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HUBUNGAN KONTROL DIRI REMAJA TERHADAP KEPATUHAN 

PROTOKOL KESEHATAN COVID-19 (SURVEI PADA REMAJA DI KOTA 

PALEMBANG)  

ABSTRAK 

COVID-19 merupakan masalah kesehatan yang saat ini menjadi sorotan dan 

perhatian dunia yang disebabkan oleh Corona Virus Disease–19. Kemampuan seseorang 

dalam mengontrol diri akan berpengaruh terhadap Kepatuhan protokol kesehatan 3M 

(memakai masker, menjaga jarak dan mencuci tangan) yang diharapkan mampu 

menurunkan persentase kasus dan memutuskan rantai penularan penyakit COVID-19. 

Tujuan penelitian ini yaitu untuk menganalisis hubungan antara kontrol diri remaja 

dengan kepatuhan terhadap protokol kesehatan COVID-19.  

Metode penelitian ini menggunakan metode observasional analitik dengan 

pendekatan kuantitatif dengan desain cross sectional. Jumlah responden dalam penelitian 

ini adalah 100 sampel dengan menggunakan metode voluntary sampling. Informasi 

dikumpulkan secara online melalui google form pada bulan februari 2021. Data dianalisis 

menggunakan uji regresi linier sederhana..  

Hasil penelitian univariat menunjukkan bahwa kepatuhan terhadap protokol 

kesehatan COVID-19 yang patuh sebesar 53 (53%) responden dan tidak patuh 47 (47%). 

Hasil analisis bivariat menunjukkan bahwa ada hubungan yang signifikan antara kontrol 

perilaku -(p-value =<0,006 ; r=0.274 ; R
2
=0.75), kontrol kognitif (p-value = <0,001 ; r= 

0.425 ; R
2
=0.180), kontrol keputusan (p-value =<0,001; r= 0.473 ;  R

2
=0.224) terhadap 

kepatuhan protokol kesehatan COVID-19. 

Kesimpulan penelitian ini adalah sebagian populasi remaja di kota palembang 

yang berumur 19-24 tahun mampu memodifikasi dan mengendalikan perilaku, mengelola 

informasi dan dapat memilih tindakan dengan baik serta dapat mematuhi protokol 

kesehatan COVID-19 3M (memakai masker, menjaga jarak dan mencuci tangan dengan 

baik. Saran penelitian ini yaitu bagi sekolah dan perguruan tinggi agar bisa bekerjasama 

dengan instansi pemerintahan dan swasta untuk memberdayakan remaja sebagai role 

model atau remaja sebagai percontohan teman sebayanya dengan mengikutsertakan 

remaja dalam pemilihan Duta Protokol Kesehatan sebagai sarana penyebaran informasi 

dan edukasi kesehatan terkait penyakit COVID-19. 

Kata Kunci : COVID-19, Kontrol Diri, Kepatuhan Protokol Kesehatan 

Kepustakaan : 61 (1973-2021) 
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CORRELATION BETWEEN ADOLESCENT SELF-CONTROL AND 

COMPLIANCE WITH COVID-19 HEALTH PROTOCOLS (SURVEI OF 

ADOLESCENT IN THE CITY OF PALEMBANG) 

ABSTRACT 

COVID-19 is a health problem that is currently in the spotlight and world attention 

due to Corona Virus Disease-19. A person's ability to control himself will affect 

compliance with 3M health protocols (wearing masks, maintaining distance and washing 

hands) which is expected to be able to reduce the percentage of cases and break the chain 

of transmission of the COVID-19 disease. The purpose of this study was to analyze the 

relationship between adolescent self-control and adherence to the COVID-19 health 

protocol. 

This research method using analytic observational method with a quantitative 

approach with a cross sectional design. The number of respondents in this study was 100 

samples using the voluntary sampling method. Information was collected online via 

google form in February 2021. Data were analyzed using a simple linear regression test. 

The results of the univariate study showed that 53 (53%) respondents had good 

adherence to the COVID-19 health protocol and 47 (47%) had poor behavior. The results 

of the bivariate analysis showed that there was a significant relationship between 

behavioral control - (p-value = <0.006; r = 0.274; R2 = 0.75), cognitive control (p-value 

= <0,000; r = 0.425; R2 = 0.180), control. decision (p-value = <0.000; r = 0.473; R2 = 

0.224) on compliance with the COVID-19 health protocol. 

The conclusion of this study is that some of the adolescent population in the city of 

Palembang are able to modify and control behavior, manage information and can choose 

actions well and can comply with the COVID-19 3M health protocol (wearing masks, 

keeping a distance and washing hands properly. Suggestions for this study are for 

schools and universities to collaborate with government and private agencies to empower 

youth as role models or adolescents as role models for their peers by involving youth in 

the selection of Health Protocols Ambassadors as a means of disseminating health 

information and education related to COVID-19. 

Keywords : COVID-19, Self-Control, Health Protocols Compliance 

Literature : 61 (1973-2021) 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

1.1 Latar Belakang  

Masalah kesehatan yang saat ini menjadi sorotan dan perhatian dunia yaitu 

penyakit COVID-19 yang disebabkan oleh Corona Virus Disease–19 atau yang 

populernya dengan istilah COVID-19. Pada Desember 2019, kasus pneumonia ini 

pertama kali dilaporkan di Wuhan, Provinsi Hubei (Susilo et al., 2020). Pada 12 

Maret 2020, World Health Organization (WHO) mengumumkan COVID-19 

sebagai pandemi COVID-19 sebagai keadaan darurat kesehatan masyarakat yang 

menjadi perhatian dunia internasional (Güner et al., 2020). Hal tersebut 

menandakan bahwa virus ini sudah menjangkiti populasi besar di berbagai negara. 

Tanda dan gejala umum infeksi COVID-19 biasanya mengalami gejala gangguan 

pernapasan akut seperti demam, batuk dan sesak napas. Masa inkubasi rata-rata 5-

6 hari dan yang terpanjang 14 hari. Pada kasus COVID-19 yang berat dapat 

menyebabkan pneumonia, sindrom pernapasan akut, gagal ginjal, dan bahkan 

kematian (Kemenkes, 2020). 

COVID-19 pertama dilaporkan di Indonesia pada tanggal 2 Maret 2020 

sejumlah dua kasus (Wulandari et al., 2020). Data 31 Maret 2020 menunjukkan 

kasus yang terkonfirmasi berjumlah 1.528 kasus dan 136 kasus kematian. Tingkat 

mortalitas COVID-19 di Indonesia sebesar 8,9%, angka ini merupakan yang 

tertinggi di Asia Tenggara (Susilo et al., 2020). Persentase kasus COVID-19 

mengalami peningkatan setiap harinya. Penyakit ini menyerang setiap orang tanpa 

memandang usia maupun jenis kelamin dan karakteristik individu lainnya. 

Berdasarkan data dari Kementerian Kesehatan Republik Indonesia per 

tanggal 18 Januari 2021 diperoleh kasus positif COVID-19 sebesar 917.015, 

sembuh (Positif COVID-19) yaitu 745.935), meninggal (Positif COVID-19) yaitu 

26.282. Hal ini menyebabkan indonesia berada pada urutan ke-19 terkait kasus 

COVID-19 tertinggi di Dunia. 

Provinsi Sumatera Selatan merupakan salah satu provinsi dengan pasien 

terkonfirmasi positif corona terbanyak di pulau sumatera. Sumatera Selatan 

sendiri yang memiliki persentase angka kematian sebesar 5,92 % dimana angka 



2 
 

 
 
 

Universitas Sriwijaya 

tersebut melebihi persentase kematian secara nasional yaitu sebesar 4,1% (liberty, 

2020). Berdasarkan data Dinas Kesehatan Provinsi Sumatera Selatan per 7 

Februari 2021 kasus yang terkonfirmasi positif COVID-19 sejumlah 14.724 dan 

716 pasien COVID-19 meninggal dunia. Sedangkan Kota Palembang merupakan 

wilayah dengan persentase kasus tertinggi di Provinsi Sumatera Selatan dan 

mengalami peningkatan kasus setiap harinya, dibuktikan berdasarkan data dari 

Dinas Kesehatan Kota Palembang per 7 Februari 2021 terdapat kasus 

terkonfirmasi positif sebanyak 7.095 orang dan 315 orang meninggal dunia.  

Upaya Pemerintah saat ini sebagian besar difokuskan pada bagaimana 

untuk memperlambat, menghentikan atau memutuskan rantai penularan dan 

penyebaran virus dengan kerjasama lintas sektor serta bergantung pada kepatuhan 

individu terhadap aturan kesehatan yang ditetapkan. Pemerintah Indonesia sendiri 

telah mengeluarkan status darurat bencana terkait pandemi COVID-19 

(Koesmawardhani, 2020). Langkah terefektif yang dapat dilakukan pemerintah 

dalam menyikapi pandemi ini adalah dengan mengeluarkan aturan berupa 

protokol kesehatan untuk dapat keluar dari keadaan kritis menjadi new normal. 

(Nurkholis, 2020). Pencegahan COVID-19 ini dapat diminimialisir dengan 

disiplin menerapakan protokol kesehatan. Hal serupa dikatakan oleh Dzulfaroh, 

AN (2020) pencegahan penyakit hanya bisa dilakukan melalui pembatasan sosial 

berskala besar (PSBB), himbauan menerapkan perilaku hidup  bersih dan sehat 

(PHBS), seperti menggunakan masker dan cuci tangan. 

Secara realita meskipun isi dari protokol ini sebenarnya mudah dilakukan, 

namun berbagai kebijakan ataupun himbauan pemerintah terkesan diabaikan atau 

tidak dipatuhi masyarakat. Mulai dari himbauan menjaga jarak, tetap di rumah, 

sampai dengan penggunaan masker dan mencuci tangan seperti tak dihiraukan. 

Terbukti masyarakat tetap banyak beraktifitas di luar rumah. Kerumunan warga 

juga masih tampak dimana-mana. Bahkan menjelang lebaran, masyarakat 

beraktifitas secara normal, berhimpitan di mall, pasar dan tempat umum lainnya 

(Iptidaiyah et al., 2020). Berbagai bentuk tindakan berisiko seperti mengabaikan 

protokol kesehatan dilakukan sementara perkembangan jumlah kasus positif terus 

meningkat (Medistiara, 2020).  
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Survei global yang dilakukan oleh Hakim (2020) yang melibatkan 1.319 

responden di Indonesia bertujuan untuk memetakan dampak psikologis pandemi 

dan daya resiliensi (daya tahan tubuh) masyarakat menyatakan bahwa hampir 

seluruh responden mengalami tekanan psikologis akibat pandemi. Empat faktor 

pemicunya antara lain ketakutan terinfeksi virus, kekurangan kebutuhan dasar, 

tuntutan menyesuaikan perilaku, dan larangan berkumpul. Berdasarkan hasil 

surveinya tersebut remaja usia 21 tahun ke bawah cenderung mengalami tekanan 

paling berat dibanding kelompok usia yang lebih tua. 

Walaupun beberapa tulisan menyatakan bahwa usia lanjut rentan terhadap 

infeksi COVID 19 (IASC MHPSS Reference Group, 2020; Kementerian 

Kesehatan dan Kementrian Sosial RI, 2020), namun belum tentu remaja kebal 

terhadap infeksi ini, bisa saja kelompok muda sudah terinfeksi namun tidak 

menunjukkan gejala seperti demam >38°C, batuk dan sesak nafas (Siagian, 2020). 

Penyakit COVID-19 tidak hanya menyerang orang dewasa dan lansia 

tetapi juga menyerang anak-anak dan remaja. Berdasarkan Laporan Pusat 

Pengendalan Dan Pencegahan Penyakit Amerika (CDC) menunjukkan bahwa 

anak-anak dan remaja lebih beresiko untuk mengalami komplikasi terkait 

penyakit COVID-19. Hal ini bisa disebabkan karena lalainya dalam menerapkan 

protokol kesehatan. Dari data yang dikumpulkan pada bulan Februari sampai 

dengan Juli 2020 didapat bahwa 70% dari 121 kasus anak dan remaja yang 

meninggal karena penyakit yang terkait penyakit COVID-19 berusia 10-20 tahun 

(Anggreni & Safitri, 2020). 

Menurut tinjauan Emotional Spiritual Question (ESQ) tujuh krisis moral 

yang terjadi di tengah masyarakat Indonesia satu diantaranya yaitu krisis 

kedisiplinan atau patuh terhadap peraturan (Amita, 2018). Sebuah survey yang 

dilakukan oleh UNICEF 4000 remaja terkait COVID-19 menunjukkan masih ada 

remaja (25%) yang tidak tahu sama sekali tentang COVID 19. Sebagian remaja 

ada yang tahu gejala penyakit ini, namun belum tahu cara pencegahan. Terjadi 

peningkatan pengetahuan setelah difasilitasi dengan informasi yang berikan 

kepada remaja. Namun sebagian besar masih belum mematuhi protokol kesehatan 

secara menyeluruh (Natalia et al., 2020).  
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Sebuah penelitian yang dilakukan oleh Universitas Negeri Padang bahwa 

dari wawancara yang dilakukan, rata-rata jawaban dari masyarakat yang tidak 

paham terkait makna New Normal dan pentingnya meningkatkan protokol 

kesehatan serta kurang patuhnya masyarakat terhadap himbauan dari pemerintah 

tentang bahayanya COVID-19. Sehingga masyarakat beranggapan bahwa 

COVID-19 hanya virus biasa, sehingga masyarakat terlebih para remaja kurang 

antusias (Aulia Nafa, 2020). 

Berdasarkan hasil penelitian oleh Lathifa et al (2021) terkait kepatuhan 

terhadap protokol kesehatan COVID-19 3M menunjukkan bahwa dari 502 

responden yaitu mahasiswa 274 jumlah jawaban yang dipilih mahasiswa dimana 

masih sulit menjaga jarak sekitar 1.5m - 2m ketika harus bertemu orang lain, 215 

jumlah jawaban yang dipilih mahasiswa dimana sulit membatasi diri untuk tidak 

bepergian ke tempat umum, misalnya mall, pasar, terminal, dan lainnya. 187 

jumlah jawaban yang dipilih mahasiswa mengenai sulit mengurangi frekuensi 

interaksi dengan orang selain yang tinggal serumah, 103 jumlah jawaban yang 

dipilih mahasiswa mengenai sulitnya mengurangi jumlah orang yang di temui 

setiap hari, 85 jumlah jawaban yang dipilih mahasiswa dimana sulit melakukan 

kegiatan dari rumah. Kepatuhan mahasiswa UMS dalam pemaikan masker dapat 

dilihat berdasarkan data yang diperoleh dimana hanya 78 jawaban yang dipilih 

mahasiswa mengenai sulitnya menggunakan masker setiap kali keluar rumah atau 

bertemu orang lain. Kemudian, kepatuhan mencuci tangan pada mahasiswa UMS 

terdapat 137 jumlah jawaban yang dipilih mahasiswa mengenai sulitnya mencuci 

tangan dengan benar menggunakan sabun, minimal 20 detik dengan air mengalir. 

Permasalahan mengenai kepatuhan pada remaja ini tentunya memiliki 

hubungan erat dengan pandemi COVID-19 yang menyebabkan dunia masuk 

kedalam keadaan darurat global. Ilmu psikologi sosial kesehatan menjelaskan 

bahwa ketidakpatuhan masyarakat terhadap protokol kesehatan sebagian besar 

terjadi karena kurangnya pemahaman mereka terhadap bahaya penyakit, manfaat 

penanganan dan besarnya hambatan dalam akses kesehatan (Wibawa, 2020).  

Upaya penanaman kontrol diri (self-control) bagi masyarakat terutama 

remaja sangat penting untuk diimplementasikan dengan baik. Menurut Titisari 

(2018) kontrol diri adalah kemampuan mengendalikan perasaan, pikiran dan 
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tindakan untuk menahan dorongan dari dalam maupun luar sehingga seseorang 

mampu bertindak dengan benar. Kontrol diri akan mengontrol remaja untuk tidak 

melakukan hal yang tidak seharusnya dilakukan olehnya (Purnami, 2014). 

Berdasarkan hasil penelitian Jelita & Aslamawati (2020) data yang 

diperoleh dari penelitian yang telah dilakukan mengenai kontrol diri remaja di 

tengah wabah COVID-19 di DKI Jakarta bahwa mayoritas remaja di DKI Jakarta 

memiliki kontrol diri yang rendah. Hal tersebut sesuai dengan data dan fenomena 

yang ditemukan, dimana masih banyak remaja yang tetap berkegiatan di tempat 

umum di tengah pandemi COVID-19 ini khususnya di DKI Jakarta meskipun 

sudah diberlakukan berbagai peraturan dan kebijakan guna menekan angka 

penyebaran virus. Meskipun diberlakukan PSBB (pembatasan sosial berskala 

besar) dan dengan pemantauan dari satuan tugas, remaja tetap berkegiatan di 

tempat umum dan berkumpul bersama teman – temannya 

Hal tersebut tentu juga dipengaruhi oleh karakteristik yang dimiliki oleh 

remaja yang dimanifestasikan dalam bentuk tindakan nyata melalui perilakunya 

(Muhlisin AS, 2019). Disisi lain remaja juga dihadapkan dengan perilaku yang 

mampu untuk mengontrol sikapnya dengan baik agar konsisten dalam bertindak 

dan untuk mencapai kematangan emosional bagi remaja serta pembentukan 

karakter remaja melalui pendidikan, agama serta keluarga sangat berdampak akan 

perilakunya (Ermayani, 2015). Oleh karena itu peranan penting karakteristik 

individu seperti usia, jenis kelamin, tingkat pendidikan dan status ekonomi akan 

mempengaruhi perilaku remaja selanjutnya (Wulandari et al., 2020).  

Menurut Hurlock masa remaja dikatakan sebagai usia bermasalah dan 

masa yang tidak realistis, Saat ini semakin banyak remaja mengalami hambatan 

dalam melaksanakan tugas perkembangannya padahal remaja dituntut agar 

mampu beradaptasi dengan perkembangan zaman dan dituntut agar mampu 

menjadi representatif bagi lingkungan sekitarnya (Jannah et al., 2016).  

Berdasarkan uraian diatas, untuk itulah peneliti ingin melakukan penelitian 

mengenai hubungan kontrol diri remaja terhadap kepatuhan terhadap protokol 

kesehatan COVID-19 (survei pada remaja di Kota Palembang). Pada penelitian 

ini, penulis menggunakan metode penelitian Kuantitatif dengan desain penelitian 

Cross sectional. 
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1.2 Rumusan Masalah 

Berdasarkan data dari Kementerian Kesehatan Republik Indonesia per 

tanggal 18 Januari 2021 diperoleh kasus positif COVID-19 sebesar 917.015, 

sembuh (Positif COVID-19) yaitu 745.935), meninggal (Positif COVID-19) yaitu 

26.282. Hal ini menyebabkan indonesia berada pada urutan ke-19 terkait kasus 

COVID-19 tertinggi di Dunia. Data 31 Maret 2020 menunjukkan kasus yang 

terkonfirmasi berjumlah 1.528 kasus dan 136 kasus kematian. Tingkat mortalitas 

COVID-19 di Indonesia sebesar 8,9%, angka ini merupakan yang tertinggi di Asia 

Tenggara (Susilo et al., 2020). Di Indonesia, Provinsi Sumatera Selatan 

merupakan salah satu provinsi dengan pasien terkonfirmasi positif corona 

terbanyak di pulau sumatera. Sumatera Selatan sendiri yang memiliki persentase 

angka kematian sebesar 5,92 % dimana angka tersebut melebihi persentase 

kematian secara nasional yaitu sebesar 4,1% (liberty, 2020). Sedangkan Kota 

Palembang merupakan wilayah dengan persentase kasus tertinggi di Provinsi 

Sumatera Selatan. Berdasarkan data dari Dinas Kesehatan Kota Palembang per 7 

Februari 2021 terdapat kasus terkonfirmasi positif sebanyak 7.095 orang dan 315 

orang meninggal dunia. Laporan Pusat Pengendalan Dan Pencegahan Penyakit 

Amerika (CDC) menunjukkan bahwa data yang dikumpulkan pada bulan Februari 

sampai dengan Juli 2020 didapat bahwa 70% dari 121 kasus anak dan remaja 

yang meninggal karena penyakit yang terkait penyakit COVID-19 berusia 10-20 

tahun (Anggreni & Safitri, 2020). Hal tersebut tentu dipengaruhi karena 

ketidakpatuhan masyarakat dan kurangnya pemahaman mereka terhadap bahaya 

penyakit, oleh karena itu diperlukan adanya penanaman kontrol diri (self-control) 

terutama remaja. 

Dengan demikian diperlukan suatu penelitian untuk melihat “Bagaimana 

hubungan kontrol diri remaja terhadap kepatuhan protokol kesehatan COVID-19 

(survei pada remaja di Kota Palembang)”. 
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1.3 Tujuan 

1.3.1 Tujuan Umum 

Menganalisis hubungan antara kontrol diri remaja dengan kepatuhan 

terhadap protokol kesehatan COVID-19. 

1.3.2 Tujuan Khusus 

1. Mengetahui karakteristik usia, jenis kelamin,  tingkat pendidikan dan 

pendapatan orangtua yang mematuhi protokol kesehatan COVID-19 pada 

remajadi Kota Palembang. 

2. Mengetahui gambaran kepatuhan terhadap protokol kesehatan COVID-

19 pada remaja di Kota Palembang. 

3. Mengetahui hubungan antara kontrol perilaku dengan kepatuhan terhadap 

protokol kesehatan COVID-19 di Kota Palembang. 

4. Mengetahui hubungan antara kontrol kognitif dengan kepatuhan terhadap 

protokol kesehatan COVID-19 di Kota Palembang. 

5. Mengetahui hubungan antara kontrol keputusan dengan kepatuhan 

terhadap protokol kesehatan COVID-19 di Kota Palembang. 

1.4 Manfaat Penelitian 

1.4.1 Manfaat Bagi Kota Palembang 

Dapat menjadi evaluasi bagi pemerintah daerah sebagai upaya untuk 

meningkatkan kepatuhan remaja (Kota Palembang) terhadap protokol kesehatan 

COVID-19. 

1.4.2 Manfaat Bagi Peneliti 

Penelitian ini dapat menambah wawasan dan pengalaman dalam 

melakukan penelitian terkait hubungan kontrol diri remaja dengan kepatuhan 

terhadap protokol kesehatan COVID-19. 

1.4.3 Manfaat Bagi Akademik 

 Hasil penelitian ini diharapkan dapat berguna bagi kalangan akademisi 

sebagai informasi bagi peneltian selanjutnya khususnya yang berkaitan dengan 

hubungan kontrol diri remaja dengan kepatuhan terhadap protokol kesehatan 

COVID-19. 
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1.5 Ruang Lingkup Penelitian 

1.5.1 Lingkup Tempat 

 Melakukan survei melalui google form yang disebar ke wilayah Kota 

Palembang kepada remaja usia (19-24 tahun) di Kota Palembang selama 7-10 

hari. 

1.5.2 Lingkup Materi 

Materi pada penelitian ini yaitu mengenai kontrol diri remaja untuk 

mematuhi protokol kesehatan COVID-19 dengan mencuci tangan pakai sabun, 

menggunakan masker dan menjaga jarak (Physical Distancing). 

1.5.3  Lingkup Waktu 

 Penelitian ini akan dilaksanakan pada bulan Desember 2020 - Mei 2021. 
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