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Vaksin adalah suatu produk biologi yang terbuat dari kuman, 
komponen kuman, atau racun kuman yang telah di lemahkan atau dimatikan 
dan berguna untuk merangsang timbulnya kekebalan tubuh sesorang dan akan 
menimbulkan kekebalan spesifik secara aktif terhadap penyakit tertentu. 
Pengelolaan Vaksin perlu diperhatikan mulai dari penyimpanan dan 
distribusian.  Penyimpanan dan distribusi yang tidak benar akan mengakibatkan 
kerusakan dan pengurangan zat pada vaksin. Penelitian ini bertujuan untuk 
mengatahui Gambaran Sistem Penyimpanan meliputi suhu penyimpanan, 
pemantauan kondisi VVM, fasilitas yaitu keadaan lemari Es dan Distribusi 
Vaksin IDL (Imunisasi Dasar Lengkap) di Puskesmas Petarukan Kabupaten 
Pemalang. 

 Metode penelitian ini menggunakan penelitian deskriptif kualitatif 
dengan teknik purposive sampling dengan kriteria Sampel petugas khusus 
imunisasi yang mengetahui dan bertanggung jawab terhadap semua 
pengelolaan vaksin. Analisis data menggunakan data primer berupa wawancara 
mendalam, observasi, dan dokumentasi yang dilakukan selama 2 bulan yaitu 
bulan Januari-Februari 2021. 

 Berdasarkan hasil wawancara dan observasi diketahui bahwa 
penyimpanan vaksin, suhu penyimpanan, keadaan indikator VVM, dan fasilitas 
lemari es untuk vaksin IDL telah sesuai dengan standar Pemerintah Kesehatan 
Republik Indonesia No. 12 Tahun 2017, Namun proses distribusi vaksin masih 
ada yang belum sesuai dengan standar Pemerintah Kesehatan Republik 
Indonesia Tahun 2013 yaitu proses dilakukan oleh petugas non farmasi dengan 
kendaran yang kurang memadai, disarankan agar proses distribusi vaksin IDL 
dilakukan oleh petugas farmasi dengan kendaraan yang memadai sesuai 
standar. 
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Abstract 
Vaccines are a biological product made from germs, germ components, 

or bacterial toxins that have been weakened or killed, the products are useful 
for stimulating immunes system and against certain diseases, vaccine 
management needs to be considered starting from storage to process of 
distribution. This study aimed to get further description of storage system of 
VVM, reafrigeratorand distribution process at Petarukan Community Health 
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 Center (Puskesmas Petarukan). 
 The research used descriptive qualitative method involving one 

informant working as immunization unit. Primary data were obtained through 
in depth interview, direct observation and documetation fromJaanuari ti 
Februari 2021. 
 Findings based on the interview and direct observation revelade that storage 
system, temperature, VVM indicators and refrigerator for IDL vaccines was in 
accordance with government standard (Permenkes RI Tahun 2013). Howerver, 
process of distribution of the vaccines was less accordance. This was caused by 
the process was carried out by non-pharmacy units with non standard vehicle. 
This recommends to the health center to conduct the process better in order to 
meet the standard. 
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A. Pendahuluan 
Menurut Undang-Undang Nomor 

36 Tahun 2009 tentang kesehatan 
imunisasi merupakan satu upaya untuk 
mencegah terjadinya penyakit menular 
yang merupakan salah satu kegiatan 
perioritas Kementerian Kesehatan 
sebagai salah satu bentuk nyata 
komitmen pemerintah untuk mencapai 
Millennium Devlopment Goals (MDGs) 
pada tahun 2000 khususnya untuk 
menurunkan angka kematian pada anak 
dan dilanjutkan dengan Sustainabel 
Development Goals (SDGs) tahun 2016-
2030 (Permenkes, 2017). 

Vaksin adalah suatu produk 
biologi yang terbuat dari kuman, 
komponen kuman, atau racun kuman 
yang telah di lemahkan atau dimatikan 
dan berguna untuk merangsang timbulnya 
kekebalan tubuh sesorang, akan 
menimbulkan kekebalan spesifik secara 
aktif terhadap penyakit tertentu 
(Kemenkes RI, 2013). Imunisasi Dasar 
adalah pemberian imunisasi awal untuk  
mencapai kadar kekebalan diatas ambang 
pelindungan (DepKes RI, 2013). Contoh 
vaksin IDL (Imunisasi Dasar Lengkap) 
yaitu Vaksin Hepatitis B, Vaksin BCG 
(Bacallius Calmatte Guerin), Vaksin 
DPT-HB-Hib, Vaksin IPV, Vaksin Polio 
dan Vaksin MR (Kemenkes RI, 2017). 

Pengelolaan Vaksin perlu 
diperhatikan mulai dari penyimpanan 
hingga pendistribusian. Salah satu 
pengelolaan vaksin yang perlu 
diperhatikan adalah pengelolan vaksin 
yang ada di Puskesmas Petarukan 
Kabupaten Pemalang. Sama halnya 
vaksin merupakan jenis produk  farmasi 
yang memiliki kekuatan dan 
penggunaanya maka dari itu 
penyimpanan merupakan salah satu 
upaya untuk menghindari kerusakan, 
mengurangi manfaatnya dan menghindari 
penyimpanan yang kurang baik dan 
vaksin mempunyai kepekaan yang 
berbeda terhadap suhu yang tidak tepat. 
Paparan suhu yang tidak tepat 
menyebabkan umur penggunaan vaksin 
berkurang dan pendistribusian yang tidak 
sesuai bisa mengakibatkan kerusakan 
pada jenis vaksin lainya. Alasanya 
pentingnya diteliti Penyimpanan dan 
Distribusi vaksin imunisasi dasar lengkap 

(IDL) karena jika Penyimpanan dan 
Distribusi tidak benar mengakibatkan 
kerusakan dan pengurangan zat pada 
vaksin, menjadi tidak efektif melindungi 
bayi. Maka Gambaran Sistem 
Penyimpanan dan Pendistribusi Vaksin 
IDL (Imunisasi Dasar Lengkap) di 
Puskes mas Petarukan Kabupaten 
Pemalang. Apakah sudah sesuai dengan 
Peraturan Menteri Kesehatan No 12 
tahun 2017. 

 
B. Metode 

Metode penelitian ini 
menggunakan penelitian deskriptif 
kualitatif dengan teknik purposive 
sampling dengan kriteria Sampel petugas 
khusus imunisasi yang mengetahui dan 
bertanggung jawab terhadap semua 
pengelolaan vaksin. Analisis data 
menggunakan data primer berupa 
wawancara mendalam, observasi, dan 
dokumentasi yang dilakukan selama 2 
bulan yaitu bulan Januari-Februari 2021. 
 

C. Hasil dan Pembahasan 
Berdasarkan hasil penelitian yang 

dilakukan pada Instalasi Imunisasi 
Puskesmas Petarukan Kabupaten 
Pemalang hasil check list lembar 
observasi untuk penyimpanan Vaksin 
IDL (Imunisasi Dasar Lengkap) di 
uraikan menjadi tiga katagori meliputi 
suhu penyimpanan vaksin,  pemantauan 
kondisi VVM , dan keaadan lemari es 
yang digunakan untuk melakukan 
penyimpanan vaksin. 

 
Tabel 1 Hasil Observasi Penyimpanan 
dan Distribusi 
No Ketentuaan Permenkes RI 

Tahun 2017 dan 2013. 
Hasil 

1 Suhu penyimpanan Sesuai 
2 Pemantauan kondisi VVM Sesuai 
3 Keadaan lemari Es Sesuai 
4 Distribusi Sesuai 
 

Berdasarkan Tabel 1 Hasil 
diketahui penyimpanan dan distribusi 
sudah sesuai dengan Permenkes RI 
Tahun 2017 dan 2013.  
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Tabel  2 Suhu Penyimpanan 
  
No Ketentuaan Permenkes RI 

Tahun 2017. 
Hasil 

1 Suhu penyimpanan Sesuai 
 

Berdasarkan tabel 2 pada suhu 
penyimpanan di puskesmas petarukan 
semua jenis vaksin sudah sesuai dengan 
suhu penyimpnana standard Permenkes 
RI Tahun 2017. 

Vaksin Hepaptitis B disimpan 
pada suhu 2°C s/d 8°C pengangkutan 
dalam keaadan dingin menggunakan 
kotak dingin cair ( cool pack) dan 
dihindari paparan panas berlebihan, sinar 
matahari langsung/tidak langsung. Vaksin 
BCG disimpan pada suhu 2°C s/d 8°C, 
kadaluwarsa selama 1 tahun. Vaksin 
DPT-HB-Hib disimpan dan 
ditransportasikan pada suhu antara 2°C 
s/d 8°C, Vaksin ini tidak boleh 
dibekukan. Vaksin IPV disimpan pada 
suhu 2°C s/d 8°C. Vaksin Polio  
penyimpanan di provinsi/Kabupaten pada 
suhu -15°C s/d -25°C, sedangkan di 
Puskesmas disimpan pada suhu 2°C s/d 
8°C. Vaksin MR disimpan pa da suhu 
2°C s/d 8°C. Pengankutan menggunakan 
(cool pack) dan dihindari paparan panas 
berlebihan, sinar matahari langsung/tidak 
langsung (Kemenkes RI, 2017). 
 
Tabel 3 Pemantauan Kondisi VVM 
  
No Ketentuaan Permenkes RI 

Tahun 2017. 
Hasil 

1 Pemantauan kondisi VVM Sesuai 
 

Berdasarkan tabel 3 pada 
pemantauan kondisi VVM vaksin IDL 
di Puskesmas Petarukan masih bisa 
digunakan sesuai standar Permenkes RI 
Tahun 2017.  

Pemantauan kondisi Vaccine Vial 
Monitor (VVM), vaksin yang telah 
mendapatkan paparan panas lebih 
banyak (yang dinyatakan dengan 
perubahan kondisi Vaccine Vial 
Monitor (VVM) A ke Kondisi B harus 
digunakan terlebih dahulu meskipun 
masa kadaluwarsanya masih lebih 
panjang. Vaksin dengan kondisi VVM 

C dan D tidak boleh digunakan. VVM  
memfasilitasi tenaga kesehatan dalam 
pengambilan keputusan mengenai 
kesesuaian vaksin untuk digunakan 
dalam masyarakat. VVM juga 
berfungsi sebagai alat untuk 
manajemen stok vaksin. Efek gabungan 
dari waktu dan suhu menyebabkan 
VVM berubah warna secara bertahap 
dari berwarna terang pada awal lalu 
berubah menjadi warna gelap dengan 
paparan panas. Warna lingkaran luar 
digunakan sebagai referensi untuk 
membandingkan warna VVM.  Vaksin 
yang telah mendapatkan paparan panas 
lebih banyak (yang dinyatakan dengan 
perubahan kondisi VVM A ke kondisi 
B) harus digunakan dahulu meskipun 
masa kadaluwarsanya masih lebih 
panjang. Vaksin dengan    kondisi 
VVM C dan D tidak boleh digunakan. 
(Kemenkes RI, 2017). 

 
Tabel 4 Keadaan Lemari Es 
  
No Ketentuaan Permenkes RI 

Tahun 2017. 
Hasil 

1 Keadaan lemari Es Sesuai 
 

Berdasarkan tabel 4 pada 
keadaan lemari es di Puskesmas 
Petarukan sesuai standard Permenkes RI 
Tahun 2017. 

 Menurut Peraturan Menteri 
Kesehatan Republik Indonesia  Tahun 
2017, Lemari pendingin yang aman untuk 
penyimpanan vaksin, Harus ada 
termometer diruangan, Lemari Es harus 
ditutup rapat, Lemari Es tidak boleh 
dipakai untuk menyimpan makanan dan 
minuman, Jangan memenuhi lemari 
pendingin dengan vaksin yang berlebihan 
karena akan menganggu sirkulasi udara 
dingin dalam lemari Es, Selama 
dilakukan defrosting atau pembersihan 
lemari Es, maka vaksin harus 
dipindahkan ke lemari Es lainnya atau 
simpan dalam kotak berisolasi yang berisi 
es atau ice pack. Standar jarak minimal 
lemari es dengan dinding belakang adalah 
± 15 cm, terdapan SOP keadaan lemari 
es. 
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Tabel 5 Distribusi 
  
No Ketentuaan Permenkes RI 

Tahun 2013. 
Hasil 

1 Distribusi Sesuai 
 
Berdasarkan table 5 pada 

distribusi sesuai standard Permenkes RI 
Tahun 2013, namun pada petugas 
penyimpanan tidak sesuai dikarnakan non 
farmasi dan perawatan kendaraan yang 
tidak sesuai standard Permenkes RI 
Tahun 2013. 

Distribusi vaksin merupakan 
rantai vaksin yang penting dan perlu 
diperhatikan. Pada saat distribusi vaksin, 
juga harus diperhatikan suhu dalam 
wadah yang digunakan untuk membawa 
vaksin. Sehingga dalam menjaga potensi 
vaksin selama transportasi ketentuan 
pemakaian cold/cool box, vaccine 
carrier, termos cold pack, dan cool pack 
harus diperhatikan (Rahayu,2014). 

D. Simpulan 
Berdasarkan penelitian yang telah 

dilakukan dapat diambil kesimpulan 
bahwa : 
1) Sistem Penyimpanan di Instalasi 

Imunisasi Puskesmas Petarukan 
Kabupaten Pemalang  

Secara keseluruhan sistem 
penyimpanan vaksin IDL (Imunisasi 
Dasar Lengkap) memiliki 3  katagori 
kegiatan meliputi suhu penyimpanan, 
Pemantauan Indikator VVM, dan 
Keadaan Lemari es dan memperoleh 
nilai presentase sebagai berikut : 
1. Suhu Penyimpanan di Instalasi 

Imunisasi Puskesmas Petarukan 
Kabupaten Pemalang. Semua  suhu 
dari hari ke satu 4,5°C, hari ke dua 
4,3°C dan hari ke tiga 4,6°C vaksin 
IDL (Imunisas Dasar Lengkap) 
sesuai 2°C s/d 8°C dengan standar 
Permenkes RI Tahun 2017. 

2.  Pemantauan Indikator VVM di 
Instalasi Imunisasi Puskesmas 
Petarukan Kabupaten Pemalang. 
Semua vaksin seperti Hepatitis B, 
BCG, DPT-HB-Hib, IPV dan MR 
imdikator A untuk Polio indikator 
B namun masih bisa dipakain dan 
digunakan terlebih dahulu untuk 

vaksin indikator ber plat B, untuk 
C dan D sudah dinyatankan rusak 
dan tidak boleh digunakan. 

3. Keadaan Lemari Es di instalas 
Imunisasi DI Puskesmas Petarukan 
Kabupaten Pemalang. Semua 
penyimpanan dan keadaanya pada 
lemari es  sudah sesuai dengan 
dilengkapi pengatur suhu diluar 
lemari es yang memudahkan 
petugas memantaunya, bagian 
belakan terdapat pembatas 
berbentuk mika berukuran ± 15cm, 
dilengkapi didalam lemari terdapat 
freeze tag, cool pack, vaksin yang 
tertata rapih, dan  dilengkapi 
dengan thermometer ruangan, dan 
lain-lain masih sesuai dengan 
standar Permenkes RI Tahun 2017. 

2) Sistem Distribusi di Instalasi 
Imunisasi Puskesmas Petarukan 
Kabupaten Pemalang. Alat  pembawa, 
dokumen penegluaran vaksin, dan 
dokumen penerimaan vaksin sesuai 
standar Permenkes RI Tahun 2013. 
Untuk yang tidak sesuai petugas 
penyimpanan maupun distribusi bukan 
petugas farmasi, masalah perawatan 
kendaraan dan dokumen distribusi 
yang tidak ada di Puskesmas 
Petarukan melainkan bagian dari 
Dinas Kesehatan 
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