BAB V

KESIMPULAN DAN SARAN

A. Kesimpulan
Berdasarkan hasil penelitian yang telah di lakukan tentang evaluasi
penyimpanan vaksin di puskesmas induk Kabupaten Sukoharjo dapat disimpulkan
sebagai berikut :

1. Penyimpanan vaksin pada 12 puskemas induk di Kabupaten Sukoharjo
mengacu pada pengelolaan cold chain meliputi suhu penyimpanan 2-8°C, jarak
antar vaksin 1-2 cm, tidak dijumpai vaksin sisa yang terbuka, terdapat
thermometer yang berfungsi baik, peletakan vaksin berdasarkan sifat heat
sensitive dan freeze sensitive, pencatatan rutin setiap kondisi vaksin, pencatatan
suhu sebanyak dua kali sehari setiap pagi dan sore, pencatatan keluar
masuknya vaksin secara terperinci menurut jumlah, nomor batch dan tanggal
kadaluwarsa mayoritas dalam kategori baik.

2. Proses penyimpanan vaksin pada 12 puskesmas induk Kabupaten Sukoharjo
pada bulan Maret 2019 belum sesuai Kepmenkes dan WHO karena ada

beberapa puskesmas yang belum memenuhi syarat.

B. Saran
1. Diharapkan petugas pengelola dapat ditambah jumlahnya agar dalam
menjalankan tugasnya sebagai petugas imunisasi, pelaksana cold chain dan

pengelola program imunisasi dapat dilakukan dengan maksimal.
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2. Perlu meningkatkan pencatatan setiap kondisi, perawatan, pembersihan dan
perbaikan peralatan (logbook) meliputi pemeliharaan mingguan dan bulanan.

3. Diperlukan penelitian lebih lanjut tentang evaluasi penyimpanan vaksin di
pelayanan kesehatan lainnya seperti di rumah sakit, bidan praktik swasta atau

unit pelayanan kesehatan lain yang menyediakan program imunisasi.
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LAMPIRAN

Lampiran 1. Surat ijin penelitian dari Universitas Setia Budi

& B BUDI

FAKULTAS FARMASI
Surakarta, 16 Januari 2019
Nomor . 371/C6-04/16.01.2019
Hal . Ijin Penelitian
Kepada : Yth.Kepala Dinas Kesehatan Kab. Sukoharjo
Di Sukoharjo

Diberitahukan dengan hormat, bahwa dalam rangkaian kurikulum pada Program Studi D3 Farmasi
di Fakultas Farmasi Universitas Setia Budi, mahasiswa tingkat akhir wajib mengadakan penelitian
guna menunjang penyusunan Karya Tulis Ilmiah (KTT).

Sehubungan dengan hal tersebut, maka kami mengajukan permohonan kiranya mahasiswa kami
diberikan ijin melakukan Penelitian sebagai penunjang penelitian tersebut diatas, dengan prosedur
mengikuti kebijaksanaan yang ada bagi mahasiswa kami :

Nama : ARUM ARI YANTI
Nim :19161238B.

Tembusan Yth.
1. Kepala Badan Kesatuan Bangsa dan Politik
2. Arsip

J1. Let. Jend. Sutoyo — Solo 57127 Telp. 0271-852518, Fax. 0271-853275
Homepage : www.setiabudi.ac.id, e-mail : usbsolo@yahoo.com.
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Lampiran 2. Surat ijin penelitian dari Dinas Kesehatan Kabupaten Sukoharjo

BASR S PEMERINTAH KABUPATEN SUKOHARJO

DINAS KESEHATAN

JL. DR. MUWARDI NO. 66 TELP. 593015 SUKOHARJO 57514

Sukoharjo,. y.lanuari 2019

Nomo:  :070/ 4o} /1/2019 i Kepada :
Lamp. t- Yth. 1.Kepala Pusk. Se-Kab. Skh
Perihal : Ijin Studi Pendahuluan 2.Sekretariat DKK Skh
di
SUKOHARJO

Menindaklanjuti Surat dari Wakil Dekan I Fakultas Farmasi Universitas
Setia Budi Tanggal 16 Januari 2019 No : 371/C6-04/16.01.2019 perihaktersebut
pada pokok surat, dengan ini diberitahukan bahwa pada prinsipnya kami tidak

keberatan dan kami harap Saudara dapat menerima mahasiswa di bawah ini :

Nama : ARUM ARI YANTI

Pekerjaan : Mahasiswa ( Nim: 19161238B )

Alamat. - : Fakultas Farmasi Universitas Setia Budi

Maksud Tujuan : Melakukan Survey Pendahuluan untuk Pembuatan

KTI tentang “EVALUASI PENYIMPANAN
VAKSIN DI PUSKESMAS INDUK KABUPATEN
SUKOHARJO” )
Objek Lokasi : 1. Puskesmas Se-Kab. Sukoharjo
2. Dinas Kesehatan Kab. Sukoharjo

Demikian atas perhatian dan kerjasamanya kami ucapkan terima kasih.

A.n.KEPALA DINAS KESEHATAN

\TEN SUKOHARJO
7. KabidSwner Daya Kesehatan
:,3‘> XS
{ SF— A 7
{| =\ kgseraran = ) ol
Tembusan dikirim kepada Yth : \*W , SKM.M.Si
. .
1. Mahasiswa yang bersangkutan; N . yémbma

2. Arsip ~ZNIP. 19660610 1989032 013 *

£
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Lampiran 3. Surat keterangan selesai penelitian

PEMERINTAH KABUPATEN SUKOHARJO
DINAS KESEHATAN

JI. Dr. Muwardi No. 66 Sukoharjo, Kode Pos 57514
Telp.(0271) 593015 Fax 593561

SURAT KETERANGAN
Nomor : 070 /W 85 / VI /2019

Yang bertanda tangan di bawah ini :

Nama : SUTARMI, SKM, M.Si.
NIP : 19660610 198903 2013
Pangkat/Gol.Ruang :Pembina (IV/A)

Jabatan : Kabid Sumber Daya Kesehatan

Dengan ini menerangkan bahwa :

Nama : ARUM ARI YANTI
Pekerjaan : Mahasiswa ( NIM 19161238B )
Fakultas : Farmasi USB

Alamat Institusi ¢ Universitas Setia Budi

Telah melakukan Penelitian untuk pembuatan KTI tentang “EVALUASI PENYIMPANAN
VAKSIN DI PUSKESMAS INDUK KABUPATEN SUKOHARJO” di Puskesmas Induk
Kabupaten Sukoharjo tanggal 30 Januari 2019 s.d. selesai.

Demikian surat keterangan ini dibuat untuk dapat dipergunakan scbagaimana mestinya.

Sukoharjo, 05 Juli 2019

An. KEPALA DINAS KESEHATAN
KABUPATE]\ SUKOHARJO

e

'\\QUTARMI SKM, M.Si.
~“Pembina
N’IP 219660610 198903 2013

Tembusan dikirim kepada Yth.
1.Mahasiswa yang bersangkutan.
2. Arsip



Lampiran 4. Informed consent

INFORMED CONSENT

(Lembar Persetujuan Responden)

Saya yang bertanda tangan di bawah ini :
Nama . ASRYL ASTUT (
Umur . 4o &
Alamat Pusicesmas Breo et

menyatakan bersedia menjadi responden kepada :

Nama : Arum Ari Yanti
NIM :19161238B
Instansi : Fakultas Farmasi Universitas Setia Budi

Untuk melukukan penelitian dengan judul “Evaluasi Penyimpanan Vaksin di
Puskesmas Induk Kabupaten Sukoharjo”. Saya akan memberikan jawaban
sejujurnya demi kepentingan penelitian secara sukarela.

Surakarta, e Chip

Peneliti Responden
2 O
Arum Ari Yanti ou ACTVTL

NIM :19161238B

46



Lampiran 5. Hasil penelitian wawancara dan observasi Puskesmas Polokarto

Wawancara
Nama Puskesmas  : Polokacto
Nama Responden : Set Hasiwki, S.iep . Mg

Pertanyaan :

1. Siapa sajakah yang ikut dalam pengelolaan vaksin di puskesmas dan apa
sajakah perannya ?

2. Bagaimana proses pendistribusian vaksin dari pemerintah pusat ke
puskesmas dan pelaksanaan indicator VVM pada vaksin di puskesmas ?

3. Bagaimana proses monitoring suhu penyimpanan vaksin di puskesmas ?

4. Bagaimana proses monitoring dan pencatatan vaksin di puskesmas ?

5. Bagaimana langkah penyelamatan vaksin pada kondisi tertentu ?

Jawcbam . )
I Pgngdo'a vakegin hongp  dilakukan oleh Satu orong yart

bu  Sri Hastud . Pengeloja vaksa merangkap vebagal
pengelola Program imunicass karens Kelerbaiaran jumla‘w

P9aw ar |

2. Pencdlistribusion ditalkukan Setiap l:ulm,.b don?:n I'Mengnfthnkan
laporain [Penggunaan Vaksy donr mem ua'\ ral  Permintoan
atau LPLPO: Kemvdian UVoksn okan diantar oleh
pihok Dkl Secuai  jadwal yang fudoh  difenfybian . Untuk
pembarian ke pasien melihat VUM yang masih bagys
dan  gang kadaluw arsanya tebih  dule .

3 Pemantovan fuhy Valen oblabutcan 2+ dalam ehar’
) sefiap pags con sore . tHar [tbur  dipontau melatus
©g tag yang Suoh ofomatis tercambung lee lompu e, .

q Pemondouon  fuhy clicatat o karfy €hv. Kelvar masuknya
. vakan hors dicatat .

Penongana T‘k‘* ek jod? Wiskrie poctam , bagien bl
S. nganan

\epaart €F  hans diberi cool Pack dan lemar < hows
o

¢ ditotup dan Hdak boleh dibula  @gar suhv
erus v

‘\d"‘\:‘ chab dan kuatkdias valucy M h‘]ugq.
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Observasi Penyimpanan dan Pencatatan Vaksin
Berdasarkan Pedoman Pengelolaan Cold Chain

No. Penyimpanan Cara Penilaian
(0 : Jika tidak dilakukan, 1 :
Jika dilakukan)
1. | Jenis lemari es
a. Terbuka ke atas \
b. Terbuka ke depan °
2. | Jarak minimal antara lemari es / freezer dengan q
dinding belakang adalah + 10— 15 cm
3. | Setiap 1 unit lemari es menggunakan 1 stop
kontak listrik !
4. | Terdapat cool pack pada bagian dasar lemari es
untuk menjaga suhu dan vaksin agar tidak L
terendam air
5. | Temperatur di lemari es memenuhi syarat N
penyimpanan vaksin (2 — 8 °C) saat kunjungan
6. | Tidak dijumpai vaksin sisa yang terbuka \
7. | Vaksin heat sensitive (BCG, polio, campak)
diletakkan dekat atau menempel pada dinding [
lemari es
8. | Vaksin freeze sensitive (TT, DT, Hept B, DPTHB,
DPT-HB-Hib, Td, IPV) jangan menempel |
dinding lemari es
9. | Peletakan dus vaksin mempunyai jarak antara \
minimal 1 —2 cm atau satu jari tangan
10. | Lemari es tidak digunakan untuk menyimpan
benda selain vaksin !
11. | Ada termometer yang berfungsi baik !
12. | Karet pintu lemari es yang rapat !
13. | Lemari es tidak terkena sinar matahari langsung \
No. Pencatatan Cara Penilaian
(0 : Jika tidak dilakukan, 1 :
Jika dilakukan)
1. | Suhu lemari es dicatat 2 x sehari pada kartu suhu \
setiap hari (lihat kartu suhu)
2. | Suhu vaksin tetap dicatat walaupun saat waktu i
libur
3. | Waktu pencatatan suhu :
Pagi dan sore \
Selain pagi dan sore o
4. | Pencatatan setiap kondisi, perawatan,
p h aihandanper“ .‘Q"r 1at: (lol. k) 0
5. | Mencatat keluar masuknya vaksin terperinci

menurut jumlah, nomor batch dan tanggal
kadaluwarsa ke dalam kartu stok
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Lampiran 6. Hasil penelitian wawancara dan observasi Puskesmas Weru

Wawancara

Nama Puskesmas : Weru
Nama Responden  : Sri Mastoky, AMd . Keb
Pertanyaan :

1. Siapa sajakah yang ikut dalam pengelolaan vaksin di puskesmas dan apa
sajakah perannya ?

2. Bagaimana proses pendistribusian vaksin dari pemerintah pusat ke
puskesmas dan pelaksanaan indicator VVM pada vaksin di puskesmas ?

3. Bagaimana proses monitoring suhu penyimpanan vaksin di puskesmas ?

4. Bagaimana proses monitoring dan pencatatan vaksin di puskesmas ?

5. Bagaimana langkah penyelamatan vaksin pada kondisi tertentu ?

3qubam

-~

Petugas  pergetola honya ot by by S Mactay gng

berpeton  hoga'  pengelola Ryram  itaunicag
YoM fn, =k pendeivia

Se&m\, buton  membhuay \apm penggunaan  valgn  dan
Cvaembuat Sumd Bormintoor  onbube Shok volkn bcmh..maa_
goren  don swrol  dersebur  dibxnban  bepods  Prhak

DUl dow AoMmn  ahan  diwinim  fcaoi  Tadwa)  Pemberion
\ee posen  owug mempernoken UV don &e«vga;q leadaluwarsa,
3. Suhy  dfordar 2w pehan  Gehiop agi  den gore oo
e wou Pulany . fade  han thur  hoek  dde  peagar

Yorg memovkau phu, Belum bife  mengaplikasken log dag .

a. Sohw Yang “dipondau dicodmt At kor fubhu , \ecluar maddayg
vauin  \nerus  deoker Moa )

Jia Wik godam ade gonemtr gang  ehumabs longhng
Yoduy -
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Observasi Penyimpanan dan Pencatatan Vaksin

Berdasarkan Pedoman Pengelolaan Cold Chain

No. Penyimpanan Cara Penilaian
(0 : Jika tidak dilakukan, 1 :
Jika dilakukan)
1. | Jenis lemari es
a. Terbuka ke atas L
b. Terbuka ke depan e
2. | Jarak minimal antara lemari es / freezer dengan
dinding belakang adalah + 10 — 15 cm :
3. | Setiap 1 unit lemari es menggunakan 1 stop \
kontak listrik
4. | Terdapat cool pack pada bagian dasar lemari es
untuk menjaga suhu dan vaksin agar tidak !
terendam air
5. | Temperatur di lemari es memenuhi syarat .
penyimpanan vaksin (2 — 8 °C) saat kunjungan
6. | Tidak dijumpai vaksin sisa yang terbuka \
7. | Vaksin heat sensitive (BCG, polio, campak)
diletakkan dekat atau menempel pada dinding \
lemari es
8. | Vaksin freeze sensitive (TT, DT, Hept B, DPTHB,
DPT-HB-Hib, Td, IPV) jangan menempel 1
dinding lemari es
9. | Peletakan dus vaksin mempunyai jarak antara \
minimal 1 —2 cm atau satu jari tangan
10. | Lemari es tidak digunakan untuk menyimpan
benda selain vaksin !
11. | Ada termometer yang berfungsi baik !
12. | Karet pintu lemari es yang rapat |
13. | Lemari es tidak terkena sinar matahari langsung !
No. Pencatatan Cara Penilaian
(0 : Jika tidak dilakukan, 1 :
Jika dilakukan)
1. | Suhu lemari es dicatat 2 x sehari pada kartu suhu i
setiap hari (lihat kartu suhu)
2. | Suhu vaksin tetap dicatat walaupun saat waktu o
libur
3. | Waktu pencatatan suhu :
Pagi dan sore \
Selain pagi dan sore 0
4. | Pencatatan setiap kondisi, perawatan,
pembersihan dan perbaikan peralatan (Joghook)
5. | Mencatat keluar masuknya vaksin terperinci
menurut jumlah, nomor batch dan tanggal \
kadal sa ke dalam kartu stok
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Lampiran 7. Lemari es penyimpanan vaksin

Lampiran 8. Penataan vaksin
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Lampiran 9. Pemantau suhu dari luar lemari es

Lampiran 10. Log Tag




Lampiran 11. Cool pack

Lampiran 12. Grafik pemantauan suhu
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Lampiran 13. Pencatatan monitoring suhu
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