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ANALISIS PERILAKU PHYSICAL DISTANCING REMAJA DI KOTA 

PALEMBANG PADA MASA PANDEMI COVID-19  

 

ABSTRAK 
Pandemi COVID-19 (Coronavirus Disease 2019) menjadi peristiwa yang 

mengancam kesehatan masyarakat dan telah menarik perhatian dunia. Indonesia 

menerapkan berbagai protokol kesehatan untuk mengurangi penyebaran COVID-

19. Perilaku physical distancing diharapkan dapat menurunkan angka penularan 

penyakit COVID-19 akibat kontak yang sedikit. Tujuan penelitian ini adalah untuk 

menganalisis perilaku physical distancing remaja di Kota Palembang pada masa 

pandemi COVID-19.  

Metode penelitian ini menggunakan metode observasional analitik dengan 

pendekatan kuantitatif dengan desain cross sectional Jumlah responden dalam 

penelitian ini adalah 301 sampel dengan menggunakan metode voluntary sampling. 

Informasi dikumpulkan secara online melalui google form pada bulan Januari 2021. 

Data dianalisis dengan menggunakan uji regresi logistik ganda.  

Hasil analisis univariat menunjukkan bahwa perilaku physical distancing 

yang baik dilakukan oleh 55,1 % responden. Hasil analisis bivariat menunjukkan 

bahwa terdapat hubungan antara perilaku physical distancing dengan jenis kelamin, 

pengetahuan, sikap, tingkat pendidikan, dukungan keluarga dan dukungan tokoh 

masyarakat Hasil analisis multivariat menunjukkan bahwa variabel yang paling 

dominan dalam mempengaruhi perilaku physical distancing adalah dukungan 

keluarga p-value <0,0001(<0,05) PR=3.137; 95%CI=1.910-5.153 setelah dikontrol 

oleh variabel jenis kelamin, sikap, pengetahuan, dan tingkat pendidikan.  

Kesimpulan penelitian ini adalah remaja perempuan lebih baik dalam 

menerapkan perilaku physical distancing. Dukungan keluarga merupakan faktor 

paling dominan dalam mempengaruhi perilaku physical distancing. Saran 

penelitian ini adalah perlunya pengawasan ketat dari pemerintah Kota Palembang 

dan mengikutsertakan remaja sebagai duta protokol kesehatan khususnya physical 

distancing, meningkatkan dukungan keluarga melalui pelatihan kader yang diawasi 

oleh tokoh masyarakat setempat. 

Kata Kunci : COVID-19, perilaku, physical distancing 

Kepustakaan : 38 (1990=2020)  
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ANALYSIS OF PHYSICAL DISTANCING BEHAVIOR ON ADOLESCENT 

IN PALEMBANG DURING THE COVID-19 PANDEMIC 

 

ABSTRACT 
The COVID-19 pandemic (Coronavirus Disease 2019) is an phenomenon 

that threatens public health and has attracted worldwide attention. Indonesia 

implements various health protocols to reduce the spread of COVID-19.  One of 

the health protocol is physical distancing behavior which is expected to reduce the 

transmission rate of COVID-19 due to minimal contact. The purpose of this study 

was to analyze the physical distancing behavior on adolescents in Palembang City 

during the COVID-19 pandemic.  

This research method uses descriptive analytic method with quantitative 

approach and cross sectional design. The number of respondents in this study were 

301 samples using the voluntary sampling method. Information was collected 

online via google form in January 2021. Data were analyzed using multiple logistic 

regression tests.  

The result of univariate analysis study indicate that good physical 

distancing behavior is carried out by 55.1% of respondents. The result of bivariate 

analysis showed that there were correlation between physical distancing behavior 

and gender, knowledge, attitude, education level, family support and public figure 

support. The results of multivariate analysis showed that the most dominant 

variable in influencing physical distancing behavior was family support p-value 

<0.0001 (<0.05) PR = 3.137;  95% CI = 1.910-5.153 controlled by gender, 

attitudes, knowledge, and education level variables.  

Conclusion of this research is that women were better at implementing 

physical distancing behavior. Family support is the most dominant factor in 

affecting physical distancing behavior. Suggestion that could be recommended are 

the need for strict supervision from the goverment of Palembang and involving 

adolescents as ambassadors for health protocols, especially physical distancing 

behavior, increasing family support through cadre training supervised by 

community leaders. 

Keywords : COVID-19, behavior, physical distancing 

Literature : 38 (1990-2020) 
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BAB 1 

PENDAHULUAN 

1.1 Latar Belakang 

Pandemi COVID-19 (Coronavirus Disease 2019) yang disebabkan oleh 

virus SARSCoV-2 (Severe Acute Respiratory Syndrome Coronavirus-2) menjadi 

peristiwa yang mengancam kesehatan masyarakat secara umum dan telah menarik 

perhatian dunia. Pada tanggal 30 Januari 2020, WHO (World Health Organization) 

telah menetapkan pandemi COVID-19 sebagai keadaan darurat kesehatan 

masyarakat yang menjadi perhatian dunia internasional (Rahmet Güner, Imran 

Hasanoğlu, 2020). Berdasarkan data dari Worldsometer per tanggal 15 Desember 

2020, kasus positif COVID-19 telah mencapai 73 juta orang 

Coronavirus merupakan keluarga besar virus bersifat zoonotik. Virus ini 

menyebabkan penyakit dari hewan ke manusia dan kini sudah bertransmisi dari 

manusia ke manusia. Pada manusia, coronavirus dapat menyebabkan infeksi 

pernapasan mulai dari flu biasa hingga penyakit yang lebih parah, seperti Middle 

East Respiratory Syndrome (MERS) dan Severe Acute Respiratory Syndrome 

(SARS). COVID-19 biasanya dimulai dengan gejala demam kemudian diikuti oleh 

batuk kering. Pada pasien dengan penyakit kronis, gejala dapat disertai pneumonia, 

nyeri dada dan sesak napas. COVID-19 ini sekarang menjadi sebuah pandemi yang 

terjadi di banyak negara di seluruh dunia (Widyaningrum, Djayanti Putri dan 

Wilopo, 2020). 

Peningkatan kasus COVID-19 meresahkan seluruh masyarakat dunia,  

termasuk  di  Indonesia. Di Indonesia dilaporkan COVID-19 pertama pada tanggal 

2 Maret 2020 sejumlah dua kasus. Berdasarkan data dari JHU CSSE COVID, total 

kasus yang terkonfirmasi COVID-19 dari tanggal 30 November – 13 Desember 

berjumlah 83.554 orang. Tingkat mortalitas COVID-19 di Indonesia sebesar 8,9%, 

angka ini merupakan yang tertinggi di Asia Tenggara (Yuliana, 2020). 
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Di Indonesia, Sumatera Selatan merupakan salah satu provinsi dengan 

pasien terkonfirmasi positif corona terbanyak di pulau sumatera. Menurut Data 

statistik dinamis Dinas Kesehatan Sumatera Selatan per 1 November 2020 Kota 

Palembang dengan pasien terkonfirmasi positif COVID-19 dengan 3510 orang dan 

206 orang meninggal dunia. 

COVID-19 merupakan  jenis  virus  yang  baru  sehingga  banyak  pihak  

yang tidak tahu dan tidak mengerti cara penanggulangan virus tersebut. Seiring  

mewabahnya virus Corona atau COVID-19 ke ratusan negara, Pemerintah Republik 

Indonesia menerbitkan berbagai protokol kesehatan. Protokol tersebut akan 

dilaksanakan di seluruh Indonesia oleh pemerintah dengan dipandu secara terpusat 

oleh Kementerian Kesehatan RI (Telaumbanua, 2020). 

Indonesia menerapkan berbagai protokol kesehatan masyarakat yaitu 

Pembatasan Sosial Berskala Besar (PSBB) sesuai Peraturan Menteri Kesehatan 

Nomor 9 Tahun 2020 tentang Pedoman Pembatasan Sosial Berskala Besar (PSBB) 

dalam Rangka Percepatan Penanganan Corona Virus Disease 2019 (COVID-19) 

seperti penutupan sekolah dan bisnis, pembatasan perpindahan atau mobilisasi 

penduduk, dan pembatasan perjalanan internasional (Kementrian Kesehatan 

Republik Indonesia, 2020). 

Selain itu, protokol kesehatan yang juga menjadi kunci utama dalam 

memutus rantai transmisi COVID-19 adalah physical distancing berdasarkan 

penelitian yang dilakukan oleh Matrajt dan Leung (2020) menyatakan bahwa jika 

25% dari populasi mengurangi kontak satu sama lain, maka angka kesakitan dan 

kemarian akibat COVID-19 dapat berkurang sebesar 94%. Physical distancing 

merupakan pembatasan kontak fisik yang bertujuan untuk menghentikan atau 

memperlambat penyebaran virus COVID-19 yang dapat ditularkan melalui kontak 

fisik yang meliputi kontak seksual, kontak fisik tidak langsung misalnya dengan 

menyentuh permukaan yang terkontaminasi, atau transmisi melalui udara, atau 

dapat juga  mengenai  percikan atau  droplet  yang  berasal  dari  batuk  atau bersin 

(A, 2020). 

Perilaku physical distancing diharapkan dapat menurunkan angka 

penularan penyakit COVID-19 akibat kontak yang sedikit. Pada kenyataannya 
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masih banyak orang yang tidak menerapkan perilaku physical distancing yang baik 

dibuktikan dengan penelitian yang dilakukan oleh Yanti et al (2020) bahwa 

sebanyak 41% responden yang berusia 12-65 tahun di 18 provinsi di Indonesia 

belum menerapkan perilaku physical distancing. Hal tersebut dapat terjadi karena 

beberapa faktor yang melatar belakangi perilaku physical distancing terkait 

COVID-19. Teori terdahulu telah menyebutkan berbagai faktor yang dapat 

memengaruhi perilaku seseorang. Menurut teori Green perilaku seseorang 

dipengaruhi oleh tiga faktor, yakni faktor predisposisi, faktor pemungkin, serta 

faktor penguat (Syadidurrahmah et al., 2020). 

Menurut Hurlock (1980) sebagian besar remaja menginginkan dan 

menuntut kebebasan, tetapi mereka sering takut bertanggung jawab akan akibatnya 

dan meragukan kemampuan mereka untuk dapat mengatasi tanggung jawab 

tersebut.  Syamsu (2002) dalam Fatmawaty (2016) menyatakan bahwa terdapat tiga 

klasifikasi peran remaja dan lingkungannya yaitu di lingkungan keluarga (menjalin 

hubungan baik dengan anggota keluarga, menerima otoritas orang tua, menerima 

tanggung jawab dan batasan norma keluarga), di lingkungan sekolah (menerima 

peraturan sekolah, berpartisipasi dalam kegiatan sekolah, menjalin persahabatan 

dengan teman), dan di lingkungan masyarakat (mengakui dan respek terhadap 

orang lain, bersikap simpati terhadap kesejahteraan orang lain).  

Hurlock (1980) juga menyebutkan remaja memiliki ketidakmatangan emosi 

yang dapat menyebabkan perilaku tidak disiplin. Perilaku remaja sulit dikontrol jika 

berada dalam suatu aturan, karena sifat remaja yang cenderung ingin berpetualang, 

menjelajah segala sesuatu yang belum pernah dialaminya. Oleh karena itu, perilaku 

remaja sangat berpengaruh dalam keberhasilan protokol COVID-19  

Fenomena saat ini, banyaknya remaja yang tidak mematuhi protokol 

COVID-19 dibuktikan dengan penelitian yang dilakukan oleh Anggreni dan Safitri, 

(2020) bahwa 94 dari 111 remaja yang berusia 12-22 tahun tidak mematuhi 

Physical Distancing hal ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh 

Widyaningrum, Djayanti Putri dan Wilopo (2020) bahwa sebesar 86,2% responden 

masih melakukan aktivitas diluar rumah dalam seminggu terakhir saat dilakukan 

penelitian.  
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Berdasarkan penjelasan dan kondisi di atas maka perlunya dilakukan 

penelitian mengenai “Analisis Perilaku Physical Distancing Remaja di Kota 

Palembang pada Masa Pademi COVID 19” 

1.2 Rumusan Masalah 

Berdasarkan data global dari Worldsometer per tanggal 15 Desember 2020, 

kasus positif COVID-19 telah mencapai 73 juta orang. Di Indonesia, berdasarkan 

data dari JHU CSSE COVID, total kasus yang terkonfirmasi COVID-19 dari 

tanggal 30 November–13 Desember berjumlah 83.554 orang. Berdasarkan 

penelitian yang dilakukan oleh Matrajt dan Leung (2020) menyatakan bahwa jika 

25% dari populasi mengurangi kontak satu sama lain, maka angka kesakitan dan 

kemarian akibat COVID-19 dapat berkurang sebesar 94% maka dalam upaya 

pencegahan COVID-19 pemerintah indonesia menerapkan protokol physical 

distancing sebagai kunnci utama dalam memutus rantai penularan COVID-19 

Fenomena yang terjadi saat ini adalah banyaknya remaja yang tidak mematuhi 

protokol Covid-19 dibuktikan dengan penelitian yang dilakukan oleh Anggreni dan 

Safitri, (2020) bahwa 94 dari 111 remaja yang berusia 12-22 tahun tidak mematuhi 

physical distancing. Oleh karena itu, rumusan masalah dalam penelitian ini adalah 

bagaimana analisis perilaku physical distancing remaja di Kota Palembang pada 

masa pademi COVID 19? 

1.3 Tujuan Penilitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

Penelitian ini dilakukan untuk menganalisis perilaku physical distancing 

remaja di Kota Palembang pada masa pandemi COVID 19 

1.3.2 Tujuan Khusus 

A. Untuk mengetahui distribusi frekuensi variavel umur, jenis kelamin, 

tingkat pendidikan, pengetahuan, sikap, dukungan keluarga dan 

dukungan TOMA, dan perilaku physical distancing 

B. Untuk menganalisis hubungan antara karakteristik (umur, jenis kelamin 

dan tingkat pendidikan) dengan perilaku physical distancing remaja di 

Kota Palembang pada masa pandemi COVID 19 
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C. Untuk menganalisis hubungan antara pengetahuan dengan perilaku 

physical distancing remaja di Kota Palembang pada masa pandemi 

COVID 19. 

D. Untuk menganalisis hubungan antara sikap dengan perilaku physical 

distancing remaja di Kota Palembang pada masa pandemi COVID 19. 

E. Untuk menganalisis hubungan antara dukungan keluarga dengan 

perilaku physical distancing remaja di Kota Palembang pada masa 

pandemi COVID 19 

F. Untuk menganalisis hubungan antara dukungan TOMA dengan perilaku 

physical distancing remaja di Kota Palembang pada masa pandemi 

COVID 19 

G. Untuk menganilis faktor dominan yang mempengaruhi perilaku 

physical distancing remaja di Kota Palembang 

 

1.4 Manfaat 

1.4.1 Bagi Peneliti 

A. Sebagai sarana untuk menambah wawasan dan pengalaman mengenai 

perilaku remaja terhadap physical ditancing yang terjadi dimasyarakat. 

B. Menambah pengetahuan penulis dalam melakukan penelitian. 

C. Sebagai bahan referensi untuk penelitian selanjutnya. 

1.4.2 Bagi Fakultas Kesehatan Masyarakat 

A. Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi bahan referensi dan 

kepustakaan baru bagi mahasiswa fakultas kesehatan masyarakat dalam 

bidang promosi kesehatan dan ilmu perilaku 

B. Sebagai informasi penelitian dan referensi tambahan untuk civitas 

akademika di Fakultas Kesehatan Masyarakat Universitas Sriwijaya 

kedepannya. 

C. Sebagai bahan referensi dalam pembuatan penelitian lebih lanjut 

mengenai perilaku remaja terhadap physical distancing  
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1.4.3 Bagi Masyarakat 

Memberikan tambahan pengetahuan informasi tambahan mengenai perilaku 

remaja  terhadap physical ditancing 

1.5 Ruang Lingkup Penelitian 

1.5.1 Lingkup Lokasi 

Penelitian ini dilakukan di Kota Palembang 

1.5.2 Lingkup Waktu 

Penelitian ini dilakukan pada Oktober 2020 - Januari 2021. 

1.5.3 Lingkup Materi 

Materi penelitian ini mengenai Analisis perilaku physical distancing 

remaja di Kota Palembang pada masa pandemi COVID-19 di batasi dengan 

variabel umur, jenis kelamin, tingkat pendidikan, pengetahuan, sikap, 

dukungan keluarga dan dukungan TOMA 
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