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ABSTRAK 

Protokol Kesehatan merupakan salah satu cara pencegahan penyakit COVID-19 

yang terdiri dari beberapa fase pencegahan, deteksi, dan respon. Pada Kota 

Palembang per tanggal 25 Oktober tahun 2021 kasus COVID-19 terkonfirmasi 

30.374 kasus dengan kematian 1.182 kasus, sembuh 29.170 kasus, dan suspek 

52.162 kasus. Di masa new normal pemerintah menerbitkan upaya preventif yakni 

gerakan 5 M untuk menanggulangi kasus COVID-19 di Indonesia. Tujuan 

penelitian ini untuk menganalisis faktor - faktor yang berhubungan dengan 

kepatuhan protokol kesehatan 5 M pada dosen Universitas Sriwijaya di masa 

pandemi COVID-19. Penelitian merupakan penelitian kuantitatif menggunakan 

desain cross sectional dengan analisa statistic Uji Chi Square. Sampel pada 

penelitian ini berjumlah 132 sampel yang dipilih menggunakan metode simple 

random sampling dengan pengambilan setiap stratum secara proporsional. Sample 

yang diteliti harus memenuhi kriteria inklusi dan bersedia untuk melakukan 

pengisian angket online (google form). Hasil penelitian menunjukkan bahwa 

dosen Universitas Sriwijaya yang sudah patuh akan penerapan protokol kesehatan 

5 M sudah cukup baik yakni sebanyak 70 responden (53%). Variabel yang 

berhubungan dengan kepatuhan protokol kesehatan 5 M pada dosen Universitas 

Sriwijaya adalah variabel Jenis Kelamin (p-value 0,023 < 0,05), variabel Sikap (p-

value 0,000 < 0,05) dan variabel Ketersediaan Fasilitas dan Sarana Kesehatan (p-

value 0,001 < 0,05). Sedangkan variabel yang tidak berhubungan antara lain 

variabel usia, pengetahuan, pendidikan dan dukungan lingkungan sosial. Untuk 

melakukan upaya pencegahan dalam kasus penularan virus corona pada 

masyarakat khususnya pada dosen UNSRI, yakni agar selalu menjaga Pola Hidup 

Bersih dan Sehat serta menaati anjuran pemerintah mengenai Gerakan 5M  

(memakai masker, mencuci tangan dengan sabun dan air mengalir, mengurangi 

mobilitas, menjaga jarak, dan menghindari kerumunan).  

Kata Kunci  : Protokol Kesehatan 5 M, Dosen, Kepatuhan, COVID-19 

Kepustakaan  : 65 (2015-2022) 
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ABSTRACT 

 

The Health Protocol is one of the ways to prevent COVID-19 disease which 

consists of several phases of prevention, detection, and response. In Palembang 

City as of October 25, 2021, there were 30,374 confirmed cases of COVID-19 

with 1,182 deaths, 29,170 recovered cases, and 52,162 suspected cases. During 

the new normal period, the government issued preventive measures, namely the 

5M movement to tackle COVID-19 cases in Indonesia. The purpose of this study 

was to analyze the factors related to compliance with the 5M health protocol on 

Sriwijaya University lecturers during the COVID-19 pandemic. This research is a 

quantitative study using a cross sectional design with Chi Square test statistical 

analysis. The sample in this study amounted to 132 samples selected using the 

simple random sampling method by taking each stratum proportionally. The 

sample studied must meet the inclusion criteria and be willing to fill out an online 

questionnaire (google form). The results showed that the Sriwijaya University 

lecturers who had complied with the implementation of the 5M health protocol 

were quite good, as many as 70 respondents (53%). Variables related to adherence 

to the 5M health protocol at Sriwijaya University lecturers were Gender (p-value 

0.023 < 0.05), Attitude variable (p-value 0.000 <0.05) and Availability of Health 

Facilities and Facilities (p-value 0.05). value 0.001 < 0.05). While the unrelated 

variables include age, knowledge, education and social support. To make 

prevention efforts in cases of transmission of the corona virus in the community, 

especially to UNSRI lecturers, namely to always maintain a Clean and Healthy 

Lifestyle and obey the government's recommendations regarding the 5M 

Movement (wear masks, wash hands with soap and running water, reduce 

mobility, maintain distance, and avoiding crowds). 

 

Keyword  : 5 M Health Protocol, Lecturer, Compliance, COVID-19 

Literature  : 65 (2015 - 2022) 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

1.1 Latar Belakang  

Penyakit COVID-19 atau 2019-nCoV (Novel Coronavirus) yang 

disebabkan oleh virus SARSCoV-2 (Severe Acute Respiratory Syndrome 

Coronavirus-2) ditemukan pertama kali pada tahun 2019 di Kota Wuhan, China. 

Kemudian pada awal tahun 2020 virus tersebut mewabah keseluruh dunia dan 

tepat pada tanggal 11 Maret tahun 2020, secara resmi WHO menyatakan bahwa 

virus COVID-19 sebagai Pandemi Global (WHO, 2020). Berdasarkan data WHO 

dan PHEOC Kemenkes per tanggal 26 Oktober tahun 2021, total kasus konfirmasi 

COVID-19 di dunia sebesar 243.561.596 kasus dengan 4.947.777 kematian (CFR 

2,0%) di 204 Negara. (Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, 2021) 

Pada manusia yang terinfeksi, virus corona dapat menyerang saluran 

pernafasan mulai dari flu biasa hingga penyakit yang lebih parah dengan timbul 

gejala seperti demam, rasa lelah, batuk kering, infeksi paru - paru, gejala infeksi 

pernafasan akut, gagal ginjal, dan kematian. Gejala - gejala tersebut sering muncul 

diawal masa infeksi dan bersifat ringan namun sering diabaikan, padahal gejala 

virus corona timbul secara bertahap pada manusia dengan kurun masa inkubasi 5 - 

6 hari dan terlama 14 hari (Krisnaldy et al., 2021) 

Pada tanggal 2 Maret tahun 2020, Presiden Joko Widodo melaporkan 

terdapat 2 kasus positif COVID-19 di Indonesia. Berdasarkan data WHO dan 

PHEOC Kemenkes per tanggal 26 Oktober tahun 2021, Pemerintah Republik 

Indonesia telah melaporkan 4.241.090 orang terkonfirmasi positif COVID-19 

dengan 143.270 kematian (CFR 3,4%) dengan kesembuhan pasien dilaporkan 

4.084.831 dari virus COVID-19. (Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, 

2021) 

Di Indonesia terkhusus Sumatera Selatan merupakan salah satu provinsi 

yang terdampak oleh virus COVID-19 dengan peringkat ke-15 per tanggal 25 

Oktober tahun 2021. Berdasarkan data Dinas Kesehatan Provinsi Sumatera 

Selatan melaporkan kasus konfirmasi positif sebanyak 59.838 kasus dengan 
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kematian 3.073 dan kasus sembuh 56.573 orang. Pada Kota Palembang di 18 

kecamatan, per tanggal 25 Oktober tahun 2021 kasus COVID-19 terkonfirmasi 

30.374 kasus dengan kematian 1.182 kasus, sembuh 29.170 kasus, dan suspek 

52.162 kasus (Pemerintah Provinsi Sumatera Selatan, 2021). 

Di kota Palembang terdapat beberapa Universitas baik negeri ataupun 

swasta salah satunya adalah Universitas Sriwijaya yang merupakan universitas 

negeri di Sumatera Selatan dan berdiri sejak tahun 1960. Universitas ini memiliki 

10 Fakultas dengan dua kampus yang berbeda lokasi yakni kampus Bukit Besar di 

Kota Palembang untuk program Diploma, Profesional, Master (S2), dan Doktor 

(S3) dan kampus Inderalaya di Kabupaten Ogan Ilir untuk program S1 reguler. 

Berdasarkan data Satgas COVID-19 Universitas Sriwijaya pada bulan Juli tahun 

2020 sampai dengan September 2021 terdapat dosen yang mendidik dengan 

jumlah 1.158 dosen dan dilaporkan yang terkonfirmasi positif COVID-19 

sebanyak 40 kasus dengan kasus meninggal 8 orang (0,6%) dan sembuh 32 orang 

(2,7%). Seiring bertambahnya kasus positif COVID-19 di dunia, strategi 

penanganan dan pencegahan terus dilakukan. Pemerintah Republik Indonesia juga 

menerapkan upaya untuk menurunkan dan mencegah kasus COVID-19 melalui 

kebijakan Kementerian Dalam Negeri Republik Indonesia tahun 2020 dengan 

melakukan isolasi mandiri yang mewajibkan seluruh masyarakat berdiam dirumah 

demi memutus rantai penyebaran COVID-19. (Novi Afrianti, 2021)  

Kemudian, melalui Peraturan Pemerintah Republik Indonesia Nomor 21 

Tahun 2020 juga menerbitkan kebijakan penerapan Karantin Negara, Karantina 

Wilayah, dan Pembatasan Sosial Berskala Besar (PSBB). (Presiden Republik 

Indonesia, 2020) Akan tetapi karena melihat dampak yang timbul dari penerapan 

PSBB di Indonesia, pemerintah menerbitkan kebijakan baru yakni New Normal 

atau berkegiatan namun memperhatikan protokol kesehatan terkait COVID-19 

sesuai dengan Kebijakan Menkes No. 9 tahun 2020 mengenai arahan PSBB yang 

bertujuan untuk percepatan penanganan kasus COVID-19 dan Keputusan Menkes 

No. HK.01.07/MENKES/328/2020 mengenai panduan pencegahan dan 

pengendalian virus corona di tempat kerja perkantoran dan industri untuk tetap 

mendukung keberlangsungan usaha pada masa pandemi. (Peraturan Menteri 

Kesehatan, 2020) 
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Berbagai upaya preventif dilakukan dalam protokol kesehatan pada masa 

New Normal salah satunya dengan menerapkan gerakan 5M seperti memakai 

masker, menjaga jarak, mencuci tangan, menghindari kerumunan dan mengurangi 

mobilitas serta mengikuti vaksinasi COVID-19 (Kementerian Kesehatan, 2021). 

Berdasarkan data Satgas Nasional COVID-19 melaporkan bahwa masih terdapat 

70 (17.37%) dari 403 kabupaten / kota di Indonesia yang memiliki tingkat 

kepatuhan protokol kesehatan kurang dari 60% salah satunya pada pulau 

Sumatera (Satuan Tugas Penanganan Covid-19, 2021). 

 Masa pandemi COVID-19 juga berdampak pada sektor pembelajaran di 

perguruan tinggi dari tatap muka menjadi online. Kemudian, UNESCO 

melaporkan bahwa proses pembelajaran ini berjalan tidak efektif karena terdapat 

banyak kendala seperti 826 juta siswa tidak mempunyai komputer dan 706 juta 

siswa tidak memiliki internet dalam mendukung proses pembelajaran darinng 

(UNESCO, 2020). 

 Dalam menangani masalah tersebut, pemerintah kembali mengeluarkan 

kebijakan melalui Intruksi Menteri Dalam Negeri Nomor 15 Tahun 2021 tentang 

aturan Work From Home pada sektor esensial yang maksimal hanya dapat 

menerapkan 50% karyawan untuk bekerja dari kantor. Dosen merupakan 

seseorang yang sangat mudah untuk tertular virus COVID-19 ditempat kerja. 

Peristiwa ini tentunya dipengaruhi oleh perilaku dalam menerapkan kepatuhan 

protokol kesehatan dan seringnya aktivitas yang berada di ruangan tertutup 

dengan menggunakan fasilitas Air Conditioner (AC).  

Selanjutnya, ditemukan hasil data dari Kemenkes melalui survei penelitian 

Balitbang yang dilaksanakan oleh Cahyorini tahun 2020 mengenai sikap, 

pengetahuan, dan cara perilaku hidup bersih dan sehat dalam menghadapi 

pandemi COVID-19 di Indonesia didapatkan hasil bahwa 70,67% pengetahuan 

dan perilaku individu, akan tetapi hal tersebut tidak dipraktikan dalam 

kedispilinan kesehatan di kehidupan sehari - hari. Hal tersebut dibuktikan dengan 

5,3% masyarakat tidak memakai masker dan 21,2% kurangnya kegiatan fisik yang 

dilakukan. BPS RI pada tahun 2020 melaksanakan penelitian survei tingkat 

kepatuhan masyarakat dalam penerapan protokol kesehatan pada lingkungan 

tempat kerja, didapatkan hasil bahwa disana tidak menerapkan kewajiban untuk 
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menjaga jarak (27,38%), belum menerapkan CTPS (17,44%), belum mewajibkan 

untuk memakai masker (5,65%), dan belum menerapkan pemeriksana suhu 

(5,65%). (BPS RI, 2020b).  

Penerapan berbagai kebijakan yang dibuat oleh pemerintah dalam 

mengendalikan kasus COVID-19 tidak akan berhasil bila tidak ada kepatuhan 

masyarakat terhadap protokol kesehatan. Hal ini didukung oleh pernyataan 

Lawrence Green (2000) yang mengungkapkan bahwa kesehatan seseorang dapat 

terlihat dari pengetahuan, sikap, dan bagaimana tindakan seseorang tersebut yang 

sangat dipengaruhi oleh perilakunya yang didapatkan dari sebuah pengalaman 

interaksi antar sesema manusia dengan lingkungannya. Pernyataan ini sejalan 

dengan hasil penelitian Agung (2020) yang menyatakan bahwa banyak sekali 

faktor - faktor yang dapat mempengaruhi kepatuhan seseorang di masa pandemi 

COVID-19 antara lain karakteristik personal seperti pendidikan dan status sosial 

ekonomi, kepribadian, pengalaman, pengetahuan, lingkungan seperti norma, 

aturan, budaya, agama, dan dukungan sarana prasarana kesehatan, serta otoritas 

dimana dalam hal ini pemerintah dan pihak - pihak terkait berperan penting 

Dalam menanggulang COVID-19. Menurut Notoatmojo (2003) mengatakan 

bahwa kepatuhan merupakan salah satu perilaku manusia dalam memelihara 

kesehatannya, dimana bagaimana usaha seseorang untuk menjaga kesehatannya 

agar tidak sakit dan usaha penyembuhan apabila sedang sakit. 

Universitas Sriwijaya merupakan sebuah institusi besar yang terdiri dari 

banyaknya kalangan manusia mulai dari dosen, tenaga pendidik, mahasiswa, dan 

staf - staf yang lain. Hal tersebut memungkinkan Universitas Sriwijaya sangat 

berpotensi lebih tinggi dalam angka penularan COVID-19, sebab didalamnya 

terjadi interaksi antar manusia yang cukup besar. 

 Berdasarkan kondisi yang telah dipaparkan diatas peneliti tertarik untuk 

melakukan penelitian di wilayah kampus Universitas Sriwijaya dikarenakan dosen 

merupakan salah satu bagian dari universitas dan mempunya risiko yang besar 

dalam terinfeksi virus serta memiliki andil yang besar pula dalam memutus rantai 

penularan virus COVID-19. Judul yang akan di teliti ialah “Berbagai Faktor Yang 

Mempengaruhi Kepatuhan Protokol Kesehatan 5 M Pada Dosen Universitas 

Sriwijaya di Masa Pandemi COVID-19”.  
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1.2 Rumusan Masalah  

 Berdasarkan data yang telah dituliskan diatas, peneliti tertarik untuk 

melakukan penelitian terhadap berbagai faktor - faktor yang berhubungan dengan 

kepatuhan Protokol Kesehatan 5M pada Dosen Universitas Sriwijaya di Masa 

Pandemi COVID-19 ? 

1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

Dapat diketahui berbagai faktor - faktor yang berhubungan dengan 

kepatuhan Protokol Kesehatan 5M pada dosen Universitas Sriwijaya di masa 

pandemi COVID-19. 

1.3.2 Tujuan Khusus 

1. Diketahuinya hasil distribusi frekuensi variabel umur, jenis kelamin, 

pendidikan, pengetahuan, sikap, fasilitas dan sarana, serta lingkungan sosial 

dengan kepatuhan Protokol Kesehatan 5M pada dosen Universitas 

Sriwijaya di masa pandemi COVID-19.  

2. Diketahuinya hasil hubungan usia dengan kepatuhan Protokol Kesehatan 

5M pada dosen Universitas Sriwijaya di masa pandemi COVID-19. 

3. Diketahuinya hasil hubungan jenis kelamin dengan kepatuhan Protokol 

Kesehatan 5M pada dosen Universitas Sriwijaya di masa pandemi COVID-

19. 

4. Diketahuinya hasil hubungan pendidikan dengan kepatuhan Protokol 

Kesehatan 5M pada dosen Universitas Sriwijaya di masa pandemi COVID-

19. 

5. Diketahuinya hasil hubungan pengetahuan dengan kepatuhan Protokol 

Kesehatan 5M pada dosen  Universitas Sriwijaya di masa pandemi COVID-

19. 

6.  Diketahuinya hasil hubungan sikap dengan kepatuhan Protokol Kesehatan 

5M pada dosen Universitas Sriwijaya di masa pandemi COVID-19. 
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7. Diketahuinya hubungan fasilitas dan sarana kesehatan dengan kepatuhan 

Protokol Kesehatan 5M pada dosen Universitas Sriwijaya di masa pandemi 

COVID-19. 

8. Diketahuinya hasil hubungan dukungan sosial dengan kepatuhan Protokol 

Kesehatan 5M pada dosen Universitas Sriwijaya di masa pandemi COVID-

19. 

9. Diketahuinya hasil faktor dominan yang paling berhubungan terhadap 

kepatuhan Protokol Kesehatan 5M pada dosen Universitas Sriwijaya di 

masa pandemi COVID-19. 

1.4 Manfaat Penulisan 

1.4.1 Teoritis 

Hasil Penelitian ini dapat digunakan sebagai sumber informasi dan 

referensi serta memberikan kontribusi positif bagi pengembangan ilmu 

penelitian yang berkaitan dengan berbagai faktor yang berhubungan dengan 

kepatuhan Protokol Kesehatan 5M pada dosen Universitas Sriwijaya di masa 

Pandemi COVID-19. 

1.4.2 Bagi Fakultas Kesehatan Masyarakat 

Sebagai bahan referensi dan kepustakaan baru bagi fakultas kesehatan 

masyarakat dalam bidang promosi kesehatan. 

1.4.3 Bagi Universitas Sriwijaya  

Sebagai bahan informasi dan kepustakaan baru bagi Universitas 

Sriwijaya dan dapat mengevaluasi prosedur protokol kesehatan di lingkungan 

kampus Universitas Sriwijaya.  

1.5 Ruang Lingkup Penelitian 

1.5.1 Lingkup Lokasi 

 Penelitian ini dilakukan di lingkup Universitas Sriwijaya. 
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1.5.2 Lingkup Waktu  

 Penelitian ini dilakukan pada bulan Januari 2022. 

1.5.3 Lingkup Materi 

 Materi penelitian ini mengenai berbagai faktor yang berhubungan dengan 

kepatuhan protokol kesehatan 5M pada dosen Universitas Sriwijaya di masa 

pandemi COVID-19 yang dibatasi oleh variabel seperti usia, jenis kelamin, 

pengetahuan, pendidikan, sikap, fasilitas dan sarana, serta lingkungan sosial.  
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