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  ABSTRAK 

 

 Penyebaran virus SARS-CoV-2 sebagai penyebab dari Coronavirus Disease 

(Covid-19) telah menewaskan lebih dari 1800 orang dan telah menginfeksi lebih 

dari 70.000 orang dalam kurun waktu lima puluh hari pertama epidemi. Indonesia 

telah berupaya semaksimal mungkin dalam upaya pencegahan Covid-19 di 

Indonesia. Namun, angka konfirmasi Covid-19 selalu meningkat, maka dari itu 

sangat penting untuk menerapkan segala upaya dalam pencegahan Covid-19 

khususnya bagi masyarakat yang bekerja di Pasar Tradisional Yada Kota 

Palembang dimana populasinya berisiko untuk tertular Covid-19. Tujuan 

penelitian ini adalah untuk menganalisis faktor risiko yang mempengaruhi 

perilaku pencegahan Covid-19. Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif 

dengan desain studi cross sectional. Jumlah responden dalam penelitian ini yaitu 

sebesar 110 sampel dipilih menggunakan metode simple random sampling. Data 

dianalisis secara bivariat menggunakan uji Chi Square. Hasil penelitian 

menunjukkan bahwa faktor risiko yang mempengaruhi perilaku pencegahan 

Covid-19 meliputi umur, tingkat pendidikan dan pengetahuan. Kesimpulan 

penelitian ini, pedagang telah berperilaku baik dalam perilaku perilaku 

pencegahan Covid-19 sebesar 52,7% dan berperilaku tidak baik sebesar 47,3%. 

Saran dari penelitian ini, masih diperlukan peningkatan perilaku pencegahan 

Covid-19 pada pedagang di Pasar Tradisional Yada. 

Kata Kunci : Covid-19, perilaku, pencegahan. 
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ABSTRACT 

 

 The spread of the SARS-CoV-2 virus as the cause of Coronavirus Disease 

(Covid-19) has killed around 1800 people and infected more than 70,000 people 

in the first fifty days of the epidemic. Indonesia has made every effort in order to 

prevent Covid-19 in Indonesia. However, the Covid-19 confirmed cases always 

increasing, therefore it is very important to implement all efforts to prevent 

Covid-19, especially for society who work at the Yada Traditional Market in 

Palembang City where the population is at risk of contacting Covid-19. The 

purpose of this study was to analyze the risk factors that influence the behavior of 

preventing Covid-19. This research is a quantitative research with a cross 

sectional study design. The number of respondents in this study was 110 samples 

selected using a simple random sample method. The data were analyzed 

bivariately using the Chi-Square test and the results showed that the risk factors 

that influenced the Covid-19 prevention behavior included age, education level 

and knowledge. The conclusion of this study, traders have behaved well in the 

behavior of preventing Covid-19 behavior by 52.7% and bad behavior by 47.3%. 

Suggestions from this research, it is still necessary to increase the prevention 

behavior of Covid-19 on traders at the Yada Traditional Market. 

Keywords: Covid-19, behavior, prevention. 

Literature : 44 (2005-2021) 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

1.1 Latar Belakang 

Tepat di penghujung 2019, pada 1 Desember 2019, dilaporkannya kasus 

awal dimana timbulnya gejala penyakit yang awalnya disebut Pneumonia Wuhan 

oleh media di China. Dikatakan Pneumonia Wuhan dikarenakan area dan gejala 

pneumonia dilaporkan pertama kali terjadi di Wuhan dengan gejala awal berupa 

yaitu demam, malaise, batuk kering, dan dispnea, didiagnosis sebagai pneumonia 

virus. Virus ini awalnya dilaporkan hanya sebagai salah satu virus dari kelompok 

coronavirus. Virus baru ini pertama kali teridentifikasi oleh peneliti di Tiongkok 

dan dikenal dengan 2019 novel coronavirus (2019-nCov). Selanjutnya, Badan 

Internasional untuk ICTV  atau badan yang mengurus terkait Taksonomi Virus 

secara resmi mengidentifikasi virus tersebut sebagai virus SARS-CoV-2 sebagai 

virus sumber penyebab penyakit Covid-19.  

Penyebaran virus SARS-CoV-2 telah menewaskan kurang lebih 1800 orang 

dan telah menginfeksi lebih dari 70.000 orang dalam kurun waktu lima puluh hari 

pertama epidemi. (Wang Zhou, 2020) Peningkatan kasus Covid-19 terjadi dengan 

cukup pesat sehingga terjadi penyebaran di antar provinsi China dan pada 

akhirnya terjadi transmisi antar negara. Dalam sejarah wabah pandemi Sars-CoV 

(2003) telah menginfeksi sebanyak 8098 individu dengan tingkat kematian 9%, di 

26 negara di dunia, sedangkan untuk jenis virus corona baru (2019) Sars-CoV-2 

telah menginfeksi 120.000 individu dengan tingkat kematian 2,9%, di 109 negara.  

Tepat tanggal 13 Maret 2020, WHO menginformasikan bahwa terdapat 122 

negara yang melaporkan kasus Covid-19 dengan total kasus terkonfirmasi 

132.758 dan kematian 4.955 (CFR 3,73%).  Pada pertengahan maret tepatnya 

tanggal 12 Maret 2020, WHO resmi menyatakan bahwa Covid-19 telah menjadi 

Pandemi. Kasus Covid-19 yang terkonfirmasi dengan total kasus 414.179 

dilaporkan pada 192 negara/wilayah dengan 18.440 kematian (CFR 4,4%). 

(Kementerian Kesehatan RI, 2020) Hingga detik ini, dunia masih berupaya 

melawan pandemi Covid-19 dan banyak orang di seluruh dunia telah terinfeksi
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 penyakit Covid-19.  Pandemi Covid-19 menjadi pandemi kelima yang terjadi di 

dunia tepat setelah pandemi flu yang terjadi pada tahun 1918.   

 Awal mula kemunculan Covid-19 di Indonesia pertama kali dinyatakan 

dengan dilaporkannya kasus pertama tepat pada tanggal 2 Maret 2020 dengan 

temuan awal dua kasus. Data per tanggal 13 November 2020 menunjukkan total 

kasus 457.735 dengan kasus yang terkonfirmasi berjumlah 5.444 kasus dan 

15.037  kasus kematian. (Kementerian Kesehatan RI, 2020) Awal mula 

kemunculan Covid-19 di Sumatera Selatan  pertama kali dinyatakan dengan 

dilaporkannya kasus pertama tepat pada tanggal 24 Maret 2020, dengan temuan 

awal sebanyak satu kasus dari enam spesimen uji.  

 Penyakit Coronavirus Disease 2019 (Covid-19) diartikan sebagai penyakit 

yang menyerang sistem pernafasan dan disebabkan oleh virus yang bernama 

SARS-CoV-2, virus corona varian baru yang ditemukan pada tahun 2019 dan 

merupakan bagian dari keluarga besar virus yang disebut coronavirus. Efek dari 

infeksi Covid-19 dapat mempengaruhi sistem saluran pernapasan bagian atas (area 

sinus, area hidung, dan area tenggorokan) atau saluran pernapasan bagian bawah 

(area tenggorokan dan area paru - paru).  

Tanda dan gejala awal yang umum pada pasien terinfeksi Covid-19 yaitu 

ditandai dengan gejala utamanya meliputi demam, batuk, sesak napas, kesulitan 

bernapas, kelelahan, menggigil, terkadang dengan sakit kepala gemetar, pegal-

pegal, sakit tenggorokan, hidung beringus/tersumbat, kehilangan bau atau rasa, 

mual, dan diare. Dalam beberapa temuan kasus, tanda dan gejala klinis dari 

Covid-19 ini dapat dimulai dengan kenaikan suhu tubuh yang berlanjut dengan 

demam lalu kesulitan bernapas, serta apabila dilihat dari hasil radiografi akan 

tampak infiltrasi (infiltrate) atau pneumonia (infeksi) atau bercak putih yang luas 

di kedua ruas paru-paru. Masa inkubasi dari virus mencapai lima hingga enam 

hari, dan untuk masa inkubasi maksimum selama empat belas hari. Apabila terjadi 

peningkatan keparahan dari Covid-19, maka dapat berakibat terjadinya pneumonia 

yang berlanjut pada sindrom pernapasan akut serta gagal ginjal. Orang dengan 

umur 65 tahun atau lebih tua (lansia) serta orang-orang dari segala usia dengan 
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penyakit degeneratif dapat berisiko secara lebih tinggi untuk mengalami 

perparahan dari infeksi Covid-19. (PDPI, 2020) 

Penularan penyakit Covid-19 dapat terjadi lewat perantara dari manusia ke 

manusia lain yaitu lewat percikan liur (droplet), benda mati yang terkontaminasi. 

Virus dapat keluar dari mulut atau hidung penderita Covid-19 dengan berupa 

droplet ketika mereka berbicara, bersin,  batuk, bernyanyi atau bernapas. Menurut 

WHO, bukti saat ini menunjukkan bahwa virus dapat tersebar terutama pada 

orang-orang yang melangsungkan kontak berdampingan satu sama lain, 

seumpamanya dalam jarak 1 meter (jarak pendek). Seseorang dapat terinfeksi 

ketika aerosol atau tetesan yang mengandung virus terhirup dan akan langsung 

masuk ke tubuh melalui hidung atau mulut atau ketika tangan bersentuhan 

langsung dengan mata (Susilo et al., 2020)  

Pada tanggal 9 Juli 2020, WHO secara resmi merilis pedoman baru 

mengenai mekanisme penularan Covid-19, dimana berdasarkan laporan yang 

diterima, transmisi virus penyebab penyakit Covid-19 juga dapat ditularkan 

melalui udara. World Health Organization (WHO) menyatakan bahwa dalam 

beberapa laporan temuan kasus Covid-19 ini bahwa penderita dapat menularkan 

virus ke orang yang sehat apabila berada di dalam ruangan ramai, singkatnya 

dapat memungkinkan untuk terjadinya transmisi aerosol. Seperti contoh, apabila 

seseorang berada di rumah makan atau tempat kebugaran dengan sirkulasi udara 

yang buruk. Virus ini juga dapat menyebar di lingkungan dalam ruangan yang 

berventilasi buruk dan/atau ramai, di mana orang cenderung menghabiskan waktu 

lebih lama. Hal ini dikarenakan sifat aerosol yang tetap melayang di udara atau 

bergerak lebih jauh dari 1 meter (jarak jauh). 

Covid-19 saat ini merupakan masalah global serius, yang menjadi pandemi 

dan jumlah kasusnya selalu meningkat setiap hari, dan dapat menyerang semua 

lapisan masyarakat tanpa memandang usia atau jenis kelamin. Saat ini, tepatnya di 

pertengahan tahun 2020 dimana pertumbuhan dan penyebaran virus ini menjadi 

kritis karena Covid-19 telah merambah ke hampir seisi dunia, dan tentunya semua 

negara yang terpapar Covid-19 telah merasakan banyak dampak, terutama di 

Indonesia. Mengingat fakta bahwa belum didapatkan pengobatan efektif atau 
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vaksin yang efektif untuk pencegahan penyakit Covid-19, segala upaya dalam 

pencegahan termasuk dalam mengendalikan sumber penularan, mendeteksi pasien 

sedari awal, mengurangi penularan dan melindungi orang yang rentan penting 

dilakukan. (Parwanto, 2020) Partisipasi masyarakat sangat dibutuhkan dalam 

pengendalian pandemi dengan cepat. Maka dari itu, penyebarluasan informasi 

terkait pencegahan Covid-19 sangat penting dilaksanakan kepada masyarakat luas. 

Pemerintahan Indonesia telah berupaya semaksimal mungkin baik 

pemerintahan di pusat khususnya di daerah juga telah banyak melakukan tindakan 

antisipasi dalam mengurangi jumlah penderita Covid-19 di Indonesia. Salah satu 

strategi yang diterapkan yaitu dengan membatasi kegiatan aktifitas di luar rumah 

seperti bergiat dari rumah (work from home), urusan pembelajaran di sekolah 

yang diganti dengan sekolah online (daring), bahkan kegiatan beribadah pun 

kurang dianjurkan.  

Pemerintah Indonesia telah berupaya menerapkan masing-masing kebijakan 

guna mengurangi penyebaran Covid-19 seperti upaya pemerintahan Jakarta yang 

terlebih dulu telah memulai kebijakan PSBB (Pembatasan Sosial Berskala Besar) 

dan kemudian diikuti kota lainnya di Indonesia, salah satunya di Palembang. 

Palembang menjadi kota dengan zona merah di Indonesia yang setiap harinya 

kenaikan data pasien terkonfirmasi Covid-19 selalu bertambah, berdasarkan Data 

Website Palembang Tanggap Covid-19 pada 13 November 2020 terkonfirmasi 

sebanyak 8.534 kasus, dengan kesembuhan sebanyak 6.954 kasus dan meninggal 

461 kasus.  

Pemerintahan Palembang dalam upaya menekan penyebaran virus corona, 

mulai memberlakukan PSBB (Pembatasan Sosial Berskala Besar) yang dimulai 

pada tanggal 20 Mei 2020 hingga 2 Juni 2020. Usulan penerapan PSBB di Kota 

Palembang disetujui Kementerian Kesehatan (Kemenkes) pada 12 Mei 2020, 

setelah Palembang dinyatakan menjadi daerah penularan transmisi lokal Covid-19 

PSBB Tahap I di Kota Palembang yang berakhir pada 2 Juni 2020 dilanjutkan 

hingga tanggal 16 Juni 2020 sebagai PSBB Tahap II sebagai persiapan Kota 

Palembang dalam menerapkan kebijakan New Normal. 
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Kebijakan New Normal merupakan suatu adaptasi baru dari perubahan 

perilaku atau kebiasaan dalam menjalani aktivitas atau kegiatan rutin harian 

dengan tetap menerapkan protokol kesehatan Covid-19.  Saat ini, dengan adanya 

kebijakan baru yang kita kenal dengan New Normal, diketahui bahwa angka 

kenaikan pasien yang terkena dampak corona telah meningkat. Hal ini 

menunjukkan bahwa untuk mengurangi penyebaran dari Covid-19  selain 

mengikuti kebijakan yang ditetapkan.   

Aktifnya kembali sektor perekonomian di Indonesia, khususnya pada 

masyarakat di Kota Palembang diprediksi akan meningkatkan grafik pasien 

Covid-19. Di tengah pandemi Covid-19 banyak bidang perekonomian yang terus 

beroperasional dalam upaya  memenuhi kebutuhan masyarakat, salah satunya 

yaitu pasar tradisional dimana populasinya berisiko tinggi terpapar Covid-19. 

Menurut Quyumi dan Alimansur (2020) terdapat tempat-tempat tertentu yang 

beresiko tinggi dalam penyebaran Covid-19 dimana banyak orang yang datang 

dan membuat kerumunan  seperti contoh yaitu mall, supermarket, dan pasar baik 

itu pasar bersifat modern atau pasar bersifat tradisional.  

Pasar merupakan suatu tempat atau bangunan yang berada di atas tanah 

dengan status kepemilikan milik pemerintah, baik Pemerintah Daerah maupun 

swasta yang secara tertutup maupun terbuka telah diresmikan oleh Pejabat yang 

menjabat atau Kepala Daerahnya yang difungsikan sebagai tempat yang berfungsi 

untuk berjualan secara umum maupun sebagai tempat untuk memperdagangkan 

barang dan jasa. Pengelolaan pasar yang baik dan khususnya apabila 

mementingkan kebersihan dan kesehatan dari populasi yang berada di lingkungan 

pasar tersebut tentunya akan memberikan manfaat positif yaitu dapat membantu 

untuk meningkatkan pendapatan suatu daerah dan juga sebagai lapangan 

pekerjaan yang baik.  

Masalah utama yang sering dihadapi di dalam  lingkungan pasar yaitu 

terkait masalah kebersihan. Kebersihan secara umum dapat mempengaruhi 

masyarakat untuk memilih atau lebih mempertimbangkan lagi untuk berbelanja ke 

pasar tersebut untuk memenuhi kebutuhan karena dirasa kurang nyaman. 

Kebersihan juga dapat mempengaruhi status kesehatan pada pedagang yang 
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berjualan di lingkungan pasar, apabila menderita sakit, produktivitas dari 

pedagang akan berkurang dan akan berakibat pada status ekonomi yang menurun. 

(Ramadhani, 2020) Sebagaimana keadaan pandemi Covid-19, sangat penting 

untuk menjaga kebersihan bagi seluruh populasi pasar khususnya pedagang, 

sebagai salah satu upaya dari pencegahan transmisi Covid-19.  

Pasar merupakan fasilitas umum yang memiliki potensi sangat besar terjadi 

penularan virus SARS-CoV-2. Seperti penelitian yang dilakukan oleh Girsang, 

Harianja dan Purba (2020) menyatakan bahwa Pasar tradisional menjadi salah 

satu cluster penyebaran Covid-19 pada berbagai daerah di Johor, Malaysia. 

Pasalnya, banyak pedagang pasar tradisional di pasar tersebut yang terjangkit 

virus Covid-19. Pasar tradisional dimana sebagai fasilitas umum dan menjadi 

contoh dari jenis tempat yang mudah menjadi lokasi transmisi Covid-19 

diakibatkan dari kondisi pasar merupakan tempat umum di mana kebutuhan 

sehari-hari diperjualbelikan, dan banyak orang yang aktif berkumpul di pasar dan 

berasal dari daerah atau tempat berbeda, dikarenakan kondisi pasar yang selalu 

ramai dan pembatasan jarak fisik terkadang sulit diterapkan.  

Pasar Yada merupakan salah satu pasar yang sejak awal kemunculan Covid-

19 hingga saat ini menjadi pasar tradisional yang masih beroperasi dengan 

kegiatan atau aktivitas jual-beli tetap berlangsung dan menjadi inti perekonomian 

sebagai mata pencaharian sebagian masyarakat dan inti dari berbagai aktifitas 

masyarakat. Ditengah pandemi Covid-19, kegiatan di pasar tradisional tetap 

berlangsung guna memenuhi kebutuhan sehari-hari masyarakat.(Damanik,2020)  

Kegiatan jual beli di pasar menjadi rangkaian dari kegiatan perekonomian 

yang memungkinkan transaksi pembeli dan penjual sebagai bentuk teori item 

pertukaran dan juga sebagai konsep dari kegiatan jual-beli. (Ramadhani, 2020) 

Adanya interaksi di pasar antara pedagang dan pembeli yang majemuk, 

menjadikan masyarakat yang bekerja sebagai pedagang sangat berisiko untuk 

tertular Covid-19. Maka dari itu, perlu dilakukan penelitian terkait tindakan atau 

perilaku dalam upaya pencegahan Covid-19 yang dilakukan pedagang di Pasar 

Yada Kota Palembang serta faktor yang mempengaruhinya. Berdasarkan 

observasi dan pengamatan awal peneliti, pelaksanaan upaya pencegahan Covid-19 
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sebagai contoh yaitu 3M yang diterapkan pedagang di Pasar Yada sangat minim. 

Berdasarkan penjelasan dan kondisi di atas maka perlunya dilakukan penelitian 

mengenai “Analisis Faktor Risiko Yang Mempengaruhi Perilaku Pencegahan 

Covid-19 pada pedagang di Pasar Tradisional Yada Kota Palembang”. Hasil 

penelitian diharapkan mampu menggambarkan perilaku pencegahan Covid-19 

pada pedagang di Pasar Yada Kota Palembang. Selain itu, hasil dari penelitian ini 

dimaksudkan sebagai bahan evaluasi dalam rangka peningkatan pencegahan guna 

menekan peningkatan angka konfirmasi kasus Covid-19. 

1.1 Rumusan Masalah 

Berdasarkan data website dari Kementerian Kesehatan Republik Indonesia 

per data 13 November 2020 menunjukkan total kasus 457.735 dengan kasus yang 

dilaporkan berjumlah 5.444 kasus dan 15.037  kasus kematian. Data Website 

Palembang Tanggap Covid-19 pada 13 November 2020 terkonfirmasi sebanyak 

8.534 kasus, dengan kesembuhan sebanyak 6.954 kasus dan meninggal 461 kasus. 

Angka dari penambahan kasus Covid-19 ini semakin harinya semakin meningkat, 

hal ini diakibatkan perilaku pencegahan Covid-19 masih belum sepenuhnya 

dilaksanakan masyarakat, khususnya masyarakat yang tidak dapat melaksanakan 

kegiatan Work From Home dan tetap harus melaksanakan kegiatan di luar rumah 

sebagai contoh yaitu pedagang. Dengan demikian, diperlukan suatu penelitian 

untuk melihat perilaku pencegahan Covid-19 khususnya untuk melihat apakah 

terdapat faktor yang mempengaruhi perilaku pencegahan Covid-19. Sehingga 

rumusan masalah dalam penelitian ini adalah “Analisis faktor risiko yang 

mempengaruhi perilaku pencegahan Covid-19” untuk melihat apakah terdapat 

hubungan antara jenis kelamin, umur, tingkat pendidikan dan pengetahuan 

terhadap perilaku pencegahan Covid-19 pada pedagang di Pasar Tradisional Yada 

Kota Palembang. 

1.2 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

 Menganalisis faktor risiko yang mempengaruhi perilaku pencegahan Covid-

19 pada pedagang di Pasar Tradisional Yada Kota Palembang.  
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1.3.2 Tujuan Khusus 

1. Mengetahui gambaran perilaku pencegahan Covid-19 pada pedagang di 

Pasar Tradisional Yada Kota Palembang. 

2. Mengetahui karakteristik individu (jenis kelamin, umur, tingkat 

pendidikan) pedagang di Pasar Tradisional Yada Kota Palembang. 

3. Mengetahui gambaran pengetahuan tentang upaya pencegahan Covid-19 

pada pedagang di Pasar Tradisional Yada Kota Palembang. 

4. Menganalisis adanya hubungan antara jenis kelamin terhadap perilaku 

pencegahan Covid-19 pada pedagang di Pasar Tradisional Yada Kota 

Palembang. 

5.  Menganalisis adanya hubungan antara umur terhadap perilaku 

pencegahan Covid-19 pada pedagang di Pasar Tradisional Yada Kota 

Palembang. 

6. Menganalisis adanya hubungan antara tingkat pendidikan terhadap 

perilaku pencegahan Covid-19 pada pedagang di Pasar Tradisional Yada 

Kota Palembang. 

7.  Menganalisis adanya hubungan antara pengetahuan terhadap perilaku 

pencegahan Covid-19 pada pedagang di Pasar Tradisional Yada Kota 

Palembang. 

1.3 Manfaat Penelitian 

1.4.1 Bagi Dinas Kesehatan Dan Instansi Terkait 

  Sebagai bahan evaluasi atau masukan bagi dinas kesehatan dan puskesmas 

untuk merencanakan program kesehatan sejalan dengan peningkatan penerapan 

perilaku pencegahan dalam rangka pencegahan Covid-19. 

1.4.2 Bagi Institusi Universitas Sriwijaya Dan Program Studi Ilmu 

Kesehatan Masyarakat  

 Sebagai bahan tambahan referensi tentang upaya pencegahan Covid-19 

khususnya bagi anggota akademisi sebagai arahan bagi penelitian selanjutnya 

terkait pembahasan perilaku pencegahan  Covid-19. 
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1.4.3 Manfaat Bagi Peneliti  

  Sebagai dasar dalam penelitian selanjutnya, sehingga peneliti selanjutnya 

dapat memperbanyak wawasan dan pengalaman variabel penelitian, sehingga 

semua faktor yang berhubungan dengan upaya pencegahan Covid-19 dapat 

diketahui lebih terperinci. 

1.4 Ruang Lingkup Penelitian 

1.5.1 Ruang Lingkup Lokasi 

 Lokasi pada penelitian ini yaitu di Pasar Tradisional Yada Kota Palembang. 

1.5.2 Ruang Lingkup Materi 

 Cakupan materi dalam penelitian ini mencakup perilaku pencegahan Covid-

19 pada pedagang di Pasar Tradisional Yada Kota Palembang baik itu 3M dan 

pencegahan dasar lainnya. 

1.5.3 Ruang Lingkup Waktu 

  Penelitian ini akan dilaksanakan dalam rentang waktu bulan februari dan 

maret 2021.  
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