

31.284 1.222 654.867 1 .000

5.352 .799 44.893 1 .000 211.066

0b . . 0 . .

-27.368 .776 1244.339 1 .000 1.301E-012

-30.665 .000 . 1 . 4.814E-014

0b . . 0 . .

-2.819 .956 8.700 1 .003 .060

0b . . 0 . .

.037 .778 .002 1 .962 1.038

2.373 .912 6.765 1 .009 10.725
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Parameter Estimates

Sikap Terhadap Vaksin COVID-19a Exp(B) Lower Bound Upper Bound

Vaccine Hesitancy Intercept

[Sex=1]

[Sex=2]

[Kat_Usia=1]

[Kat_Usia=2]

[Kat_Usia=3]

[Pendidikan=2]

[Pendidikan=3]

[Pendapatan=0]

[Pendapatan=1]

[Pendapatan=2]

[Pendapatan=3]

[Pendapatan=4]

[Comorbid=1]

[Comorbid=2]

[Covid19=1]

[Covid19=2]

[Family_Covid19=1]

[Family_Covid19=2]

[Vaksin_Covid19=1]

[Vaksin_Covid19=2]

[Vaksin_Covid19=3]

[Info_Vaksin=1]

[Info_Vaksin=2]

[Info_Vaksin=4]

[Info_Vaksin=5]

[Info_Vaksin=6]

[Info_Vaksin=7]

Vaccine Resistancy Intercept

[Sex=1]

[Sex=2]

[Kat_Usia=1]

[Kat_Usia=2]

[Kat_Usia=3]

[Pendidikan=2]

[Pendidikan=3]

[Pendapatan=0]

6.029 1.928 18.853

. . .

3.315E-010 1.572E-011 6.990E-009

5.285E-011 2.911E-012 9.598E-010

. . .

.042 .008 .213

. . .

.092 .027 .309

.140 .042 .471

4.771 .036 630.014

.940 .262 3.370

. . .

4.540 1.613 12.783

. . .

9.155E-010 3.337E-011 2.512E-008

. . .

.038 .015 .100

. . .

.003 .001 .013

.007 .002 .032

. . .

.009 .002 .034

.063 .010 .388

.010 .002 .055

.016 .003 .075

.006 3.042E-005 1.059

. . .

211.066 44.103 1010.099

. . .

1.301E-012 2.843E-013 5.951E-012

4.814E-014 4.814E-014 4.814E-014

. . .

.060 .009 .388

. . .

1.038 .226 4.771

10.725 1.795 64.104
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Parameter Estimates

Sikap Terhadap Vaksin COVID-19a B Std. Error Wald df Sig.

[Pendapatan=1]

[Pendapatan=2]

[Pendapatan=3]

[Pendapatan=4]

[Comorbid=1]

[Comorbid=2]

[Covid19=1]

[Covid19=2]

[Family_Covid19=1]

[Family_Covid19=2]

[Vaksin_Covid19=1]

[Vaksin_Covid19=2]

[Vaksin_Covid19=3]

[Info_Vaksin=1]

[Info_Vaksin=2]

[Info_Vaksin=4]

[Info_Vaksin=5]

[Info_Vaksin=6]

[Info_Vaksin=7]

2.373 .912 6.765 1 .009 10.725

-17.294 .000 . 1 . 3.084E-008

4.127 .991 17.356 1 .000 62.020

0b . . 0 . .

-1.839 1.027 3.209 1 .073 .159

0b . . 0 . .

-42.630 4771.758 .000 1 .993 3.063E-019

0b . . 0 . .

-1.625 .584 7.744 1 .005 .197

0b . . 0 . .

-24.728 5755.429 .000 1 .997 1.824E-011

-25.634 5343.261 .000 1 .996 7.367E-012

0b . . 0 . .

-4.715 .866 29.625 1 .000 .009

-3.064 1.103 7.718 1 .005 .047

-4.503 1.065 17.869 1 .000 .011

-1.713 1.009 2.879 1 .090 .180

-20.661 .000 . 1 . 1.065E-009

0b . . 0 . .
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Parameter Estimates

Sikap Terhadap Vaksin COVID-19a Exp(B) Lower Bound Upper Bound

[Pendapatan=1]

[Pendapatan=2]

[Pendapatan=3]

[Pendapatan=4]

[Comorbid=1]

[Comorbid=2]

[Covid19=1]

[Covid19=2]

[Family_Covid19=1]

[Family_Covid19=2]

[Vaksin_Covid19=1]

[Vaksin_Covid19=2]

[Vaksin_Covid19=3]

[Info_Vaksin=1]

[Info_Vaksin=2]

[Info_Vaksin=4]

[Info_Vaksin=5]

[Info_Vaksin=6]

[Info_Vaksin=7]

10.725 1.795 64.104

3.084E-008 3.084E-008 3.084E-008

62.020 8.896 432.370

. . .

.159 .021 1.189

. . .

3.063E-019 .000 .c

. . .

.197 .063 .619

. . .

1.824E-011 .000 .c

7.367E-012 .000 .c

. . .

.009 .002 .049

.047 .005 .406

.011 .001 .089

.180 .025 1.304

1.065E-009 1.065E-009 1.065E-009

. . .

a. 

b. 

c. 

     

 Nominal Regression (Reference Category--> Vaccine Hesitant) 
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Notes

Output Created

Comments

Input Data

Active Dataset

Filter

Weight

Split File

Missing Value Handling Definition of Missing

Cases Used

Syntax

Resources Processor Time

Elapsed Time

21-AUG-2021 12:30:58

DataSet1

<none>

<none>

<none>

516

...

00:00:00.73

00:00:00.74
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Model Fitting Information

Model

Likelihood Ratio Tests

Chi-Square df Sig.

Intercept Only

Final

832.169

377.170 454.999 36 .000

Goodness-of-Fit

Chi-Square df Sig.

Pearson

Deviance

403.128 94 .000

354.169 94 .000

Pseudo R-Square

Cox and Snell

Nagelkerke

McFadden

.586

.687

.460

Likelihood Ratio Tests

Effect

Likelihood Ratio Tests

Chi-Square df Sig.

Intercept

Sex

Kat_Usia

Pendidikan

Pendapatan

Comorbid

Covid19

Family_Covid19

Vaksin_Covid19

Info_Vaksin

377.170a .000 0 .

452.155 74.985 2 .000

479.719 102.549 4 .000

396.226 19.056 2 .000

440.272 63.102 8 .000

396.011 18.842 2 .000

441.361 64.191 2 .000

443.300 66.131 2 .000

567.818 190.648 4 .000

457.320 80.150 10 .000

a. 
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Parameter Estimates

Sikap Terhadap Vaksin COVID-19a B Std. Error Wald df Sig.

Vaccine Acceptance Intercept

[Sex=1]

[Sex=2]

[Kat_Usia=1]

[Kat_Usia=2]

[Kat_Usia=3]

[Pendidikan=2]

[Pendidikan=3]

[Pendapatan=0]

[Pendapatan=1]

[Pendapatan=2]

[Pendapatan=3]

[Pendapatan=4]

[Comorbid=1]

[Comorbid=2]

[Covid19=1]

[Covid19=2]

[Family_Covid19=1]

[Family_Covid19=2]

[Vaksin_Covid19=1]

[Vaksin_Covid19=2]

[Vaksin_Covid19=3]

[Info_Vaksin=1]

[Info_Vaksin=2]

[Info_Vaksin=4]

[Info_Vaksin=5]

[Info_Vaksin=6]

[Info_Vaksin=7]

Vaccine Resistancy Intercept

[Sex=1]

[Sex=2]

[Kat_Usia=1]

[Kat_Usia=2]

[Kat_Usia=3]

[Pendidikan=2]

[Pendidikan=3]

[Pendapatan=0]

-29.584 3589.153 .000 1 .993

-1.797 .582 9.537 1 .002 .166

0b . . 0 . .

21.827 3589.153 .000 1 .995 3016297696

23.663 3589.153 .000 1 .995 18919845407

0b . . 0 . .

3.163 .823 14.753 1 .000 23.631

0b . . 0 . .

2.388 .619 14.902 1 .000 10.894

1.963 .618 10.092 1 .001 7.120

-1.563 2.491 .393 1 .531 .210

.062 .651 .009 1 .924 1.064

0b . . 0 . .

-1.513 .528 8.207 1 .004 .220

0b . . 0 . .

20.811 3589.153 .000 1 .995 1092220656

0b . . 0 . .

3.258 .490 44.283 1 .000 25.994

0b . . 0 . .

5.960 .811 53.993 1 .000 387.480

4.944 .770 41.275 1 .000 140.334

0b . . 0 . .

4.754 .706 45.275 1 .000 116.013

2.761 .925 8.904 1 .003 15.820

4.590 .865 28.179 1 .000 98.468

4.133 .785 27.736 1 .000 62.361

5.172 2.668 3.758 1 .053 176.212

0b . . 0 . .

1.699 1.316 1.669 1 .196

3.556 .672 27.989 1 .000 35.011

0b . . 0 . .

-5.541 1.222 20.557 1 .000 .004

-7.001 1.479 22.402 1 .000 .001

0b . . 0 . .

.344 .920 .140 1 .708 1.411

0b . . 0 . .

2.426 .716 11.477 1 .001 11.309

4.336 .915 22.431 1 .000 76.366
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Parameter Estimates

Sikap Terhadap Vaksin COVID-19a Exp(B) Lower Bound Upper Bound

Vaccine Acceptance Intercept

[Sex=1]

[Sex=2]

[Kat_Usia=1]

[Kat_Usia=2]

[Kat_Usia=3]

[Pendidikan=2]

[Pendidikan=3]

[Pendapatan=0]

[Pendapatan=1]

[Pendapatan=2]

[Pendapatan=3]

[Pendapatan=4]

[Comorbid=1]

[Comorbid=2]

[Covid19=1]

[Covid19=2]

[Family_Covid19=1]

[Family_Covid19=2]

[Vaksin_Covid19=1]

[Vaksin_Covid19=2]

[Vaksin_Covid19=3]

[Info_Vaksin=1]

[Info_Vaksin=2]

[Info_Vaksin=4]

[Info_Vaksin=5]

[Info_Vaksin=6]

[Info_Vaksin=7]

Vaccine Resistancy Intercept

[Sex=1]

[Sex=2]

[Kat_Usia=1]

[Kat_Usia=2]

[Kat_Usia=3]

[Pendidikan=2]

[Pendidikan=3]

[Pendapatan=0]

.166 .053 .519

. . .

3016297696 .000 .c

18919845407 .000 .c

. . .

23.631 4.706 118.669

. . .

10.894 3.240 36.624

7.120 2.121 23.902

.210 .002 27.675

1.064 .297 3.813

. . .

.220 .078 .620

. . .

1092220656 .000 .c

. . .

25.994 9.957 67.856

. . .

387.480 79.045 1899.442

140.334 31.054 634.167

. . .

116.013 29.050 463.306

15.820 2.580 97.020

98.468 18.086 536.121

62.361 13.394 290.333

176.212 .945 32873.192

. . .

35.011 9.378 130.705

. . .

.004 .000 .043

.001 5.016E-005 .017

. . .

1.411 .233 8.553

. . .

11.309 2.780 46.016

76.366 12.697 459.300
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Parameter Estimates

Sikap Terhadap Vaksin COVID-19a B Std. Error Wald df Sig.

[Pendapatan=1]

[Pendapatan=2]

[Pendapatan=3]

[Pendapatan=4]

[Comorbid=1]

[Comorbid=2]

[Covid19=1]

[Covid19=2]

[Family_Covid19=1]

[Family_Covid19=2]

[Vaksin_Covid19=1]

[Vaksin_Covid19=2]

[Vaksin_Covid19=3]

[Info_Vaksin=1]

[Info_Vaksin=2]

[Info_Vaksin=4]

[Info_Vaksin=5]

[Info_Vaksin=6]

[Info_Vaksin=7]

4.336 .915 22.431 1 .000 76.366

-18.857 .000 . 1 . 6.464E-009

4.189 .937 20.003 1 .000 65.978

0b . . 0 . .

-3.352 .972 11.882 1 .001 .035

0b . . 0 . .

-21.818 4771.758 .000 1 .996 3.346E-010

0b . . 0 . .

1.633 .600 7.407 1 .006 5.120

0b . . 0 . .

-18.768 5755.429 .000 1 .997 7.066E-009

-20.690 5343.261 .000 1 .997 1.034E-009

0b . . 0 . .

.039 .688 .003 1 .955 1.040

-.303 .893 .115 1 .735 .739

.087 .899 .009 1 .923 1.091

2.420 .936 6.686 1 .010 11.249

-15.489 .000 . 1 . 1.876E-007

0b . . 0 . .
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Parameter Estimates

Sikap Terhadap Vaksin COVID-19a Exp(B) Lower Bound Upper Bound

[Pendapatan=1]

[Pendapatan=2]

[Pendapatan=3]

[Pendapatan=4]

[Comorbid=1]

[Comorbid=2]

[Covid19=1]

[Covid19=2]

[Family_Covid19=1]

[Family_Covid19=2]

[Vaksin_Covid19=1]

[Vaksin_Covid19=2]

[Vaksin_Covid19=3]

[Info_Vaksin=1]

[Info_Vaksin=2]

[Info_Vaksin=4]

[Info_Vaksin=5]

[Info_Vaksin=6]

[Info_Vaksin=7]

76.366 12.697 459.300

6.464E-009 6.464E-009 6.464E-009

65.978 10.522 413.724

. . .

.035 .005 .235

. . .

3.346E-010 .000 .c

. . .

5.120 1.579 16.597

. . .

7.066E-009 .000 .c

1.034E-009 .000 .c

. . .

1.040 .270 4.001

.739 .128 4.254

1.091 .187 6.355

11.249 1.796 70.440

1.876E-007 1.876E-007 1.876E-007

. . .

a. 

b. 

c. 

     

 Nominal Regression (Covariates) 
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Notes

Output Created

Comments

Input Data

Active Dataset

Filter

Weight

Split File

Missing Value Handling Definition of Missing

Cases Used

Syntax

Resources Processor Time

Elapsed Time

21-AUG-2021 12:35:53

DataSet1

<none>

<none>

<none>

516

...

00:00:01.00

00:00:00.88
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Model Fitting Information

Model

Likelihood Ratio Tests

Chi-Square df Sig.

Intercept Only

Final

989.260

411.666 577.595 30 .000

Goodness-of-Fit

Chi-Square df Sig.

Pearson

Deviance

426.073 132 .000

411.666 132 .000

Pseudo R-Square

Cox and Snell

Nagelkerke

McFadden

.674

.790

.584

Likelihood Ratio Tests

Effect

Likelihood Ratio Tests

Chi-Square df Sig.

Intercept

Sex

Kat_Usia

Pendidikan

Pendapatan

Comorbid

Covid19

Family_Covid19

Vaksin_Covid19

Info_Vaksin

Sum_E

Sum_A

Sum_C

Sum_ES

Sum_O

Sum_ConBe

567.674 156.008 2 .000

416.782 5.117 2 .077

431.212 19.547 2 .000

469.337 57.672 2 .000

467.511 55.845 2 .000

425.258 13.592 2 .001

422.132 10.467 2 .005

502.606 90.941 2 .000

619.652 207.986 2 .000

487.839 76.173 2 .000

416.429 4.763 2 .092

439.222 27.557 2 .000

419.831 8.165 2 .017

470.028 58.362 2 .000

422.087 10.422 2 .005

584.818 173.153 2 .000
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Parameter Estimates

Sikap Terhadap Vaksin COVID-19a B Std. Error Wald df Sig.

Vaccine Hesitancy Intercept

Sex

Kat_Usia

Pendidikan

Pendapatan

Comorbid

Covid19

Family_Covid19

Vaksin_Covid19

Info_Vaksin

Sum_E

Sum_A

Sum_C

Sum_ES

Sum_O

Sum_ConBe

Vaccine Resistancy Intercept

Sex

Kat_Usia

Pendidikan

Pendapatan

Comorbid

Covid19

Family_Covid19

Vaksin_Covid19

Info_Vaksin

Sum_E

Sum_A

Sum_C

Sum_ES

Sum_O

Sum_ConBe

-79.248 11.002 51.883 1 .000

1.237 .612 4.080 1 .043 3.446

-1.903 .547 12.115 1 .001 .149

6.429 1.093 34.605 1 .000 619.843

1.288 .225 32.894 1 .000 3.626

-1.770 .653 7.338 1 .007 .170

.579 1.138 .259 1 .611 1.784

5.314 .750 50.250 1 .000 203.219

6.347 .885 51.484 1 .000 570.839

1.218 .197 38.192 1 .000 3.380

.115 .072 2.535 1 .111 1.122

.438 .098 20.090 1 .000 1.549

-.113 .047 5.888 1 .015 .893

.323 .058 30.521 1 .000 1.382

-.110 .066 2.812 1 .094 .896

.874 .122 50.922 1 .000 2.396

-156.381 1612.933 .009 1 .923

.341 .849 .161 1 .688 1.406

-.395 .703 .316 1 .574 .674

6.281 1.291 23.656 1 .000 534.206

.639 .295 4.688 1 .030 1.895

.674 .989 .465 1 .495 1.963

18.476 .000 . 1 . 105654312.2

3.506 .898 15.249 1 .000 33.299

19.844 537.629 .001 1 .971 414959059.2

1.215 .225 29.137 1 .000 3.372

-.029 .107 .073 1 .787 .972

.512 .147 12.208 1 .000 1.669

-.150 .058 6.764 1 .009 .861

.490 .103 22.696 1 .000 1.632

-.397 .129 9.490 1 .002 .673

1.147 .148 60.100 1 .000 3.150
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Parameter Estimates

Sikap Terhadap Vaksin COVID-19a Exp(B) Lower Bound Upper Bound

Vaccine Hesitancy Intercept

Sex

Kat_Usia

Pendidikan

Pendapatan

Comorbid

Covid19

Family_Covid19

Vaksin_Covid19

Info_Vaksin

Sum_E

Sum_A

Sum_C

Sum_ES

Sum_O

Sum_ConBe

Vaccine Resistancy Intercept

Sex

Kat_Usia

Pendidikan

Pendapatan

Comorbid

Covid19

Family_Covid19

Vaksin_Covid19

Info_Vaksin

Sum_E

Sum_A

Sum_C

Sum_ES

Sum_O

Sum_ConBe

3.446 1.037 11.444

.149 .051 .435

619.843 72.769 5279.773

3.626 2.335 5.631

.170 .047 .613

1.784 .192 16.583

203.219 46.756 883.274

570.839 100.822 3232.001

3.380 2.297 4.974

1.122 .974 1.292

1.549 1.279 1.876

.893 .815 .979

1.382 1.232 1.549

.896 .788 1.019

2.396 1.885 3.045

1.406 .266 7.423

.674 .170 2.671

534.206 42.511 6712.934

1.895 1.062 3.379

1.963 .283 13.627

105654312.2 105654312.2 105654312.2

33.299 5.732 193.444

414959059.2 .000 .b

3.372 2.169 5.242

.972 .788 1.198

1.669 1.252 2.225

.861 .769 .964

1.632 1.334 1.996

.673 .523 .866

3.150 2.357 4.210

a. 

b. 

b. 
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 Oneway (Perbedaan Indikator Psikologis dan Sikap terhadap Vaksin) 

Notes

Output Created

Comments

Input Data

Active Dataset

Filter

Weight

Split File

Missing Value Handling Definition of Missing

Cases Used

Syntax

Resources Processor Time

Elapsed Time

21-AUG-2021 12:37:44

DataSet1

<none>

<none>

<none>

516

00:00:00.33

00:00:00.45
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Descriptives

N Mean Std. Deviation Std. Error

Total Conspiracy Belief Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Total

Total Extraversion Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Total

Total Agreeableness Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Total

Total Conscientiousness Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Total

Total Emotional Stability Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Total

Total Openness Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Total

282 13.96 3.626 .216 13.53

168 17.21 4.375 .338 16.55

66 22.18 5.081 .625 20.93

516 16.07 4.929 .217 15.64

282 25.19 4.512 .269 24.66

168 25.43 3.108 .240 24.96

66 23.45 4.152 .511 22.43

516 25.05 4.099 .180 24.69

282 29.53 3.673 .219 29.10

168 29.46 2.905 .224 29.02

66 29.64 2.760 .340 28.96

516 29.52 3.326 .146 29.24

282 30.74 4.253 .253 30.25

168 28.86 4.467 .345 28.18

66 27.18 4.742 .584 26.02

516 29.67 4.563 .201 29.28

282 25.21 4.977 .296 24.63

168 27.11 4.095 .316 26.48

66 25.00 4.992 .615 23.77

516 25.80 4.788 .211 25.39

282 29.43 3.649 .217 29.00

168 28.82 2.825 .218 28.39

66 27.64 3.107 .382 26.87

516 29.00 3.379 .149 28.71
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Descriptives

Minimum MaximumLower Bound Upper Bound

Total Conspiracy Belief Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Total

Total Extraversion Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Total

Total Agreeableness Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Total

Total Conscientiousness Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Total

Total Emotional Stability Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Total

Total Openness Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Total

13.53 14.38 7 28

16.55 17.88 8 28

20.93 23.43 14 28

15.64 16.50 7 28

24.66 25.72 13 34

24.96 25.90 20 33

22.43 24.48 19 32

24.69 25.40 13 34

29.10 29.96 20 38

29.02 29.91 25 40

28.96 30.31 25 35

29.24 29.81 20 40

30.25 31.24 19 40

28.18 29.54 18 39

26.02 28.35 21 35

29.28 30.07 18 40

24.63 25.80 15 34

26.48 27.73 17 35

23.77 26.23 14 32

25.39 26.22 14 35

29.00 29.85 22 39

28.39 29.25 25 36

26.87 28.40 22 31

28.71 29.29 22 39

Test of Homogeneity of Variances

df1 df2 Sig.

Total Conspiracy Belief

Total Extraversion

Total Agreeableness

Total Conscientiousness

Total Emotional Stability

Total Openness

16.122 2 513 .000

12.443 2 513 .000

5.573 2 513 .004

3.129 2 513 .045

8.957 2 513 .000

8.569 2 513 .000
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ANOVA

df Mean Square F

Total Conspiracy Belief Between Groups

Within Groups

Total

Total Extraversion Between Groups

Within Groups

Total

Total Agreeableness Between Groups

Within Groups

Total

Total Conscientiousness Between Groups

Within Groups

Total

Total Emotional Stability Between Groups

Within Groups

Total

Total Openness Between Groups

Within Groups

Total

3943.895 2 1971.948 118.046 .000

8569.593 513 16.705

12513.488 515

197.718 2 98.859 5.999 .003

8453.166 513 16.478

8650.884 515

1.450 2 .725 .065 .937

5695.271 513 11.102

5696.721 515

845.296 2 422.648 21.954 .000

9876.007 513 19.251

10721.302 515

426.532 2 213.266 9.614 .000

11379.305 513 22.182

11805.837 515

179.148 2 89.574 8.060 .000

5700.852 513 11.113

5880.000 515
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ANOVA

Sig.

Total Conspiracy Belief Between Groups

Within Groups

Total

Total Extraversion Between Groups

Within Groups

Total

Total Agreeableness Between Groups

Within Groups

Total

Total Conscientiousness Between Groups

Within Groups

Total

Total Emotional Stability Between Groups

Within Groups

Total

Total Openness Between Groups

Within Groups

Total

.000

.003

.937

.000

.000

.000

Post Hoc Tests
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Multiple Comparisons

Dependent Variable
Total Conspiracy Belief Bonferroni Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Games-Howell Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Total Extraversion Bonferroni Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Games-Howell Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Total Agreeableness Bonferroni Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Games-Howell Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Total Conscientiousness Bonferroni Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

-3.257*

-8.224*

3.257*

-4.968*

8.224*

4.968*

-3.257*

-8.224*

3.257*

-4.968*

8.224*

4.968*

-.237

1.737*

.237

1.974*

-1.737*

-1.974*

-.237

1.737*

.237

1.974*

-1.737*

-1.974*

.068

-.104

-.068

-.172

.104

.172

.068

-.104

-.068

-.172

.104

.172

1.888*

3.563*

-1.888*
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Multiple Comparisons

Dependent Variable
Total Conspiracy Belief Bonferroni Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Games-Howell Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Total Extraversion Bonferroni Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Games-Howell Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Total Agreeableness Bonferroni Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Games-Howell Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Total Conscientiousness Bonferroni Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

-3.257* .398

-8.224* .559

3.257* .398

-4.968* .594

8.224* .559

4.968* .594

-3.257* .401

-8.224* .662

3.257* .401

-4.968* .711

8.224* .662

4.968* .711

-.237 .396

1.737* .555

.237 .396

1.974* .590

-1.737* .555

-1.974* .590

-.237 .360

1.737* .577

.237 .360

1.974* .564

-1.737* .577

-1.974* .564

.068 .325

-.104 .456

-.068 .325

-.172 .484

.104 .456

.172 .484

.068 .313

-.104 .404

-.068 .313

-.172 .407

.104 .404

.172 .407

1.888* .428

3.563* .600

-1.888* .428Page 25



Multiple Comparisons

Dependent Variable Std. Error

Total Conspiracy Belief Bonferroni Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Games-Howell Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Total Extraversion Bonferroni Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Games-Howell Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Total Agreeableness Bonferroni Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Games-Howell Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Total Conscientiousness Bonferroni Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

.398 .000

.559 .000

.398 .000

.594 .000

.559 .000

.594 .000

.401 .000

.662 .000

.401 .000

.711 .000

.662 .000

.711 .000

.396 1.000

.555 .006

.396 1.000

.590 .003

.555 .006

.590 .003

.360 .788

.577 .009

.360 .788

.564 .002

.577 .009

.564 .002

.325 1.000

.456 1.000

.325 1.000

.484 1.000

.456 1.000

.484 1.000

.313 .975

.404 .964

.313 .975

.407 .906

.404 .964

.407 .906

.428 .000

.600 .000

.428 .000Page 26



Multiple Comparisons

Dependent Variable Sig.

Total Conspiracy Belief Bonferroni Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Games-Howell Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Total Extraversion Bonferroni Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Games-Howell Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Total Agreeableness Bonferroni Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Games-Howell Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Total Conscientiousness Bonferroni Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

.000 -4.21

.000 -9.57

.000 2.30

.000 -6.39

.000 6.88

.000 3.54

.000 -4.20

.000 -9.80

.000 2.31

.000 -6.66

.000 6.64

.000 3.28

1.000 -1.19

.006 .40

1.000 -.71

.003 .56

.006 -3.07

.003 -3.39

.788 -1.08

.009 .36

.788 -.61

.002 .63

.009 -3.11

.002 -3.32

1.000 -.71

1.000 -1.20

1.000 -.85

1.000 -1.33

1.000 -.99

1.000 -.99

.975 -.67

.964 -1.06

.975 -.80

.906 -1.14

.964 -.85

.906 -.79

.000 .86

.000 2.12

.000 -2.91Page 27



Multiple Comparisons

Dependent Variable

...

Lower Bound

Total Conspiracy Belief Bonferroni Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Games-Howell Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Total Extraversion Bonferroni Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Games-Howell Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Total Agreeableness Bonferroni Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Games-Howell Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Total Conscientiousness Bonferroni Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

-4.21 -2.30

-9.57 -6.88

2.30 4.21

-6.39 -3.54

6.88 9.57

3.54 6.39

-4.20 -2.31

-9.80 -6.64

2.31 4.20

-6.66 -3.28

6.64 9.80

3.28 6.66

-1.19 .71

.40 3.07

-.71 1.19

.56 3.39

-3.07 -.40

-3.39 -.56

-1.08 .61

.36 3.11

-.61 1.08

.63 3.32

-3.11 -.36

-3.32 -.63

-.71 .85

-1.20 .99

-.85 .71

-1.33 .99

-.99 1.20

-.99 1.33

-.67 .80

-1.06 .85

-.80 .67

-1.14 .79

-.85 1.06

-.79 1.14

.86 2.91

2.12 5.00

-2.91 -.86Page 28



Multiple Comparisons

Dependent Variable

...

Upper Bound

Total Conspiracy Belief Bonferroni Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Games-Howell Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Total Extraversion Bonferroni Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Games-Howell Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Total Agreeableness Bonferroni Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Games-Howell Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Total Conscientiousness Bonferroni Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

-2.30

-6.88

4.21

-3.54

9.57

6.39

-2.31

-6.64

4.20

-3.28

9.80

6.66

.71

3.07

1.19

3.39

-.40

-.56

.61

3.11

1.08

3.32

-.36

-.63

.85

.99

.71

.99

1.20

1.33

.80

.85

.67

.79

1.06

1.14

2.91

5.00

-.86Page 29



Multiple Comparisons

Dependent Variable
Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Games-Howell Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Total Emotional Stability Bonferroni Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Games-Howell Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Total Openness Bonferroni Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Games-Howell Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

-1.888*

1.675*

-3.563*

-1.675*

1.888*

3.563*

-1.888*

1.675*

-3.563*

-1.675*

-1.894*

.213

1.894*

2.107*

-.213

-2.107*

-1.894*

.213

1.894*

2.107*

-.213

-2.107*

.604

1.789*

-.604

1.185*

-1.789*

-1.185*

.604

1.789*

-.604

1.185*

-1.789*

-1.185*
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Multiple Comparisons

Dependent Variable
Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Games-Howell Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Total Emotional Stability Bonferroni Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Games-Howell Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Total Openness Bonferroni Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Games-Howell Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

-1.888* .428

1.675* .637

-3.563* .600

-1.675* .637

1.888* .428

3.563* .636

-1.888* .428

1.675* .678

-3.563* .636

-1.675* .678

-1.894* .459

.213 .644

1.894* .459

2.107* .684

-.213 .644

-2.107* .684

-1.894* .433

.213 .682

1.894* .433

2.107* .691

-.213 .682

-2.107* .691

.604 .325

1.789* .456

-.604 .325

1.185* .484

-1.789* .456

-1.185* .484

.604 .308

1.789* .440

-.604 .308

1.185* .440

-1.789* .440

-1.185* .440
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Multiple Comparisons

Dependent Variable Std. Error

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Games-Howell Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Total Emotional Stability Bonferroni Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Games-Howell Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Total Openness Bonferroni Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Games-Howell Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

.428 .000

.637 .027

.600 .000

.637 .027

.428 .000

.636 .000

.428 .000

.678 .039

.636 .000

.678 .039

.459 .000

.644 1.000

.459 .000

.684 .007

.644 1.000

.684 .007

.433 .000

.682 .948

.433 .000

.691 .008

.682 .948

.691 .008

.325 .191

.456 .000

.325 .191

.484 .044

.456 .000

.484 .044

.308 .123

.440 .000

.308 .123

.440 .022

.440 .000

.440 .022

Page 32



Multiple Comparisons

Dependent Variable Sig.

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Games-Howell Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Total Emotional Stability Bonferroni Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Games-Howell Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Total Openness Bonferroni Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Games-Howell Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

.000 -2.91

.027 .14

.000 -5.00

.027 -3.21

.000 .88

.000 2.05

.000 -2.89

.039 .07

.000 -5.08

.039 -3.29

.000 -3.00

1.000 -1.33

.000 .79

.007 .46

1.000 -1.76

.007 -3.75

.000 -2.91

.948 -1.41

.000 .88

.008 .46

.948 -1.84

.008 -3.75

.191 -.18

.000 .69

.191 -1.38

.044 .02

.000 -2.88

.044 -2.35

.123 -.12

.000 .74

.123 -1.33

.022 .14

.000 -2.83

.022 -2.23
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Multiple Comparisons

Dependent Variable

...

Lower Bound

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Games-Howell Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Total Emotional Stability Bonferroni Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Games-Howell Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Total Openness Bonferroni Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Games-Howell Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

-2.91 -.86

.14 3.21

-5.00 -2.12

-3.21 -.14

.88 2.89

2.05 5.08

-2.89 -.88

.07 3.29

-5.08 -2.05

-3.29 -.07

-3.00 -.79

-1.33 1.76

.79 3.00

.46 3.75

-1.76 1.33

-3.75 -.46

-2.91 -.88

-1.41 1.84

.88 2.91

.46 3.75

-1.84 1.41

-3.75 -.46

-.18 1.38

.69 2.88

-1.38 .18

.02 2.35

-2.88 -.69

-2.35 -.02

-.12 1.33

.74 2.83

-1.33 .12

.14 2.23

-2.83 -.74

-2.23 -.14
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Multiple Comparisons

Dependent Variable

...

Upper Bound

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Games-Howell Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Total Emotional Stability Bonferroni Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Games-Howell Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Total Openness Bonferroni Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Games-Howell Vaccine Acceptance Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Vaccine Hesitancy Vaccine Acceptance

Vaccine Resistancy

Vaccine Resistancy Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

-.86

3.21

-2.12

-.14

2.89

5.08

-.88

3.29

-2.05

-.07

-.79

1.76

3.00

3.75

1.33

-.46

-.88

1.84

2.91

3.75

1.41

-.46

1.38

2.88

.18

2.35

-.69

-.02

1.33

2.83

.12

2.23

-.74

-.14

*. 
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 Univariate Analysis of Variance (Eta-squared) 

Notes

Output Created

Comments

Input Data

Active Dataset

Filter

Weight

Split File

Missing Value Handling Definition of Missing

Cases Used

Syntax

Resources Processor Time

Elapsed Time

21-AUG-2021 12:40:26

DataSet1

<none>

<none>

<none>

516

00:00:00.05

00:00:00.09

Tests of Between-Subjects Effects

Dependent Variable: Total Conspiracy BeliefDependent Variable: Total Conspiracy BeliefDependent Variable: Total Conspiracy Belief

Source

Dependent Variable: Total Conspiracy Belief

df Mean Square F Sig.

Corrected Model

Intercept

Sikap_Vaksin

Error

Total

Corrected Total

3943.895a 2 1971.948 118.046 .000 .315

115480.807 1 115480.807 6913.007 .000 .931

3943.895 2 1971.948 118.046 .000 .315

8569.593 513 16.705

145764.000 516

12513.488 515

Dependent Variable: Total Conspiracy BeliefDependent Variable: Total Conspiracy Belief

a. 
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Notes

Output Created

Comments

Input Data

Active Dataset

Filter

Weight

Split File

Missing Value Handling Definition of Missing

Cases Used

Syntax

Resources Processor Time

Elapsed Time

21-AUG-2021 12:40:53

DataSet1

<none>

<none>

<none>

516

00:00:00.06

00:00:00.09

Tests of Between-Subjects Effects

Dependent Variable: Total ExtraversionDependent Variable: Total ExtraversionDependent Variable: Total Extraversion

Source

Dependent Variable: Total Extraversion

df Mean Square F Sig.

Corrected Model

Intercept

Sikap_Vaksin

Error

Total

Corrected Total

197.718a 2 98.859 5.999 .003 .023

222598.309 1 222598.309 13508.895 .000 .963

197.718 2 98.859 5.999 .003 .023

8453.166 513 16.478

332352.000 516

8650.884 515

Dependent Variable: Total ExtraversionDependent Variable: Total Extraversion

a. 
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Notes

Output Created

Comments

Input Data

Active Dataset

Filter

Weight

Split File

Missing Value Handling Definition of Missing

Cases Used

Syntax

Resources Processor Time

Elapsed Time

21-AUG-2021 12:41:06

DataSet1

<none>

<none>

<none>

516

00:00:00.02

00:00:00.08

Tests of Between-Subjects Effects

Dependent Variable: Total AgreeablenessDependent Variable: Total AgreeablenessDependent Variable: Total Agreeableness

Source

Dependent Variable: Total Agreeableness

df Mean Square F Sig.

Corrected Model

Intercept

Sikap_Vaksin

Error

Total

Corrected Total

1.450a 2 .725 .065 .937 .000

318690.990 1 318690.990 28706.004 .000 .982

1.450 2 .725 .065 .937 .000

5695.271 513 11.102

455454.000 516

5696.721 515

Dependent Variable: Total AgreeablenessDependent Variable: Total Agreeableness

a. 
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Notes

Output Created

Comments

Input Data

Active Dataset

Filter

Weight

Split File

Missing Value Handling Definition of Missing

Cases Used

Syntax

Resources Processor Time

Elapsed Time

21-AUG-2021 12:41:15

DataSet1

<none>

<none>

<none>

516

00:00:00.05

00:00:00.09

Tests of Between-Subjects Effects

Dependent Variable: Total ConscientiousnessDependent Variable: Total ConscientiousnessDependent Variable: Total Conscientiousness

Source

Dependent Variable: Total Conscientiousness

df Mean Square F Sig.

Corrected Model

Intercept

Sikap_Vaksin

Error

Total

Corrected Total

845.296a 2 422.648 21.954 .000 .079

305533.546 1 305533.546 15870.657 .000 .969

845.296 2 422.648 21.954 .000 .079

9876.007 513 19.251

465096.000 516

10721.302 515

Dependent Variable: Total ConscientiousnessDependent Variable: Total Conscientiousness

a. 
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Notes

Output Created

Comments

Input Data

Active Dataset

Filter

Weight

Split File

Missing Value Handling Definition of Missing

Cases Used

Syntax

Resources Processor Time

Elapsed Time

21-AUG-2021 12:41:25

DataSet1

<none>

<none>

<none>

516

00:00:00.03

00:00:00.09

Tests of Between-Subjects Effects

Dependent Variable: Total Emotional StabilityDependent Variable: Total Emotional StabilityDependent Variable: Total Emotional Stability

Source

Dependent Variable: Total Emotional Stability

df Mean Square F Sig.

Corrected Model

Intercept

Sikap_Vaksin

Error

Total

Corrected Total

426.532a 2 213.266 9.614 .000 .036

242530.199 1 242530.199 10933.707 .000 .955

426.532 2 213.266 9.614 .000 .036

11379.305 513 22.182

355338.000 516

11805.837 515

Dependent Variable: Total Emotional StabilityDependent Variable: Total Emotional Stability

a. 
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Notes

Output Created

Comments

Input Data

Active Dataset

Filter

Weight

Split File

Missing Value Handling Definition of Missing

Cases Used

Syntax

Resources Processor Time

Elapsed Time

21-AUG-2021 12:41:36

DataSet1

<none>

<none>

<none>

516

00:00:00.03

00:00:00.08

Tests of Between-Subjects Effects

Dependent Variable: Total OpennessDependent Variable: Total OpennessDependent Variable: Total Openness

Source

Dependent Variable: Total Openness

df Mean Square F Sig.

Corrected Model

Intercept

Sikap_Vaksin

Error

Total

Corrected Total

179.148a 2 89.574 8.060 .000 .030

299227.048 1 299227.048 26926.411 .000 .981

179.148 2 89.574 8.060 .000 .030

5700.852 513 11.113

439836.000 516

5880.000 515

Dependent Variable: Total OpennessDependent Variable: Total Openness

a. 

     

 T-Test (Vaccine Hesitant+Vaccine Resistant) 
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Notes

Output Created

Comments

Input Data

Active Dataset

Filter

Weight

Split File

Missing Value Handling Definition of Missing

Cases Used

Syntax

Resources Processor Time

Elapsed Time

21-AUG-2021 12:43:51

DataSet1

<none>

<none>

<none>

516

00:00:00.03

00:00:00.11
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Group Statistics

N Mean Std. Deviation

Total Conspiracy Belief Vaccine Acceptance

Total Extraversion Vaccine Acceptance

Total Agreeableness Vaccine Acceptance

Total Conscientiousness Vaccine Acceptance

Total Emotional Stability Vaccine Acceptance

Total Openness Vaccine Acceptance

282 13.96 3.626 .216

234 18.62 5.093 .333

282 25.19 4.512 .269

234 24.87 3.539 .231

282 29.53 3.673 .219

234 29.51 2.860 .187

282 30.74 4.253 .253

234 28.38 4.599 .301

282 25.21 4.977 .296

234 26.51 4.458 .291

282 29.43 3.649 .217

234 28.49 2.949 .193
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Group Statistics

Total Conspiracy Belief Vaccine Acceptance

Total Extraversion Vaccine Acceptance

Total Agreeableness Vaccine Acceptance

Total Conscientiousness Vaccine Acceptance

Total Emotional Stability Vaccine Acceptance

Total Openness Vaccine Acceptance

.216

.333

.269

.231

.219

.187

.253

.301

.296

.291

.217

.193
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Independent Samples Test

...

F Sig. t

Total Conspiracy Belief

Total Extraversion

Total Agreeableness

Total Conscientiousness

Total Emotional Stability

Total Openness

53.079 .000 -12.101 514

-11.738 410.111

15.706 .000 .882 514

.902 512.434

10.632 .001 .065 514

.066 512.016

1.017 .314 6.048 514

6.004 480.411

8.514 .004 -3.096 514

-3.128 510.973

13.815 .000 3.168 514

3.230 513.660
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Independent Samples Test

t-test for Equality of Means

df Sig. (2-tailed)

Total Conspiracy Belief

Total Extraversion

Total Agreeableness

Total Conscientiousness

Total Emotional Stability

Total Openness

514 .000 -4.658 .385

410.111 .000 -4.658 .397

514 .378 .320 .363

512.434 .368 .320 .355

514 .948 .019 .294

512.016 .947 .019 .288

514 .000 2.360 .390

480.411 .000 2.360 .393

514 .002 -1.300 .420

510.973 .002 -1.300 .416

514 .002 .938 .296

513.660 .001 .938 .290
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Independent Samples Test

t-test for Equality of Means

Lower Upper

Total Conspiracy Belief

Total Extraversion

Total Agreeableness

Total Conscientiousness

Total Emotional Stability

Total Openness

.385 -5.414 -3.902

.397 -5.438 -3.878

.363 -.392 1.032

.355 -.377 1.016

.294 -.559 .597

.288 -.546 .584

.390 1.593 3.127

.393 1.588 3.132

.420 -2.125 -.475

.416 -2.117 -.483

.296 .356 1.520

.290 .368 1.509

     

 Crosstabs (ConBe-Reference Category) 
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Notes

Output Created

Comments

Input Data

Active Dataset

Filter

Weight

Split File

Missing Value Handling Definition of Missing

Cases Used

Syntax

Resources Processor Time

Elapsed Time

Dimensions Requested

Cells Available

21-AUG-2021 12:46:57

DataSet1

<none>

<none>

<none>

516

00:00:00.08

00:00:00.08

2

174762
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Kategorisasi Conspiracy Belief * Jenis Kelamin Responden Crosstabulation

Jenis Kelamin Responden

TotalLaki-laki Perempuan

Rendah Count

Tinggi Count

Total Count

78 252 330

23.6% 76.4% 100.0%

102 84 186

54.8% 45.2% 100.0%

180 336 516

34.9% 65.1% 100.0%

Kategorisasi Conspiracy Belief * Kategori Usia Crosstabulation

Kategori Usia

Remaja Dewasa Paruh Baya

Rendah Count

Tinggi Count

Total Count

72 246 12 330

21.8% 74.5% 3.6% 100.0%

48 126 12 186

25.8% 67.7% 6.5% 100.0%

120 372 24 516

23.3% 72.1% 4.7% 100.0%

Kategorisasi Conspiracy Belief * Kategori Usia Crosstabulation

Total

Rendah Count

Tinggi Count

Total Count

330

100.0%

186

100.0%

516

100.0%
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Kategorisasi Conspiracy Belief * Level Pendidikan Responden Crosstabulation

Level Pendidikan Responden

Rendah Count

Tinggi Count

Total Count

18 312 330

5.5% 94.5% 100.0%

12 174 186

6.5% 93.5% 100.0%

30 486 516

5.8% 94.2% 100.0%

Kategorisasi Conspiracy Belief * Level Pendidikan Responden Crosstabulation

Total

Rendah Count

Tinggi Count

Total Count

330

100.0%

186

100.0%

516

100.0%

Kategorisasi Conspiracy Belief * Pendapatan Responden Crosstabulation

Pendapatan Responden

<1.500.000

Rendah Count

Tinggi Count

Total Count

114 36 12

34.5% 10.9% 3.6%

78 24 12

41.9% 12.9% 6.5%

192 60 24

37.2% 11.6% 4.7%
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Kategorisasi Conspiracy Belief * Pendapatan Responden Crosstabulation

Pendapatan Responden

Rendah Count

Tinggi Count

Total Count

12 42 126

3.6% 12.7% 38.2%

12 6 66

6.5% 3.2% 35.5%

24 48 192

4.7% 9.3% 37.2%

Kategorisasi Conspiracy Belief * Pendapatan Responden Crosstabulation

...

Total

Rendah Count

Tinggi Count

Total Count

126 330

38.2% 100.0%

66 186

35.5% 100.0%

192 516

37.2% 100.0%

Kategorisasi Conspiracy Belief * Riwayat Penyakit Penyerta Crosstabulation

Riwayat Penyakit Penyerta

TotalYa Tidak

Rendah Count

Tinggi Count

Total Count

60 270 330

18.2% 81.8% 100.0%

30 156 186

16.1% 83.9% 100.0%

90 426 516

17.4% 82.6% 100.0%

Page 51



Kategorisasi Conspiracy Belief * Terinfeksi COVID-19 Crosstabulation

Terinfeksi COVID-19

TotalYa Tidak

Rendah Count

Tinggi Count

Total Count

48 282 330

14.5% 85.5% 100.0%

18 168 186

9.7% 90.3% 100.0%

66 450 516

12.8% 87.2% 100.0%

Kategorisasi Conspiracy Belief * Keluarga yang Terinfeksi COVID-19 Crosstabulation

Ya Tidak

Rendah Count

Tinggi Count

Total Count

126 204 330

38.2% 61.8% 100.0%

66 120 186

35.5% 64.5% 100.0%

192 324 516

37.2% 62.8% 100.0%

Kategorisasi Conspiracy Belief * Keluarga yang Terinfeksi COVID-19 Crosstabulation

Total

Rendah Count

Tinggi Count

Total Count

330

100.0%

186

100.0%

516

100.0%
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Kategorisasi Conspiracy Belief * Riwayat Vaksin COVID-19 Crosstabulation

Riwayat Vaksin COVID-19

Rendah Count

Tinggi Count

Total Count

48 54 228

14.5% 16.4% 69.1%

30 18 138

16.1% 9.7% 74.2%

78 72 366

15.1% 14.0% 70.9%

Kategorisasi Conspiracy Belief * Riwayat Vaksin COVID-19 Crosstabulation

...

TotalBelum

Rendah Count

Tinggi Count

Total Count

228 330

69.1% 100.0%

138 186

74.2% 100.0%

366 516

70.9% 100.0%

Kategorisasi Conspiracy Belief * Informasi Vaksin COVID-19 Crosstabulation

Informasi Vaksin COVID-19

Media sosial Televisi Internet

Rendah Count

Tinggi Count

Total Count

180 30 42 24

54.5% 9.1% 12.7% 7.3%

96 12 36 18

51.6% 6.5% 19.4% 9.7%

276 42 78 42

53.5% 8.1% 15.1% 8.1%
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Kategorisasi Conspiracy Belief * Informasi Vaksin COVID-19 Crosstabulation

Informasi Vaksin COVID-19

Rendah Count

Tinggi Count

Total Count

24 6 48

7.3% 1.8% 14.5%

18 12 12

9.7% 6.5% 6.5%

42 18 60

8.1% 3.5% 11.6%

Kategorisasi Conspiracy Belief * Informasi Vaksin COVID-19 Crosstabulation

...

Total

Rendah Count

Tinggi Count

Total Count

48 330

14.5% 100.0%

12 186

6.5% 100.0%

60 516

11.6% 100.0%

     

 Crosstabs (Sikap Vaksin-Reference Category) 
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Notes

Output Created

Comments

Input Data

Active Dataset

Filter

Weight

Split File

Missing Value Handling Definition of Missing

Cases Used

Syntax

Resources Processor Time

Elapsed Time

Dimensions Requested

Cells Available

21-AUG-2021 12:50:17

DataSet1

<none>

<none>

<none>

516

00:00:00.13

00:00:00.23

2

174762
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Sikap Terhadap Vaksin COVID-19 * Jenis Kelamin Responden Crosstabulation

Jenis Kelamin Responden

Laki-laki Perempuan

Vaccine Acceptance Count

Vaccine Hesitancy Count

Vaccine Resistancy Count

Total Count

102 180 282

36.2% 63.8% 100.0%

48 120 168

28.6% 71.4% 100.0%

30 36 66

45.5% 54.5% 100.0%

180 336 516

34.9% 65.1% 100.0%

Sikap Terhadap Vaksin COVID-19 * Jenis Kelamin Responden Crosstabulation

Total

Vaccine Acceptance Count

Vaccine Hesitancy Count

Vaccine Resistancy Count

Total Count

282

100.0%

168

100.0%

66

100.0%

516

100.0%
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Sikap Terhadap Vaksin COVID-19 * Kategori Usia Crosstabulation

Kategori Usia

Remaja Dewasa

Vaccine Acceptance Count

Vaccine Hesitancy Count

Vaccine Resistancy Count

Total Count

48 228 6

17.0% 80.9% 2.1%

48 108 12

28.6% 64.3% 7.1%

24 36 6

36.4% 54.5% 9.1%

120 372 24

23.3% 72.1% 4.7%

Sikap Terhadap Vaksin COVID-19 * Kategori Usia Crosstabulation

...

TotalParuh Baya

Vaccine Acceptance Count

Vaccine Hesitancy Count

Vaccine Resistancy Count

Total Count

6 282

2.1% 100.0%

12 168

7.1% 100.0%

6 66

9.1% 100.0%

24 516

4.7% 100.0%
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Sikap Terhadap Vaksin COVID-19 * Level Pendidikan Responden Crosstabulation

...

Vaccine Acceptance Count

Vaccine Hesitancy Count

Vaccine Resistancy Count

Total Count

18 264

6.4% 93.6%

6 162

3.6% 96.4%

6 60

9.1% 90.9%

30 486

5.8% 94.2%

Sikap Terhadap Vaksin COVID-19 * Level Pendidikan Responden Crosstabulation

...

Total

Vaccine Acceptance Count

Vaccine Hesitancy Count

Vaccine Resistancy Count

Total Count

264 282

93.6% 100.0%

162 168

96.4% 100.0%

60 66

90.9% 100.0%

486 516

94.2% 100.0%
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Sikap Terhadap Vaksin COVID-19 * Pendapatan Responden Crosstabulation

...

Vaccine Acceptance Count

Vaccine Hesitancy Count

Vaccine Resistancy Count

Total Count

90 36

31.9% 12.8%

66 12

39.3% 7.1%

36 12

54.5% 18.2%

192 60

37.2% 11.6%

Sikap Terhadap Vaksin COVID-19 * Pendapatan Responden Crosstabulation

...

<1.500.000

Vaccine Acceptance Count

Vaccine Hesitancy Count

Vaccine Resistancy Count

Total Count

36 12

12.8% 4.3%

12 12

7.1% 7.1%

12 0

18.2% 0.0%

60 24

11.6% 4.7%
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Sikap Terhadap Vaksin COVID-19 * Pendapatan Responden Crosstabulation

...

Vaccine Acceptance Count

Vaccine Hesitancy Count

Vaccine Resistancy Count

Total Count

12 24

4.3% 8.5%

12 18

7.1% 10.7%

0 6

0.0% 9.1%

24 48

4.7% 9.3%

Sikap Terhadap Vaksin COVID-19 * Pendapatan Responden Crosstabulation

...

Vaccine Acceptance Count

Vaccine Hesitancy Count

Vaccine Resistancy Count

Total Count

24 120

8.5% 42.6%

18 60

10.7% 35.7%

6 12

9.1% 18.2%

48 192

9.3% 37.2%
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Sikap Terhadap Vaksin COVID-19 * Pendapatan Responden Crosstabulation

...

Total

Vaccine Acceptance Count

Vaccine Hesitancy Count

Vaccine Resistancy Count

Total Count

120 282

42.6% 100.0%

60 168

35.7% 100.0%

12 66

18.2% 100.0%

192 516

37.2% 100.0%

Sikap Terhadap Vaksin COVID-19 * Riwayat Penyakit Penyerta Crosstabulation

Riwayat Penyakit Penyerta

Ya Tidak

Vaccine Acceptance Count

Vaccine Hesitancy Count

Vaccine Resistancy Count

Total Count

42 240 282

14.9% 85.1% 100.0%

36 132 168

21.4% 78.6% 100.0%

12 54 66

18.2% 81.8% 100.0%

90 426 516

17.4% 82.6% 100.0%
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Sikap Terhadap Vaksin COVID-19 * Riwayat Penyakit Penyerta Crosstabulation

Total

Vaccine Acceptance Count

Vaccine Hesitancy Count

Vaccine Resistancy Count

Total Count

282

100.0%

168

100.0%

66

100.0%

516

100.0%

Sikap Terhadap Vaksin COVID-19 * Terinfeksi COVID-19 Crosstabulation

Terinfeksi COVID-19

Ya Tidak

Vaccine Acceptance Count

Vaccine Hesitancy Count

Vaccine Resistancy Count

Total Count

60 222 282

21.3% 78.7% 100.0%

6 162 168

3.6% 96.4% 100.0%

0 66 66

0.0% 100.0% 100.0%

66 450 516

12.8% 87.2% 100.0%

Page 62



Sikap Terhadap Vaksin COVID-19 * Terinfeksi COVID-19 Crosstabulation

Total

Vaccine Acceptance Count

Vaccine Hesitancy Count

Vaccine Resistancy Count

Total Count

282

100.0%

168

100.0%

66

100.0%

516

100.0%

Sikap Terhadap Vaksin COVID-19 * Keluarga yang Terinfeksi COVID-19 Crosstabulation

...

Ya

Vaccine Acceptance Count

Vaccine Hesitancy Count

Vaccine Resistancy Count

Total Count

132 150

46.8% 53.2%

36 132

21.4% 78.6%

24 42

36.4% 63.6%

192 324

37.2% 62.8%
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Sikap Terhadap Vaksin COVID-19 * Keluarga yang Terinfeksi COVID-19 Crosstabulation

...

TotalTidak

Vaccine Acceptance Count

Vaccine Hesitancy Count

Vaccine Resistancy Count

Total Count

150 282

53.2% 100.0%

132 168

78.6% 100.0%

42 66

63.6% 100.0%

324 516

62.8% 100.0%

Sikap Terhadap Vaksin COVID-19 * Riwayat Vaksin COVID-19 Crosstabulation

...

Vaccine Acceptance Count

Vaccine Hesitancy Count

Vaccine Resistancy Count

Total Count

72 66

25.5% 23.4%

6 6

3.6% 3.6%

0 0

0.0% 0.0%

78 72

15.1% 14.0%
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Sikap Terhadap Vaksin COVID-19 * Riwayat Vaksin COVID-19 Crosstabulation

Riwayat Vaksin COVID-19

Belum

Vaccine Acceptance Count

Vaccine Hesitancy Count

Vaccine Resistancy Count

Total Count

66 144 282

23.4% 51.1% 100.0%

6 156 168

3.6% 92.9% 100.0%

0 66 66

0.0% 100.0% 100.0%

72 366 516

14.0% 70.9% 100.0%

Sikap Terhadap Vaksin COVID-19 * Riwayat Vaksin COVID-19 Crosstabulation

Total

Vaccine Acceptance Count

Vaccine Hesitancy Count

Vaccine Resistancy Count

Total Count

282

100.0%

168

100.0%

66

100.0%

516

100.0%
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Sikap Terhadap Vaksin COVID-19 * Informasi Vaksin COVID-19 Crosstabulation

...

Media sosial Televisi

Vaccine Acceptance Count

Vaccine Hesitancy Count

Vaccine Resistancy Count

Total Count

168 18 30

59.6% 6.4% 10.6%

72 18 42

42.9% 10.7% 25.0%

36 6 6

54.5% 9.1% 9.1%

276 42 78

53.5% 8.1% 15.1%

Sikap Terhadap Vaksin COVID-19 * Informasi Vaksin COVID-19 Crosstabulation

Informasi Vaksin COVID-19

Internet

Vaccine Acceptance Count

Vaccine Hesitancy Count

Vaccine Resistancy Count

Total Count

30 30 12

10.6% 10.6% 4.3%

42 6 6

25.0% 3.6% 3.6%

6 6 0

9.1% 9.1% 0.0%

78 42 18

15.1% 8.1% 3.5%
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Sikap Terhadap Vaksin COVID-19 * Informasi Vaksin COVID-19 Crosstabulation

...

Vaccine Acceptance Count

Vaccine Hesitancy Count

Vaccine Resistancy Count

Total Count

12 24

4.3% 8.5%

6 24

3.6% 14.3%

0 12

0.0% 18.2%

18 60

3.5% 11.6%

Sikap Terhadap Vaksin COVID-19 * Informasi Vaksin COVID-19 Crosstabulation

...

Total

Vaccine Acceptance Count

Vaccine Hesitancy Count

Vaccine Resistancy Count

Total Count

24 282

8.5% 100.0%

24 168

14.3% 100.0%

12 66

18.2% 100.0%

60 516

11.6% 100.0%
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Sikap Terhadap Vaksin COVID-19 * Kategorisasi Extraversion Crosstabulation

Kategorisasi Extraversion

Rendah Tinggi

Vaccine Acceptance Count

Vaccine Hesitancy Count

Vaccine Resistancy Count

Total Count

132 150 282

46.8% 53.2% 100.0%

102 66 168

60.7% 39.3% 100.0%

48 18 66

72.7% 27.3% 100.0%

282 234 516

54.7% 45.3% 100.0%

Sikap Terhadap Vaksin COVID-19 * Kategorisasi Extraversion Crosstabulation

Total

Vaccine Acceptance Count

Vaccine Hesitancy Count

Vaccine Resistancy Count

Total Count

282

100.0%

168

100.0%

66

100.0%

516

100.0%
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Sikap Terhadap Vaksin COVID-19 * Kategorisasi Agreeableness Crosstabulation

...

Rendah

Vaccine Acceptance Count

Vaccine Hesitancy Count

Vaccine Resistancy Count

Total Count

174 108

61.7% 38.3%

120 48

71.4% 28.6%

42 24

63.6% 36.4%

336 180

65.1% 34.9%

Sikap Terhadap Vaksin COVID-19 * Kategorisasi Agreeableness Crosstabulation

...

TotalTinggi

Vaccine Acceptance Count

Vaccine Hesitancy Count

Vaccine Resistancy Count

Total Count

108 282

38.3% 100.0%

48 168

28.6% 100.0%

24 66

36.4% 100.0%

180 516

34.9% 100.0%
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Sikap Terhadap Vaksin COVID-19 * Kategorisasi Conscientiousness Crosstabulation

...

Rendah

Vaccine Acceptance Count

Vaccine Hesitancy Count

Vaccine Resistancy Count

Total Count

156 126

55.3% 44.7%

126 42

75.0% 25.0%

48 18

72.7% 27.3%

330 186

64.0% 36.0%

Sikap Terhadap Vaksin COVID-19 * Kategorisasi Conscientiousness Crosstabulation

...

TotalTinggi

Vaccine Acceptance Count

Vaccine Hesitancy Count

Vaccine Resistancy Count

Total Count

126 282

44.7% 100.0%

42 168

25.0% 100.0%

18 66

27.3% 100.0%

186 516

36.0% 100.0%
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Sikap Terhadap Vaksin COVID-19 * Kategorisasi Emotional Stability Crosstabulation

...

Rendah

Vaccine Acceptance Count

Vaccine Hesitancy Count

Vaccine Resistancy Count

Total Count

144 138

51.1% 48.9%

54 114

32.1% 67.9%

42 24

63.6% 36.4%

240 276

46.5% 53.5%

Sikap Terhadap Vaksin COVID-19 * Kategorisasi Emotional Stability Crosstabulation

...

TotalTinggi

Vaccine Acceptance Count

Vaccine Hesitancy Count

Vaccine Resistancy Count

Total Count

138 282

48.9% 100.0%

114 168

67.9% 100.0%

24 66

36.4% 100.0%

276 516

53.5% 100.0%

Page 71



Sikap Terhadap Vaksin COVID-19 * Kategorisasi Openness Crosstabulation

Kategorisasi Openness

Rendah Tinggi

Vaccine Acceptance Count

Vaccine Hesitancy Count

Vaccine Resistancy Count

Total Count

150 132 282

53.2% 46.8% 100.0%

126 42 168

75.0% 25.0% 100.0%

42 24 66

63.6% 36.4% 100.0%

318 198 516

61.6% 38.4% 100.0%

Sikap Terhadap Vaksin COVID-19 * Kategorisasi Openness Crosstabulation

Total

Vaccine Acceptance Count

Vaccine Hesitancy Count

Vaccine Resistancy Count

Total Count

282

100.0%

168

100.0%

66

100.0%

516

100.0%
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Sikap Terhadap Vaksin COVID-19 * Kategorisasi Conspiracy Belief Crosstabulation

...

Rendah

Vaccine Acceptance Count

Vaccine Hesitancy Count

Vaccine Resistancy Count

Total Count

228 54

80.9% 19.1%

90 78

53.6% 46.4%

12 54

18.2% 81.8%

330 186

64.0% 36.0%

Sikap Terhadap Vaksin COVID-19 * Kategorisasi Conspiracy Belief Crosstabulation

...

TotalTinggi

Vaccine Acceptance Count

Vaccine Hesitancy Count

Vaccine Resistancy Count

Total Count

54 282

19.1% 100.0%

78 168

46.4% 100.0%

54 66

81.8% 100.0%

186 516

36.0% 100.0%

     

 Reliability (ConBe) 
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Notes

Output Created

Comments

Input Data

Active Dataset

Filter

Weight

Split File

Matrix Input

Missing Value Handling Definition of Missing

Cases Used

Syntax

Resources Processor Time

Elapsed Time

21-AUG-2021 12:51:13

DataSet1

<none>

<none>

<none>

516

00:00:00.00

00:00:00.00

Reliability Statistics

N of Items

.926 7

     

 Reliability (IPIP) 
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Notes

Output Created

Comments

Input Data

Active Dataset

Filter

Weight

Split File

Matrix Input

Missing Value Handling Definition of Missing

Cases Used

Syntax

Resources Processor Time

Elapsed Time

21-AUG-2021 12:51:41

DataSet1

<none>

<none>

<none>

516

...

00:00:00.03

00:00:00.03
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Reliability Statistics

N of Items

.828 50

     

 Frequencies (Data Sosiodemografi) 

Notes

Output Created

Comments

Input Data

Active Dataset

Filter

Weight

Split File

Missing Value Handling Definition of Missing

Cases Used

Syntax

Resources Processor Time

Elapsed Time

21-AUG-2021 15:47:44

DataSet1

<none>

<none>

<none>

516

00:00:00.03

00:00:00.03

Jenis Kelamin Responden

Frequency Percent Valid Percent

Valid Laki-laki

Perempuan

Total

180 34.9 34.9 34.9

336 65.1 65.1 100.0

516 100.0 100.0
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Kategori Usia

Frequency Percent Valid Percent

Valid Remaja

Dewasa

Paruh Baya

Total

120 23.3 23.3 23.3

372 72.1 72.1 95.3

24 4.7 4.7 100.0

516 100.0 100.0

Level Pendidikan Responden

Frequency Percent Valid Percent

Valid Pendidikan Menengah

Pendidikan Tinggi

Total

30 5.8 5.8 5.8

486 94.2 94.2 100.0

516 100.0 100.0

Pendapatan Responden

Frequency Percent Valid Percent

Valid Belum bekerja

<1.500.000

1.500.000-2.500.000

2.500.001-3.500.000

>Rp. 3.500.000

Total

192 37.2 37.2 37.2

60 11.6 11.6 48.8

24 4.7 4.7 53.5

48 9.3 9.3 62.8

192 37.2 37.2 100.0

516 100.0 100.0

Riwayat Penyakit Penyerta

Frequency Percent Valid Percent

Valid Ya

Tidak

Total

90 17.4 17.4 17.4

426 82.6 82.6 100.0

516 100.0 100.0

Terinfeksi COVID-19

Frequency Percent Valid Percent

Valid Ya

Tidak

Total

66 12.8 12.8 12.8

450 87.2 87.2 100.0

516 100.0 100.0
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Keluarga yang Terinfeksi COVID-19

Frequency Percent Valid Percent

Valid Ya

Tidak

Total

192 37.2 37.2 37.2

324 62.8 62.8 100.0

516 100.0 100.0

Riwayat Vaksin COVID-19

Frequency Percent Valid Percent

Valid Ya (baru dosis pertama)

Belum

Total

78 15.1 15.1 15.1

72 14.0 14.0 29.1

366 70.9 70.9 100.0

516 100.0 100.0

Informasi Vaksin COVID-19

Frequency Percent Valid Percent

Valid Media sosial

Televisi

Internet

Keluarga dan teman

Jurnal dan artikel ilmiah

Total

276 53.5 53.5 53.5

42 8.1 8.1 61.6

78 15.1 15.1 76.7

42 8.1 8.1 84.9

18 3.5 3.5 88.4

60 11.6 11.6 100.0

516 100.0 100.0

Sikap Terhadap Vaksin COVID-19

Frequency Percent Valid Percent

Valid Vaccine Acceptance

Vaccine Hesitancy

Vaccine Resistancy

Total

282 54.7 54.7 54.7

168 32.6 32.6 87.2

66 12.8 12.8 100.0

516 100.0 100.0
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