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ABSTRAK 

 

Stres merupakan suatu kondisi responden yang disebabkan oleh faktor luar/dalam 

tubuh individu yang mana dapat mengganggu keseimbangan psikologis, fisiologis. 

Tujuan penelitian untuk mengetahui hubungan antara aktivitas fisik dengan tingkat 

stres selama pandemi Covid-19 pada masyarakat di Kecamatan Indralaya Utara. 

Penelitian kuantitatif dengan jumlah sampel 104 ini menggunakan desain penelitian 

cross sectional dengan teknik purposive sampling. Responden mengalami stres jika 

memiliki skor ≥ 15. Analisis statistik yang dilakukan meliputi analisis univariat, 

analisis bivariat menggunakan uji chi-square dan regresi logistik sederhana, serta 

analisis multivariat jenis regresi logistik ganda model faktor risiko. Hasil penelitian 

menunjukkan prevalensi stres sebesar 9,6%. Analisis multivariat memperlihatkan 

bahwa tidak terdapat hubungan antara aktivitas fisik dengan tingkat stres setelah 

dikontrol oleh variabel usia, status pernikahan, jenis kelamin, status bekerja, dan 

status merokok. Kesimpulan penelitian yaitu tingkat stres masyarakat tidak 

berhubungan dengan tingkat aktivitas fisik selama pandemi Covid-19. Saran 

penelitian ini, Puskesmas memberikan penyuluhan atau memberikan selebaran 

mengenai informasi GERMAS serta bagaimana pencegahan dan manajemen stres 

yang baik secara berkala ke masyarakat. 
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ABSTRACT 

 

Stress is a respondent's condition caused by factors outside/in the individual's body 

which can disrupt the psychological and physiological balance. The purpose of the 

study was to determine the relationship between physical activity and stress levels 

during the Covid-19 pandemic in the community in Kecamatan Indralaya Utara. 

This quantitative study with a sample size of 104 uses a cross sectional research 

design with purposive sampling technique. Respondents experience stress if they 

have a score ≥ 15. Statistical analysis performed includes univariate analysis, 

bivariate analysis using chi-square test and simple logistic regression, as well as 

multivariate analysis of multiple logistic regression types of risk factor models. The 

results showed that the prevalence of stress was 9.6%. Multivariate analysis 

showed that there was no relationship between physical activity and stress levels 

after controlling for variables of age, marital status, gender, work status, and 

smoking status. The conclusion of the study is that community stress levels are not 

related to levels of physical activity during the Covid-19 pandemic. Puskesmas 

provide counseling or provide leaflets about GERMAS information and how to 

prevent and manage stress regularly to the community. 

 

Keywords : Stress, Physical Activity 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar Belakang 

Sejak munculnya pandemi Covid-19 pada akhir tahun 2019, telah banyak 

perubahan yang terjadi pada kehidupan manusia di seluruh dunia. Perubahan 

tersebut menimbulkan dampak, baik dampak sosial, ekonomi dan kesehatan 

(Puccinelli et al., 2021). Selain kesehatan fisik, kesehatan jiwa dan mental 

masyarakat tidak luput dari dampak pandemi Covid-19. Menurut WHO, selama 

pandemi Covid-19 masyarakat di dunia merasakan adanya dampak kesehatan 

mental yang buruk seperti menjadi lebih cemas, marah, stres, gelisah dan menarik 

diri (Jacob et al., 2020). 

Data kesehatan psychosocial di Indonesia menyebutkan bahwa sejak 

dibukanya layanan dukungan kesehatan jiwa dan psychosocial bagi masyarakat 

yang dilakukan pada tanggal 24 Maret hingga 24 April 2020, tercatat ada sebanyak 

1959 orang yang memanfaatkan layanan tersebut untuk memecahkan permasalahan 

stres, depresi, cemas, takut serta panik saat pandemi Covid-19 (Suwwety & Beni, 

2020). Dalam survei yang dilakukan oleh Winurini (2020) disebutkan bahwa 

responden yang mengalami masalah kesehatan mental di Indonesia ada sebanyak 

66% akibat pandemi Covid-19.  

Berdasarkan data Riset Kesehatan Dasar Tahun 2018 sebelum Pandemi 

Covid-19, prevalensi gangguan mental pada masyarakat usia > 15 tahun di 

Sumatera Selatan sebanyak 6,32%. Berdasarkan Kabupaten/Kota, prevalensi 

gangguan mental tertinggi berada pada Kabupaten Musi Rawas Utara (34,94%), 

sedangkan yang terendah berada di Kota Lahat (2,60%) (Kemenkes RI, 2019b).  

Kabupaten Ogan Ilir merupakan salah satu Kabupaten dengan prevalensi 

gangguan mental emosional tinggi yaitu sebesar 7,57%. Menurut data dari Dinas 

Kesehatan Kabupaten Ogan Ilir, jumlah kasus gangguan mental di tahun 2019 

tercatat ada sebanyak 821 kasus dan mengalami penurunan di tahun 2020 menjadi 

751 kasus. Hingga akhir Desember 2021, tercatat jumlah penderita gangguan 

mental di Kabupaten Ogan Ilir mengalami peningkatan dari tahun sebelumnya 

menjadi 817 kasus. Berdasarkan data, ditemukan jumlah kasus terbanyak berada di 
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Kecamatan Tanjung Batu dan Indralaya Utara, masing-masing tercatat sebanyak 92 

dan 87 kasus. Jumlah kasus pada Kecamatan Indralaya Utara terus mengalami 

kenaikan dari tahun 2019 sampai Desember 2021 berdasarkan data tahunan Dinas 

Kesehatan Kabupaten Ogan Ilir. 

Gangguan mental emosional seseorang dapat diawali oleh beberapa hal 

seperti peningkatan stres yang menjadi kronis. Menurut Vincent dalam Donsu 

(2017), stres merupakan gangguan pada tubuh dan pikiran manusia yang dapat 

ditimbulkan oleh adanya perubahan dalam kehidupannya. Selama pandemi Covid-

19, stres menjadi salah satu masalah kesehatan mental yang paling banyak dialami 

oleh masyarakat di seluruh belahan dunia. 

Ada banyak faktor dan interaksi yang dapat menjadi penyebab stres, seperti 

faktor interaksi sosial, psikologis, biologis, ekonomi dan lingkungan, serta faktor 

yang terkait dengan perilaku (Ayuningtyas et al., 2018). Faktor-faktor risiko stres 

yaitu faktor sosial demografi (seperti usia, jenis kelamin, status pernikahan, tingkat 

pendidikan, status pekerjaan dan status sosial ekonomi), menderita penyakit kronis, 

penggunaan obat, kemandirian fisik, dukungan sosial, status gizi serta religi 

(Suyoko, 2012). Penelitian yang dilakukan oleh Suwwety & Beni (2020) 

menunjukkan faktor yang mempengaruhi kesehatan mental seperti stres selama 

pandemi Covid-19 antara lain adalah usia, jenis kelamin, pekerjaan dan pendapatan. 

Sama halnya dengan penelitian oleh Wang et al. (2020), disebutkan bahwa 

kesehatan mental yang buruk seperti stres berkaitan dengan faktor-faktor seperti 

jenis kelamin, usia, pendapatan tahunan yang lebih rendah, aktivitas fisik yang 

rendah dan status merokok.  

Aktivitas fisik memiliki pengaruh penting bagi kesehatan manusia. 

Kurangnya aktivitas fisik dapat menjadi salah satu penyebab utama penyakit tidak 

menular seperti diabetes, obesitas, hipertensi dan penyakit lainnya yang berkaitan. 

Masalah yang berkaitan dengan aktivitas fisik rendah juga dapat berdampak negatif 

pada kesehatan mental. Hasil penelitian Stanton et al., (2020) menyebutkan pada 

responden usia 18-45 tahun yang stres yang tinggi selama pandemi Covid-19 

dipengaruhi oleh faktor aktivitas fisik yang cenderung lebih rendah 1,08 kali 

dibandingkan sebelum pandemi. 



3 

 

Universitas Sriwijaya 

 

Adanya kebijakan pemerintah guna mencegah dan menekan angka penularan 

virus Corona seperti lockdown, social distancing, Pembatasan Sosial Berskala 

Besar (PSBB) dan Pemberlakuan Pembatasan Kegiatan Masyarakat (PPKM) yang 

diterapkan selama pandemi Covid-19 telah mengakibatkan terbatasnya aktivitas 

masyarakat di dalam kehidupan sehari-hari. Tutupnya fasilitas publik seperti 

sekolah, universitas, perkantoran, sarana olahraga serta kebugaran mengakibatkan 

perubahan aktivitas fisik harian masyarakat di luar rumah dan berkendara menjadi 

negatif. Demi mengurangi mobilitas, sebagian besar aktivitas masyarakat seperti 

bekerja dan olahraga dialihkan ke rumah yang membuat tingkat aktivitas fisik di 

luar rumah menjadi lebih rendah. 

Menurut hasil survei berbasis internet yang dilakukan oleh Puccinelli et al., 

(2021) menunjukkan sebanyak 36.9% responden mengurangi tingkat aktivitas fisik 

berat selama pandemi Covid-19. Pada penelitian Stanton et al., (2020) juga 

menunjukkan hasil sebanyak 48,9% responden mengalami penurunan aktivitas 

fisik sejak awal pandemi Covid-19 karena terbatasnya ruang untuk beraktivitas baik 

di luar maupun di dalam ruangan. Hasil survei IPSOS menunjukkan sebanyak 35% 

masyarakat di Indonesia mengalami penurunan aktivitas fisik selama pandemi 

Covid-19 (Bayu, 2020). 

Dari beberapa uraian di atas dan didukung oleh data yang tersedia, maka 

peneliti tertarik melakukan penelitian mengenai hubungan aktivitas fisik terhadap 

tingkat stres selama pandemi Covid-19 pada masyarakat di Kecamatan Indralaya 

Utara. 

 

1.2 Rumusan Masalah 

Salah satu masalah kesehatan mental yang dialami selama pandemi Covid-19 

yaitu stres. Menurut United Nations (2020) sebelum pandemi Covid-19 tercatat 

jumlah penduduk dunia yang mengalami kesehatan mental seperti stres mencapai 

264 juta jiwa. Sebelum pandemi Covid-19 di Indonesia, tingkat stres kelompok usia 

25-59 tahun adalah 18-24%. Kemudian mengalami kenaikan mencapai 55% selama 

pandemi. Menurut data dari Dinas Kesehatan Kabupaten Ogan Ilir, Kecamatan 

Indralaya Utara memiliki kasus gangguan mental tertinggi dan terus mengalami 

peningkatan kasus dari tahun 2019 sampai 2021. Stres dapat dipengaruhi oleh 
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beberapa faktor penyebab salah satunya adalah aktivitas fisik. Menurut penelitian 

yang dilakukan oleh Stanton et al., (2020) masyarakat usia dewasa mengalami stres 

yang tinggi selama pandemi Covid-19 dipengaruhi oleh aktivitas fisik yang 

cenderung lebih rendah 1,08 kali dibandingkan sebelum pandemi. Hasil survei 

IPSOS menunjukkan 35% masyarakat di Indonesia mengalami penurunan aktivitas 

fisik selama pandemi Covid-19 (Bayu, 2020). Berdasarkan rumusan masalah yang 

ada, peneliti ingin meneliti bagaimana hubungan aktivitas fisik dengan tingkat stres 

selama pandemi Covid-19 pada masyarakat di Kecamatan Indralaya Utara. 

 

1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

Mengetahui hubungan aktivitas fisik dengan tingkat stres selama pandemi 

Covid-19 pada masyarakat Kecamatan Indralaya Utara. 

 

1.3.2 Tujuan Khusus 

1. Mengetahui distribusi frekuensi faktor aktivitas fisik, jenis kelamin, 

karakteristik usia, status pernikahan, status merokok, status bekerja, dan 

tingkat pendapatan pada masyarakat Kecamatan Indralaya Utara. 

2. Mengetahui hubungan aktivitas fisik dengan tingkat stres pada masyarakat 

Kecamatan Indralaya Utara. 

3. Mengetahui hubungan usia dengan tingkat stres pada masyarakat Kecamatan 

Indralaya Utara. 

4. Mengetahui hubungan jenis kelamin dengan tingkat stres pada masyarakat 

Kecamatan Indralaya Utara. 

5. Mengetahui hubungan status pernikahan dengan tingkat stres pada pada 

masyarakat Kecamatan Indralaya Utara. 

6. Mengetahui hubungan status merokok dengan tingkat stres pada masyarakat 

Kecamatan Indralaya Utara. 

7. Mengetahui hubungan status bekerja dengan tingkat stres pada masyarakat 

Kecamatan Indralaya Utara. 

8. Mengetahui hubungan tingkat pendapatan dengan tingkat stres pada 

masyarakat Kecamatan Indralaya Utara. 
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9. Mengetahui hubungan antara aktivitas fisik terhadap tingkat stres pada 

masyarakat Kecamatan Indralaya Utara, setelah dikontrol oleh variabel usia, 

jenis kelamin, status pernikahan, status merokok, status bekerja, dan tingkat 

pendapatan. 

 

1.4 Manfaat Penelitian 

1.4.1 Manfaat Teoritis 

Penelitian ini dapat memberikan pengetahuan dan informasi mengenai 

hubungan aktivitas fisik terhadap tingkat stres di Kecamatan Indralaya Utara. 

1.4.2 Manfaat Praktis 

1. Bagi Peneliti 

Penelitian ini diharapkan dapat menambah wawasan, pengetahuan, 

pengalaman peneliti serta mengaplikasikan ilmu yang telah didapatkan 

selama perkuliahan. Hasil penelitian juga diharapkan dapat menjadi referensi 

serta pertimbangan penelitian selanjutnya.  

2. Bagi Fakultas Kesehatan Masyarakat 

Penelitian ini diharapkan dapat menambah referensi dan literatur 

mengenai hubungan aktivitas fisik terhadap tingkat stres selama pandemi 

Covid-19. 

3. Bagi Masyarakat 

Penelitian ini diharapkan dapat memberikan informasi mengenai 

hubungan aktivitas fisik terhadap tingkat stres selama pandemi Covid-19 

pada masyarakat.  

 

1.5 Ruang Lingkup Penelitian 

Ruang lingkup penelitian ini adalah hubungan aktivitas fisik dengan tingkat 

stres selama pandemi Covid-19 pada masyarakat di Kecamatan Indralaya Utara, 

dengan variabel dependen yaitu tingkat stres dan variabel independen yaitu 

aktivitas fisik, usia, jenis kelamin, status pernikahan, status merokok, status bekerja, 

dan tingkat pendapatan.  
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