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ABSTRACT

Corona virus is a virus that can cause diseases ranging from mild to severe symptoms such as
Middle East Respiratory Syndrome (MERS) and Severe Acute Respiratory Syndrome (SARS)
caused by Sars-CoV-2. The prevalence of Corona Virus Disease (Covid-19) is categorized as a
global pandemic. This study aims to describe the habit of using mask, hand washing, and
physical distancing as a prevention of Corona Virus Disease (Covid-19). This research is a
descriptive research. The research respondents were Samarinda’s citizens who filled in the
Google Form questionnaire from 24-27 June 2020. Based on the results of the study from 217
respondents, (99.54%) knew the importance of using health mask and as many as (96.32%)
knew how to use masks correctly, (97.7%) respondents knew how to wash their hands properly
and 82.95% washed their hands for at least 20 seconds, (99.54%) knew the importance of
maintaining a distance and (60.83%) maintained a safe distance when going out.

Keywords: Covid-19 Prevention, Wearing a mask, Washing hands, Physical distancing

PENDAHULUAN

Coronavirus adalah keluarga besar virus yang menyebabkan penyakit mulai dari gejala
ringan sampai berat. Virus penyebab COVID-19 ini dinamakan Sars-CoV-2. Virus corona
adalah zoonosis (ditularkan antara hewan dan manusia). Adapun, hewan yang menjadi
sumber penularan COVID-19 ini sampai saat ini masih belum diketahui. "2

Covid-19 saat ini menjadi permasalahan dunia yang serius dengan jumlah kasusnya yang
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selalu mengalami peningkatan setiap harinya. Pandemi global Covid-19 pertama kali
diumumkan pada 11 Maret 2020 menandakan bahwa virus ini sudah menjangkiti populasi
besar di berbagai negara. Pada tanggal 25 Maret 2020 sudah menjangkiti 175 negara dengan
angka penularan sebanyak 425.493 kasus. > Pertanggal 16 juni 2020 total kasus yang terjadi
di Indonesia sebanyak 40.400 pasien terkonfirmasi positif corona serta terdapat penambahan
1.106 kasus baru. '® Virus corona dapat berkembang dengan cepat hingga mengakibatkan
infeksi lebih parah dan gagal organ serta kematian. Kondisi darurat ini terutama terjadi pada
pasien dengan masalah kesehatan sebelumnya. "

Tanda dan gejala umum infeksi Covid-19 antara lain gejala gangguan pernapasan akut
seperti demam, batuk dan sesak napas. Masa inkubasi rata-rata 5-6 hari dengan masa
inkubasi terpanjang 14 hari. Pada kasus COVID-19 yang berat dapat menyebabkan

pneumonia, sindrom pernapasan akut, gagal ginjal, dan bahkan kematian. *’

Penularan melalui kontak dekat dan droplet, bukan melalui transmisi udara. Langkah
pencegahan di masyarakat adalah dengan menjaga kebersihan tangan, menghindari
menyentuh mata, hidung dan mulut, memakai masker dan menjaga jarak (minimal 1 meter)
dari orang lain. %°

Pengetahuan tentang pencegahan Covid-19 berupa penggunaan masker, cuci tangan,
dan menjaga jarak memiliki peranan penting dalam mengantisipasi resiko penularan.
Pengetahuan memiliki kaitan yang erat dengan keputusan yang akan diambil, karena
dengan pengetahuan seseorang memiliki landasan untuk menentukan pilihan. *° Salah satu
faktor yang mempengaruhi perilaku yaitu pengetahuan terhadap upaya pengontrolan dan
pencegahan penyakit. Menurut hasil penelitian yang dilakukan oleh Devi dkk (2020) di
Ngronggah, provinsi Jawa Tengah, terdapat hubungan antara pengetahuan masyarakat
dengan kepatuhan menggunakan masker sebagai upaya pencegahan Covid-19. Oleh karena
itu peneliti tertarik untuk melakukan penelitian tentang “Gambaran perilaku penggunaan
masker, mencuci tangan dan menjaga jarak sebagai pencegahan Corona Virus Disease

20197.
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METODE PENELITIAN

Penelitian ini merupakan jenis penelitian deskriptif observasional bertujuan untuk
mengetahui Gambaran perilaku penggunaan masker, mencuci tangan dan menjaga
jaraksebagai pencegahan Corona Virus Disease 2019. Waktu penelitian dilaksanakan
selama 4 hari (24- 27 Juni 2020). Cara pengambilan sampel dengan menggunakan tehnik
total sampling. Sampel diambil sesuai dengan kriteria inklusi dan eksklusi. Kriteria inklusi
adalah (1) responden yang berdomisili di Samarinda, (2) dapat mengakses internet serta
dapat mengisi data kuisioner dengan lengkap dan benar. Kriteria eksklusi adalah (1)
responden yang mengisi kuisioner berusia dibawah 13 tahun.Cara pengambilan data
dengan data primer berupa kuisioner googleform yang disebarkan secara online. Analisis
data dilakukan dengan menggunakan sofiware Microsoft Word, dan Microsoft Excel.

Penyajian data dilakukan dalam bentuk narasi, tabel, dan diagram.

HASIL
Karakteristik Responden

Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan, terdapat 217 orang yang mengisi kuisioner
googleform. Hasil penelitian berupa karakteristik responden yaitu usia, jenis kelamin,
pendidikan, pekerjaan, suku. Data lengkap distribusi karakteristik sampel dapat dilihat pada
tabel-tabel berikut.

Tabel 1. Karakteristik usia, jenis kelamin, dan pendidikan responden

N %

Usia

12-25 tahun 143 65.89

26-45 tahun 39 17.97

46-65 tahun 35 16.12

Jenis Kelamin

perempuan 171 78.8
laki-laki 46 21.2
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Pendidikan
SMA/SMK 52 23.96

DI 1 0.46
D2 1 0.46
D3 17 7.83
D4 1 0.46
S1 116 53.45
S2 26 11.98
S3 3 1.38

Data dari hasil penelitian yang ditunjukkan pada tabel 1 memperlihatkan bahwa
kelompok usia reponden terbanyak adalah kelompok usia 12-25 tahun sebanyak 143 orang
(65,89%). Responden dengan jenis kelamin perempuan lebih banyak yaitu berjumlah 171
orang (78,8%) dibanding laki-laki

yaitu berjumlah 46 orang (21,2%). Kelompok pendidikan terbanyak dari keseluruhan
responden yaitu S1 sebanyak 116 orang (53.45%).

Berdasarkan dari hasil penelitian, didapatkan karakteristik pekerjaan responden

penelitian yaitu sebagai berikut:

Pekerjaan
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Gambar 1. Karakteristik pekerjaan responden
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Data dari hasil penelitian yang ditunjukkan pada gambar 1 memperlihatkan bahwa
kelompok pekerjaan terbanyak adalah mahasiswa yaitu sebanyak 85 orang (39,17%)
diikuti pekerja swasta sebanyak 26 orang (11,98%) dan PNS sebanyak 24 orang (11,05%).

Berdasarkan dari hasil penelitian, didapatkan karakteristik suku responden penelitian

yaitu sebagai berikut:
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Gambar 2. Karakteristik suku responden

Data dari hasil penelitian yang ditunjukkan pada gambar 2, memperlihatkan bahwa
kelompok suku terbanyak dari responden di Samarinda adalah suku Jawa yaitu sebanyak
83 orang (38,24%) diikuti suku Banjar sebanyak 39 orang (17,97%) dan suku Bugis
sebanyak 37 orang (17%).

Gambaran perilaku penggunaan masker
Pada kuesioner untuk pengetahuan penggunaan masker, peneliti

menggunakan pertanyaan sebagai berikut:

1. Apakah anda mengetahui pentingnya memakai masker?
Berdasarkan hasil penelitian, sebanyak 216 orang (99,54%) menjawab “ya” dengan
alasan terbanyak yaitu karena untuk mencegah penularan. Sebanyak 1 orang
(0,46%) menjawab “tidak ” namun tidak memberikan alasan.

2. Sebutkan masker apa saja yang anda ketahui?
Sebanyak 177 orang (81,57%) menjawab masker medis dan masker non medis, 19
orang (8,75%) menjawab masker non medis, 15 orang (6,91%) menjawab masker

medis, dan 6 orang (2,76%) menjawab tidak tahu.
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3.Apakah menurut anda penggunaan masker kain untuk masyarakat umum sudah
cukup?
Berdasarkan hasil penelitian, sebanyak 180 orang (82,95%) menjawab “ya” dengan
alasan terbanyak yaitu cukup efektif mencegah penularan. Sebanyak 37 orang
(17,05%) menjawab “tidak” dengan alasan terbanyak adalah karena tidak mencegah
penularan.
Pada kuesioner untuk perilaku penggunaan masker peneliti menggunakan pertanyaan
sebagai berikut :
4. Apakah saat anda menggunakan masker, menutupi hidung, mulut, dan dagu?
Berdasarkan hasil penelitian, sebanyak 209 orang (96,32%) menjawab “ya” dengan
alasan terbanyak yaitu agar tidak tertular. Sebanyak 6 orang (2,77%) menjawab
“kadang-kadang” dan sebanyak 1 orang (0,46%) menjawab “tidak” dengan alasan
terbanyak yaitu karena tidak tahu.
5. Apakah anda selalu menggunakan masker saat beraktivitas di luar rumah?
Berdasarkan hasil penelitian, sebanyak 202 orang (93,08%) menjawab “ya” dengan
alasan terbanyak yaitu agar memutus penyebaran virus. Sebanyak 14 orang (6,45%)
menjawab “‘kadang-
kadang” dan sebanyak 1 orang (0,46%) menjawab “tidak” namun tidak memberikan
alasan.
6. Apakah anda cuci masker kain secara teratur setelah digunakan?
Berdasarkan hasil penelitian, sebanyak 193 orang (88,95) menjawab “ya” dengan
alasan terbanyak yaitu agar bersih. Sebanyak 21 orang (9,68%) menjawab ‘“kadang-
kadang” dan sebanyak 3 orang (1,38%) menjawab “tidak” dengan alasan terbanyak
yaitu karena malas.
Gambaran perilaku cuci tangan
Pada kuesioner untuk pengetahuan cuci tangan, peneliti menggunakan pertanyaan
sebagai berikut:

1. Apakah menurut anda cuci tangan itu penting?
Sebanyak 217 orang (100%) memilih jawaban “ya”. Alasan terbanyak yaitu karena

cuci tangan dapat membunuh virus dan bakteri.
2.Apakah anda mengetahui cara cuci tangan dengan baik dan benar?
Dari 217 responden, 212 orang (97,7%) memilih jawaban “ya” dan 5 orang (2,3%)

menjawab “tidak”.
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a. Berapa lama anda cuci tangan?
Sebanyak 141 orang (64,98%) menjawab >20 detik dan 76 orang (35,02%)
menjawab 10-19 detik.
b. Apa bahan yang anda gunakan untuk cuci tangan?

Sebanyak 167 orang (76,96%) menjawab sabun dan air, 36 orang (16,59%)
menjawab sabun, air, dan antiseptik, 7 orang (3,22%) menjawab hanya antiseptik, 1
orang (0,46%) menjawab hanya air mengalir, dan 3 orang (1,38%) menjawab tidak
tahu.

c. Ada berapa langkah cara cuci tangan yang benar ?
Dari 217 responden, jawaban terbanyak adalah 6 langkah yaitu sebanyak 160 orang
(73,73%), sebanyak 7 orang (3,22%) menjawab 7 langkah, 5 orang (2,30%)
menjawab 5 langkah, 3 orang (1,38%) menjawab 4 langkah, dan 2 orang (1,84%)
menjawab 4 langkah.

Pada kuesioner untuk perilaku cuci tangan, peneliti menggunakan pertanyaan sebagai

berikut :

3. Apakah anda cuci tangan setiap habis melakukan kegiatan?
Berdasarkan hasil penelitian, sebanyak 180 orang (82,95%) menjawab “ya”. Alasan
terbanyak dari responden yang menjawab ya adalah mencuci tangan untuk menjaga
kebersihan. Sebanyak 37 orang (17,05%) menjawab “kadang-kadang” dengan alasan
tidak terbiasa.

4. Apakah anda cuci tangan selama minimal 20 detik?
Berdasarkan hasil penelitian, sebanyak 180 orang (82,95%) menjawab “ya”. Alasan
terbanyak yaitu untuk menjaga kebersihan. Sebanyak 32 orang (14,75%) menjawab
“kadang- kadang” dengan alasan terbanyak yaitu karena terburu-buru. Sebanyak 5
orang (2,30%) menjawab tidak dengan alasan terbanyak yaitu terburu-buru.

5. Apakah anda menggunakan sabun dan air mengalir saat cuci tangan?
Berdasarkan hasil penelitian, sebanyak 205 orang (94,47%) menjawab “ya” dengan
alasan terbanyak yaitu untuk menjaga kebersihan. Sebanyak 11 orang (5,07%)
menjawab “kadang- kadang” dengan alasan terbanyak jika tersedia sabun air
mengalir. Sebanyak 1 orang (0,46%) menjawab “tidak” namun tidak memberikan
alasan.

6. Apakah anda menggunakan handsanitizer saat cuci tangan?
Berdasarkan hasil penelitian, responden yang memilih jawaban “kadang-
kadang”sebanyak 114 orang (52,53%) dan jawaban “tidak” sebanyak 61 orang

(28,11%) dengan alasan terbanyak yaitu jika sabun dan air mengalir tidak tersedia.
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Sebanyak 42 orang (19,35%) menjawab “ya’namun tidak memberikan alasan.
Gambaran perilaku menjaga jarak
Pada kuesioner untuk pengetahuan menjaga jarak, peneliti menggunakan pertanyaan

sebagai berikut:

1. Apakah anda mengetahui pentingnya menjaga jarak?

Berdasarkan hasil penelitian, sebanyak 216 orang (99,54%) menjawab “ya” dengan
alasan terbanyak yaitu untuk memutus penyebaran virus. Sebanyak 1 orang (0,46%)
menjawab “tidak ” namun tidak memberikan alasan.

2. Sebutkan jarak minimal yang harus kita jaga dengan orang lain saat kita keluar
rumah?
Sebanyak 128 orang (59%) menjawab 1 meter, 85 orang (39,17%) menjawab
> 1 meter dan 4 orang (1,84%) menjawab < 1 meter.

Pada kuesioner untuk perilaku menjaga jarak, peneliti menggunakan pertanyaan
sebagai berikut:
3.Apakah anda tetap menjaga jarak minimal 1 meter dengan orang lain saat berada di
luar rumah?
Berdasarkan hasil penelitian, sebanyak 132 orang (60,83%) menjawab “ya” dengan
alasan terbanyak yaitu untuk mencegah penularan. Sebanyak 79 orang (36,40%)
menjawab “kadang-
kadang” dan sebanyak 6 orang (2,76%) menjawab “tidak” dengan alasan terbanyak

yaitu karena sulit menjaga jarak di tempat umum.
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PEMBAHASAN
Karakteristik Subyek

Berdasarkan hasil penelitian didapatkan responden dengan kelompok usia remaja 12-
25 tahun menempati presentase terbesar dengan 65,89%. Hasil penelitian ini sejalan
dengan penelitian Wulandari et al. (2020) bahwa rata- rata usia responden merupakan
masyarakat dengan kategori umur remaja sebanyak 1.115 orang (93,7%). >’ Hasil yang
sama juga didapatkan dari studi Pratiwi (2020) yang mendapatkan rata-rata usia
responden <21 tahun sebanyak 344 orang (79,8%). 2 Hal ini disebabkan karena

menurut Kementrian.
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Komunikasi dan Informatika Republik Indonesia (2017) penggunaan internet oleh
individu di Indonesia didominasi oleh usia remaja yaitu 60.15% tepatnya kisaran usia
20-29 tahun. Serta Penggunaan media sosial oleh individu berdasarkan usia didominasi
oleh kelompok usia 20-29 tahun. Menurut hasil penelitian di Samarinda berdasarkan
jenis kelamin perempuan (78,8%) menduduki presentase yang lebih besar daripada
laki-laki (21.2%). Hasil yang serupa juga didapatkan dari studi Pratiwi (2020) bahwa
perempuan lebih dominan dengan 291 (67,5%) dibanding laki-laki 140 (32,5%). **

Berdasarkan hasil penelitian didapatkan responden dengan tingkat pendidikan S1
menempati presentase terbesar dengan 53.45%. Hasil penelitian ini tidak sejalan
dengan survey yang dilakukan oleh Kominfo bahwa tingkat pendidikan terbanyak
yang menggunakan internet adalah S2/S3 sebanyak 83.97%. !

Menurut hasil penelitian etnis terbanyak dari responden di Samarinda adalah suku
Jawa yaitu sebanyak 83 orang (38,24%) Hasil penelitian ini sesuai dengan Atiyatul
Izzah (2011) bahwa dari status migrasi samarinda etnis yang paling banyak adalah
Suku Jawa dengan 47,6%. Hal ini disebabkan program transmigrasi yang dicanangkan
oleh Pemerintah Pusat terkait pemerataan penduduk dan keterjangkauan akses dari

perjalanan laut. "

Gambaran perilaku penggunaan masker

Berdasarkan hasil penelitian tanggapan responden tentang pentingnya memakai
masker yaitu sebanyak 216 orang (99,54%) menjawab "ya" dengan alasan terbanyak
yaitu untuk mencegah penularan. Hal ini sejalan dengan anjuran mengenai pemakaian
masker yang dikeluarkan oleh WHO bahwa penggunaan masker merupakan bagian
dari rangkaian komperhensif langkah pencegahan dan pengendalian yang dapat
membatasi penyebaran penyakit-penyakit virus saluran pernafasan tertentu, termasuk
COVID-19. ** Masker berfungsi melindungi pernafasan dari debu/partikel yang lebih
besar yang masuk ke dalam organ pernafasan. Organ pernafasan terutama paru harus
dilindungi apabila udara tercemar atau ada kemungkinan kekurangan oksigen dalam

udara. !
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Berdasarkan hasil penelitian, tanggapan responden tentang jenis masker yang
diketahui yaitu, sebanyak 177 orang (81,57%) menjawab masker medis dan masker
non medis, 19 orang (8,75%) menjawab masker non medis, 15 orang (6,91%)
menjawab masker medis, dan 6 orang (2,76%) menjawab tidak tahu. Hal ini sesuai
dengan WHO yang membagi jenis masker menjadi masker medis dan juga masker non
medis. Masker medis dikhususkan bagi tenaga kesehatan dan orang-orang berisiko
yang terindikasi memerlukan masker medis. >* Pada Permenkes tahun 2017 tentang
pedoman pencegahan dan pengendalian infeksi masker dibagi menjadi 3 jenis, yaitu
masker bedah, masker respiratorik, masker rumah tangga. >

Berdasarkan hasil penelitian, tanggapan responden tentang apakah menggunakan

masker kain untuk masyarakat umum cukup yaitu, sebanyak 180 orang (82,95%)
menjawab "ya" dengan alasan terbanyak yaitu cukup efektif mencegah penularan dan
37 orang (17,05%) menjawab "tidak" dengan alasan terbanyak tidak dapat mencegah
penularan. Menurut Arum (2020), walaupun masker kain tidak seefektif masker bedah,
namun masker kain dapat menjadi alternatif untuk mengatasi kelangkaan masker
bedah dan juga dapat menjadi penghalang penyebaran atau pelindung diri dari pada
tidak menggunakan masker sama sekali. Pada tanggal 5 April 2020, Kementrian
Kesehatan RI mengeluarkan anjuran terkait penggunaan masker untuk semua, di
dalamnya terkait bahwa masker bedah dan masker N95 hanya untuk tenaga kesehatan
yang merawat papsien Covid-19 dan anjuran untuk masyarakat bisa menggunakan
masker kain sebagai tindakan pencegahan. '

Berdasarkan hasil penelitian, tanggapan responden tentang apakah saat menggunakan
masker menutupi bagian hidung, mulut, dan dagu yaitu, sebanyak 209 orang (96,32%)
menjawab "ya" dengan alasan terbanyak agar tidak tertular, 6 orang (2,77%)
menjawab
"kadang-kadang" dan 1 orang (0,46%) menjawab "tidak" dengan alasan terbanyak yaitu

tidak tahu. Hal ini sesuai dengan anjuran yang dikeluarkan oleh WHO
tentang cara mengenakan masker dengan aman salah satunya dengan mengenakan

masker yang menutupi bagian mulut, hidung, dan dagu. *°
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Berdasarkan hasil penelitian, tanggapan responden tentang apakah menggunakan
masker saat beraktifitas diluar rumah yaitu, sebanyak 202 orang (93,08%) menjawab
"ya" dengan alasan terbanyak agar memutus penyebaran virus, 14 orang (6,45%)
menjawab "kadang-kadang" dan 1 orang (0,46%) menjawab "tidak" dengan tidak
memberikan alasan. Hal ini sesuai dengan anjuran yang dikeluarkan Menteri Kesehatan
per tanggal 5 April 2020 terkait pencegahan penularan virus Covid-19 dimana
masyarakat diminta untuk memakai masker terutama setiap keluar rumah.

Berdasarkan hasil penelitian, tanggapan responden tentang apakah masker kain dicuci
secara teratur yaitu, sebanyak 193 orang (88,95%) menjawab "ya" dengan alasan
terbanyak yaitu agar bersih, 21 orang (9,68%) menjawab "kadang-kadang" dan 3 orang
(1,38%) menjawab "tidak" dengan alasan terbanyak yaitu malas. Hal ini sesuai dengan
anjuran yang dikeluarkan WHO bahwa masker non-medis harus sering dicuci dan
ditangani dengan baik agar tidak mengontaminasi barang lainnya. *° Selain itu, anjuran
juga dikeluarkan oleh Kementrian Kesehatan terkait penggunaan masker kain, dimana
dijelaskan bahwa masker kain dapat dipakai tidak lebih dari 4 jam, setelah itu harus
dicuci dengan menggunakan sabun. Hal ini sebagai upaya dalam mencegah penularan di

samping mencuci tangan menggunakan sabun. '°

Gambaran perilaku cuci tangan
Menurut hasil penelitian ini, sebanyak 217 orang atau semua responden menganggap

bahwa cuci tangan itu penting dengan alasan terbanyak yaitu karena cuci tangan dapat
membunuh virus dan bakteri. Hasil penelitian ini sejalan dengan Deblina et al. (2020) di
India dimana dari 662 responden sebanyak 97% menganggap bahwa sering cuci tangan
dapat menghentikan penyebaran virus corona. Hal ini sesuai dengan literatur Centers for
Disease Control and Prevention (CDC) sebab tangan memiliki peran penting dalam
transmisi COVID- 19 karena virus COVID-19 terutama menyebar melalui droplet dan
transmisi kontak. Sarana transmisi kontak dengan menyentuh orang yang terinfeksi
dan/atau benda atau permukaan yang terkontaminasi. Dengan demikian, tangan bisa
menyebarkan virus ke permukaan lain dan/atau ke mulut, hidung atau mata jika

menyentuhnya.’
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Hasil penelitian ini mendapatkan sebanyak 97,7% responden mengetahui cara
mencuci tangan dengan baik dan benar. Serta sebanyak 73,73% responden menjawab
dengan benar langkah cara mencuci tangan yaitu 6 langkah. Kebersihan tangan adalah
salah satu tindakan paling efektif yang dapat dilakukan untuk mengurangi penyebaran
dan mencegah infeksi corona, termasuk virus COVID-19. Masyarakat dapat memainkan
peran penting dalam memerangi COVID-19 dengan perilaku sering mencuci tangan
sebagai bagian dari kehidupan sehari-hari. ** Hasil penelitian ini sesuai dengan literatur
dimana menurut kementrian Kesehatan Republik Indonesia terdapat 6 langkah mencuci
tangan yaitu telapak tangan, punggung tangan secara bergantian, sela-sela jarsih hingga
bersih, kedua ibu jari secara bergantian, ujung jari secara bergantian dengan posisi
saling mengunci, dan ujung jari ke telapak tangan kemudian bilas hingga bersih.

Menurut penelitian ini sebanyak 64,98% responden menjawab lama mencuci tangan
>20 detik dan 35,02% responden menjawab 10-19 detik. Dan untuk praktik nya
sebanyak 82.95% responden menjawab mencuci tangan minimal 20 detik dengan
alasan untuk menjaga kebersihan. Hal ini sudah sesuai menurut literature Centers for
Disease Control and Prevention (CDC) dimana menentukan lama waktu optimal untuk
mencuci tangan sebenarnya sulit dilakukan karena beberapa studi tentang dampak
kesehatan dari mengubah waktu mencuci tangan telah dilakukan. * Hasil penelitian yang
ada, memaparkan terjadi pengurangan jumlah koloni mikroba secara signifikan. Tetapi
belum dapat mengukur dampaknya terhadap kesehatan. Semata-mata mengurangi
jumlah mikroba di tangan tidak selalu terkait dengan kesehatan yang lebih baik.
Lamanya waktu optimal untuk mencuci tangan juga kemungkinan tergantung pada
banyak faktor, termasuk jenis dan jumlah tanah di tangan dan pengaturan orang yang
mencuci tangan. Misalnya, ahli bedah kemungkinan akan bersentuhan dengan kuman
penyebab penyakit dan berisiko menularkan infeksi serius pada pasien yang rentan,
sehingga mereka mungkin perlu mencuci tangan lebih lama daripada seorang wanita
sebelum ia meyiapkan makan siangnya sendiri di rumah. Meskipun demikian, fakta
menunjukkan bahwa mencuci tangan selama sekitar 15-30 detik menghilangkan lebih

banyak kuman dari tangan daripada mencuci tangan kurang dari 20 detik.
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Karenanya, banyak negara dan organisasi global telah mengadopsi rekomendasi untuk
mencuci tangan selama sekitar 20 detik (beberapa merekomendasikan tambahan 20-30
detik untuk pengeringan).Menurut hasil penelitian ini bahan yang paling banyak
digunakan untuk mencuci tangan adalah sabun dan air sebanyak 76,95% responden,
16,59% responden menjawab sabun, air, dan antiseptik, 3,22% responden menjawab
hanya antiseptik. Sebanyak 94,47% responden mempraktikkan perilaku mencuci tangan
minimal menggunakan sabun dan air mengalir dengan alasan terbanyak yaitu untuk
menjaga kebersihan. Hasil penelitian ini sesuai dengan literatur dimana air sering
disebut sebagai pelarut universal, namun mencuci tangan dengan air saja tidak cukup
untuk menghilangkan coronavirus karena virus tersebut merupakan virus RNA dengan
selubung lipid bilayer. ** Sabun mampu mengangkat dan mengurai senyawa hidrofobik
seperti lemak atau minyak.Selain menggunakan air dan sabun, etanol 62-71% dapat
mengurangi infektivitas virus. ' Oleh karena itu, membersihkan tangan dapat dilakukan
dengan hand rub berbasis alkohol atau sabun dan air. Berbasis alkohol lebih dipilih ketika
secara kasat mata tangan tidak kotor sedangkan sabun dipilih ketika tangan tampak
kotor. *’Berdasarkan hasil penelitian, sebanyak 82,95% responden mencuci tangan
sehabis melakukan kegiatan dengan alasan untuk menjaga kebersihan serta sebanyak
17.05% responden menjawab kadang-kadang dengan alasan tidak terbiasa. Hasil
penelitian ini sejalan dengan Deblina et al. (2020) di India dimana selama seminggu
terakhir sebanyak 80.2% dari 662 responden melakukan cuci tangan lebih sering karena
dapat menurunkan risiko infeksi virus corona. Menurut Kementrian Kesehatan Republik
Indonesia terdapat 5 waktu penting yaitu sebelum makan, setelah BAB, sebelum
menjamah makanan, sebelum menyusui dan setelah beraktifitas dengan tambahan
menurut WHO setelah batuk atau bersin, setelah merawat orang yang sakit, sebelum dan
sesudah menyiapkan makanan, ketika tangan terlihat kotor, dan setelah memegang

hewan.
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Berdasarkan hasil penelitian, tanggapan responden tentang penggunaan
handsanitizer saat cuci tangan yaitu sebanyak 52,53% memilih jawaban “kadang-
kadang” dan sebanyak 28,11% memilih jawaban “tidak” dengan alasan terbanyak
yaitu jika sabun dan air mengalir tidak tersedia. Sebanyak 19,35% menjawab “ya”
namun tidak memberikan alasan. Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian
Suryani et al. (2019) bahwa mencuci tangan dengan menggunakan sabun dan air lebih
efektif menghilangkan kotoran dan debu secara mekanis dari permukaan kulit dan
secara bermakna mengurangi jumlah mikroorganisme penyebab penyakit seperti
bakteri, virus dan parasit lainnya pada kedua tangan. Oleh karenanya mencuci tangan
dengan menggunakan sabun dan air dapat lebih efektif membersihkan kotoran yang
menempel pada permukaan kulit, kuku dan jari-jari pada kedua tangan. Namun
terkadang mencuci tangan menjadi hal yang sulit karena tidak selalu mudah
menemukan sabun dan air yang mengalir.

Berdasarkan hasil penelitian, tanggapan responden tentang penerapan cuci tangan
6 langkah yaitu sebanyak 73,27% menjawab “ya” dengan alasan terbanyak yaitu
karena sesuai anjuran protokol kesehatan. Sebanyak 20,29% menjawab “kadang-
kadang” dengan alasan terbanyak yaitu karena lupa dan sebanyak 7,83% menjawab
“tidak” namun tidak memberikan alasan. Hasil penelitian ini sejalan dengan
himbauan yang diberikan oleh Kementerian Kesehatan RI bahwa dengan melakukan
cuci tangan sebanyak 6 langkah, maka tangan yang telah melakukan banyak hal
seperti memegang hewan peliharaan, membersihkan kotoran, menyiapkan makanan,
memberi makan anak, menyusui bayi dan lain-lain jika tidak dicuci maka dapat
memindahkan kuman penyakit. Oleh karena itu kuman/kotoran mudah menempel di

tangan dan akan berpindah ke benda/makanan yang kita pegang. "
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Gambaran perilaku menjaga jarak

Berdasarkan hasil penelitian, tanggapan responden tentang pentingnya menjaga jarak
yaitu, sebanyak 99,54% menjawab “ya” dengan alasan terbanyak yaitu karena untuk
memutus penyebaran virus. Sebanyak 0,46% menjawab “tidak ” namun tidak
memberikan alasan. WHO mengeluarkan himbauan tentang bagaimana cara untuk
melakukan upaya mencegah penyebaran virus, salah satunya dengan menerapkan
Sosial Distancing atau kini diubah istilahnya menjadi Physical Distancing. Sosial
Distancing atau Physical Distancing merupakan upaya menjaga jarak sosial dengan
kondisi itu kita dihimbau untuk bekerja dari rumah, belajar dari rumah, dan ibadah
dari rumah. Karenanya sangat penting untuk disadari bersama dari seluruh komponen
masyarakat untuk tidak melaksanakan kegiatan yang mengerahkan banyak orang
dalam satu tempat yang tidak terlalu luas dan menyebabkan kerumunan. Hal ini
dianggap sebagai salah satu upaya yang sangat efektif untuk mengurangi sebaran
virus. Oleh karena itu, social distancing harus diimplementasikan, baik dalam
kehidupan sehari-hari, di lingkungan kerja ataupun di lingkungan rumah tangga. *°

Berdasarkan hasil penelitian, tanggapan responden tentang jarak minimal yang harus
kita jaga dengan orang lain saat kita keluar rumah yaitu sebanyak 59% menjawab 1
meter, 39,17% menjawab > 1 meter dan 1,84% menjawab < 1 meter. Hasil penelitian
ini sejalan dengan himbauan yang diberikan oleh WHO dimana jarak yang
disarankan adalah 1 meter atau tiga kaki dengan orang lain karena penyebaran droplet
tidak lebih dari 1 meter. Menurut bukti saat ini, penyebaran virus COVID-19 terjadi
terutama antara orang melalui rute droplet (percikan) dari saluran pernapasan dan
kontak. Penularan droplet terjadi saat seseorang berada dalam kontak erat (dalam
jarak 1 meter) dengan orang yang terinfeksi dan terjadi pajanan droplet saluran
pernapasan yang kemungkinan terinfeksi, misalnya melalui batuk, bersin, atau kontak
sangat erat dengan orang tersebut sehingga agen infeksi masuk melalui titik-titik

seperti mulut, hidung, atau mata. >
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Berdasarkan hasil penelitian, tanggapan responden tentang apakah masyarakat
tetap menjaga jarak minimal 1 meter dengan orang lain saat berada di luar rumah,
yaitu sebanyak 60,83% menjawab “ya” dengan alasan terbanyak yaitu untuk
mencegah penularan. Sebanyak 36,40% menjawab “kadang-kadang” dan sebanyak
2,76% menjawab “tidak™ dengan alasan terbanyak yaitu karena sulit menjaga jarak
di tempat umum. Hasil penelitian ini sejalan dengan himbauan yang diberikan oleh
WHO bahwa pentingnya mengurangi kontak antarwarga, menghindari kerumunan,
pertemuan publik, dan tempat-tempat umum, jaga jarak dengan orang lain lebih dari
I meter, membantu mengurangi atau memperlambat penyebaran penyakit. Bentuk
physical distancing yaitu tidak bersalaman, penundaan acara-acara besar, seperti
pertemuan masyarakat, hiburan, olahraga, ataupun bisnis. Diharapkan tindakan itu

mengurangi orang sakit untuk memiliki kontak dengan orang sehat. *°

SIMPULAN

Sebagian besar responden mengetahui pentingnya menggunakan masker (99,54%),
sebagian besar responden beranggapan penggunaan masker kain cukup efektif
(82,95%), sebagian besar responden mengetahui jenis masker (81,57%), sebagian besar
responden menerapkan cara menggunakan masker dengan benar (96,32%), sebagian
besar responden tetap menggunakan masker saat beraktifitas di luar rumah (93,08%),
sebagian besar responden mencuci masker kain secara teratur (88,95%).

Semua responden mengetahui bahwa mencuci tangan itu penting (100%), sebagian
besar responden mengetahui cara mencuci tangan dengan benar (97,7%), namun hanya
73,73% responden yang mengetahui cuci tangan 6 langkah sesuai dengan literatur.
Sebagian besar responden mengetahui lama waktu mencuci tangan yang benar
(64,98%) dan 82,95% responden menerapkan cuci tangan minimal 20 detik. Seluruh
responden mengetahui bahan untuk mencuci tangan, dan 94,47% menggunakan sabun
dan air mengalir untuk mencuci tangan, namun 52,53% diantaranya juga menggunakan
handsanitizer untuk mencuci tangan. Sebagian besar responden menerapkan perilaku

mencuci tangan setelah melakukan kegiatan (82,95%).
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Hampir seluruh responden mengetahui pentingnya menjaga jarak (99,54%),
hampir seluruh responden mengetahui jarak minimal yang dianjurkan (98,17%).
Sebagian responden tetap menerapkan jarak minimal saat berada di luar rumah
(60,83%), namun sebagian responden tidak selalu menerapkan jarak minimal saat
berada di luar rumah (39,17%).

Sebagian besar responden mengetahui dengan benar dan menerapkan perilaku
penggunaan masker, cara mencuci tangan, dan menjaga jarak sebagai pencegahan

Covid-19.
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