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Lembar Penjelasan Kepada Responden 

 

Tingkat Efikasi Mahasiswa - Mahasiswi FK UISU Untuk  

Tidak Terinfeksi Covid-19 Setelah Vaksinasi  

 

Oleh 

Afrilanatasa 

Saya adalah mahasiswa program studi S1 kedokteran di Fakultas 

Kedokteran Islam Sumatera Utara yang melakukan penelitian dengan tujuan 

mengetahui “Tingkat Efikasi Mahasiswa - Mahasiswi FK UISU Untuk Tidak 

Terinfeksi Covid-19 Setelah Vaksinasi”. Hasil penelitian ini dapat bermanfaat 

buat saudara/I yaitu dapat menambah wawasan tentang Tingkat Efikasi Mahasiswa 

- Mahasiswi FK UISU Untuk Tidak Terinfeksi Covid-19 Setelah Vaksinasi. 

 Saudara/i dapat berpartisipasi dalam penelitian ini dengan cara menjawab 

pertanyaan yang saya berikan dalam bentuk kuesioner. 

 Penelitian ini tidak akan memberikan dampak yang berbahaya. Semua 

informasi yang saudara/i berikan akan dirahasiakan dan hanya digunakan untuk 

penelitian. Bila saudara/i bersedia, silahkan menandatangani formulir persetujuan 

ini. Atas kesediaan saudari saya ucapkan terima kasih.  

 

 

Medan ,                  2021 

 Peneliti      Partisipan  

 

 

(Afrilanatasa)       (................................)    
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Lembar Persetujuan Menjadi Responden 

 

Saya yang bertanda tangan dibawah ini: 

Nama :  

Tempat/tanggal lahir : 

Alamat  : 

No. Telepon/Hp : 

Jenis Kelamin : 

 Telah mengerti atas penjelasan yang disampaikan oleh peneliti mengenai 

penelitian yang berjudul “Tingkat Efikasi Mahasiswa - Mahasiswi FK UISU 

Untuk Tidak Terinfeksi Covid-19 Setelah Vaksinasi”. Oleh karena itu saya 

menyatakan bersedia menjadi partisipan dalam penelitian ini. 

 Demikianlah persetujuan ini saya sampaikan secara sukarela dan tanpa ada 

paksaan dari pihak manapun. 

     Medan,                ,2021 

         Hormat saya 

 

  

 (………………….…) 
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Lembar Kuesioner Penelitian 

Tingkat Efikasi Mahasiswa - Mahasiswi FK UISU Untuk  

Tidak Terinfeksi Covid-19 Setelah Vaksinasi 

 

 

Petunjuk Pengisian : 

1. Silahkan anda isi kuesioner di bawah ini dengan jujur sesuai dengan keadaan 

yang sebenarnya 

2. Bacalah setiap pertanyaan dengan teliti dan cermat. Tidak perlu bertanya kepada 

siapapun karena hasil diharapkan murni dari jawaban pribadi dan akan 

DIRAHASIAKAN 

3. Selamat bekerja !!! 

 

A. Identitas dan Karakter Responden 

1. Nama  : 

2. Jenis Kelamin  : 

3. Tanggal lahir/umur : 

4. Angkatan  : 

 

B. Efikasi  

Mohon untuk memberikan tanda (       ) pada setiap pernyataan yang anda pilih 

 

Keterangan: 

SS   = Sangat Setuju 

S     =  Setuju 

TS   =  Tidak Setuju 

STS =  Sangat Tidak Setuju 

 



 
 

 
 

 

  

No. Pertanyaan SS S TS STS 
1. COVID-19 adalah penyakit berbahaya dan tidak sama seperti flu biasa.     

2. Virus COVID-19 dapat menyebar dari orang melalui dari hidung 
atau mulut yang keluar saat orang batuk,bersin atau berbicara.     

3. Virus COVID-19 dapat bertahan hidup beberapa jam di luar tubuh 
manusia. 

    

4. Saya yakin virus COVID-19 bukan konspirasi, HOAKS dan lain 
sebagainya. 

    
 

 
5. 

Saya yakin bahwa pencegahan 3M (memakai masker,mencuci tangan 
dan menjaga jarak) tidak cukup menekan penyebaran COVID-19 
sehingga harus melakukan vaksinasi COVID-19. 

    

6. Menurut saya, COVID-19 tidak bisa disembuhkan dengan ramuan 
jamu/rimpang-rimpangan khas Indonesia. 

    

7. Menurut saya,upaya pemerintah mengadakan vaksinasi merupakan 
pilihan yang tepat. 

    

8. Saya yakin bahwa vaksin dapat mencegah dari virus COVID-19.     

9. Saya bersedia divaksin dikarenakan dari diri saya sendiri karna saya 
sadar akan bahayanya virus COVID-19 

    

10. Setelah divaksin harus tetap patuhi protokol kesehatan karena 
kemungkinan ada virus COVID-19 varian yang lain 
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Hasil Uji Validitas dan Reliabilitas Kuesioner 
 
Correlations 

Notes 
Output Created 24-NOV-2021 00:57:57 
Comments  
Input Data /Users/afrilanatasya/Downloads/D

ATA TASYA VALIDITAS 
KUESIONER.sav 

Active Dataset DataSet1 
Filter <none> 
Weight <none> 
Split File <none> 
N of Rows in Working 
Data File 

30 

Missing Value Handling Definition of Missing User-defined missing values are 
treated as missing. 

Cases Used Statistics for each pair of variables 
are based on all the cases with 
valid data for that pair. 

Syntax CORRELATIONS 
  /VARIABLES=P1 P2 P3 P4 P5 
P6 P7 P8 P9 P10 PTOTAL 
  /PRINT=TWOTAIL NOSIG 
  /MISSING=PAIRWISE. 

Resources Processor Time 00:00:00.02 
  
Elapsed Time 00:00:00.00 

 
 
 



 
 

 
 

i. Jika nilai Pearson Correlations pada kolom/baris total lebih dari r table (0,361), maka 
dinyatakan valid 

ii. Jika nilai Pearson Correlations pada kolom/baris total kurang dari r table (0,361), maka 
dinyatakan tidak valid 

 
 
Correlations 
 P1 P2 P3 P4 P5 P6 P7 P8 P9 P10 PTOT

AL 
P1 Pearson 

Correlat
ion 

1 .006 -.144 .498** .231 .093 -.013 -.087 .110 .290 .368* 

Sig. (2-
tailed) 

 .976 .446 .005 .219 .625 .945 .647 .561 .120 .046 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 
P2 Pearson 

Correlat
ion 

.006 1 .728** .055 .438* .462* .220 -.086 .054 .448* .636** 

Sig. (2-
tailed) 

.976  .000 .772 .015 .010 .243 .653 .776 .013 .000 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

P3 Pearson 
Correlat
ion 

-.144 .728** 1 .131 .632** .246 .214 .045 .105 .293 .609** 

Sig. (2-
tailed) 

.446 .000  .491 .000 .190 .255 .813 .582 .116 .000 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 
P4 Pearson 

Correlat
ion 

.498** .055 .131 1 .438* -.092 .230 .105 .178 .133 .465** 

Sig. (2-
tailed) 

.005 .772 .491  .015 .627 .221 .580 .347 .482 .010 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 
P5 Pearson 

Correlat
ion 

.231 .438* .632** .438* 1 .295 .485** .247 .279 .144 .764** 

Sig. (2-
tailed) 

.219 .015 .000 .015  .114 .007 .188 .136 .449 .000 



 
 

 
 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 
P6 Pearson 

Correlat
ion 

.093 .462* .246 -.092 .295 1 .467** .041 .147 .240 .552** 

Sig. (2-
tailed) 

.625 .010 .190 .627 .114  .009 .830 .438 .201 .002 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

P7 Pearson 
Correlat
ion 

-.013 .220 .214 .230 .485** .467** 1 .345 .031 .101 .554** 

Sig. (2-
tailed) 

.945 .243 .255 .221 .007 .009  .062 .870 .594 .001 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 
P8 Pearson 

Correlat
ion 

-.087 -.086 .045 .105 .247 .041 .345 1 .413* .034 .369* 

Sig. (2-
tailed) 

.647 .653 .813 .580 .188 .830 .062  .023 .857 .045 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 
P9 Pearson 

Correlat
ion 

.110 .054 .105 .178 .279 .147 .031 .413* 1 .240 .472** 

Sig. (2-
tailed) 

.561 .776 .582 .347 .136 .438 .870 .023  .201 .009 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 
P10 Pearson 

Correlat
ion 

.290 .448* .293 .133 .144 .240 .101 .034 .240 1 .583** 

Sig. (2-
tailed) 

.120 .013 .116 .482 .449 .201 .594 .857 .201  .001 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 
PTOTAL Pearson 

Correlat
ion 

.368* .636** .609** .465** .764** .552** .554** .369* .472** .583** 1 

Sig. (2-
tailed) 

.046 .000 .000 .010 .000 .002 .001 .045 .009 .001  

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 



 
 

 
 

**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed). 

*. Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed). 
 

Reliability 
 

Case Processing Summary 
 N % 
Case
s 

Valid 30 100.0 
Excluded
a 0 .0 

Total 30 100.0 
a. Listwise deletion based on all 
variables in the procedure. 

 
Reliability Statistics 

Cronbach's 
Alpha 

N of 
Items 

.727 10 

 

i. Jika nilai Cronbach’s Alpha lebih besar dari 0,7 maka dinyatakan reliable 

ii. Jika nilai Cronbach’s Alpha lebih kecil dari 0,7 maka dinyatakan tidak 

reliable 
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             OUTPUT SPSS 
Frequencies 

Notes 

Output Created 08-DES-2021 15:52:21 
Comments  

Input Active Dataset DataSet1 
Filter <none> 
Weight <none> 
Split File <none> 
N of Rows in Working 
Data File 

80 

Missing Value Handling Definition of Missing User-defined missing values are 
treated as missing. 

Cases Used Statistics are based on all cases with 
valid data. 

Syntax FREQUENCIES 
VARIABLES=JENISKELAMIN 
EFIKASI 
  /ORDER=ANALYSIS. 
 

Resources Processor Time 00:00:00.047 
Elapsed Time 00:00:00.031 

 

[DataSet1]  
 

Statistics 
JENISKELAMIN   
N Valid 80 

Missing 0 

 

 

 

 

 



 
 

 
 

 

Frequency Table 
 

JENISKELAMIN 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 
Valid LK 24 30.0 30.0 30.0 

PR 56 70.0 70.0 100.0 
Total 80 100.0 100.0  

 
 
FREQUENCIES VARIABLES=EFIKASI 
  /ORDER=ANALYSIS. 
 
 
Frequencies 
 
 

Statistics 
EFIKASI   
N Valid 80 

Missing 0 

 
 

EFIKASI 

 Frequency Percent 
Valid 

Percent Cumulative Percent 
Valid TINGGI 42 52.5 52.5 52.5 

SEDANG 33 41.2 41.2 93.8 
RENDAH 5 6.3 6.3 100.0 
Total 80 100.0 100.0  
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Dokumentasi Penelitian 

 

 

 


