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TINJAUAN TEORI

Pada tinjauan teori ini akan dibahas tentang Konsep Dasar Sikap, Konsep
Dasar Perilaku, Konsep Dasar Corona Virus Disease, Kerangka Teori, Kerangka

Konsep, Tabel Penelitian yang Terkait.

1.1 Konsep Dasar Sikap

1.1.1 Pengertian Sikap
Merupakan tindakan yang akan membentuk kepercayaan yang
selanjutnya dalam mempersepsikan kenyataan, memberikan dasar
bagi pengambilan keputusan dan menentukan perilaku terhadap
objek tertentu sehingga akan mempengaruhi seseorang dalam
bersikap dan berperilaku (Novita dkk, 2018). Menurut Robert Kwick
dalam Donsu (2017) perilaku adalah sebagian tindakan seseorang
yang dapat dipelajari dan diamati. Salah satu faktor yang
mempengaruhi perilaku manusia atau masyarakat adalah tingkat
pengetahuan (Donsu, 2017). Teori sikap dan perilaku (Theory of
Attitudes and Behavior) yang dikembangkan oleh Triandis (1980),
menyatakan bahwa perilaku seseorang ditentukan oleh sikap yang
terkait dengan apa yang orang-orang ingin lakukan serta terdiri dari
keyakinan tentang konsekuensi dari melakukan perilaku, aturan-
aturan sosial yang terkait dengan apa yang mereka pikirkan akan

mereka, dan kebiasaan yang terkait dengan apa yang mereka biasa



lakukan. Perilaku tidak mungkin terjadi jika situsasinya tidak
memungkinkan. Menurut Eagle dan Chaiken (1993) dalam buku A.
Wawan dan Dewi M. (2010, p.20) mengemukakan bahwa sikap
dapat diposisikan sebagai hasil evaluasi terhadap obyek sikap yang
diekspresikan ke dalam prosesproses kognitif, afektif (emosi) dan
perilaku. Dari definisi-definisi di atas menunjukkan bahwa secara
garis besar sikap terdiri dari komponen kognitif (ide yang umumnya
berkaitan dengan pembicaraan dan dipelajari), perilaku (cenderung
mempengaruhi respon sesuai dan tidak sesuai) dan emosi

(menyebabkan respon-respon yang konsisten).

1.1.2 Ciri-ciri Sikap
Ciri-ciri sikap menurut Heri Purwanto (1998) dalam buku

Notoadmodjo (2003, p.34) adalah:

a. Sikap bukan dibawa sejak lahir melainkan dibentuk atau
dipelajari sepanjang perkembangan itu dalam hubungannya
dengan obyeknya.

b. Sikap dapat berubah-ubah karena itu sikap dapat dipelajari dan
sikap dapat berubah pada orang orang bila terdapat keadaan-
keadaan dan syarat-syarat tertentu yang mempermudah sikap
pada orang itu.

c. Sikap tidak berdiri sendiri, tetapi senantiasa mempunyai

hubungan tertentu terhadap suatu obyek. Dengan kata lain sikap



itu terbentuk, dipelajari, atau berubah senantiasa berkenaan
dengan suatu obyek tertentu yang dapat dirumuskan dengan jelas.
d. Obyek sikap itu merupakan suatu hal tertentu tetapi dapat juga
merupakan kumpulan dari hal-hal tersebut.
e. Sikap mempunyai segi-segi motivasi dan segi-segi perasaan, sifat
alamiah yang membedakan sikap dan kecakapan- kecakapan atau

pengetahuan-pengetahuan yang dimiliki orang.

1.1.3 Tingkatan Sikap
Menurut Notoadmodjo (2003) dalam buku Wawan dan Dewi (2010),
sikap terdiri dari berbagai tingkatan yaitu:
a. Menerima (receiving)
Menerima  diartikan bahwa orang (subyek) mau dan
memperhatikan stimulus yang diberikan (obyek).
b. Merespon (responding)

Memberikan jawaban apabila memberikan jawaban apabila
ditanya, mengerjakan tugas yang diberikan adalah suatu indikasi
sikap karena dengan suatu usaha untuk menjawab pertanyaan atau
mengerjakan tugas yang diberikan. Terlepas dari pekerjaan itu
benar atau salah adalah berarti orang tersebut menerima ide itu.

c. Menghargai (valuing)
Mengajak orang lain untuk mengerjakan atau mendiskusikan
dengan orang lain terhadap suatu masalah adalah suatu indikasi

sikap tingkat tiga.



d. Bertanggung jawab (responsible)
Bertanggung jawab atas segala sesuatu yang telah dipilihnya

dengan segala resiko adalah mempunyai sikap yang paling tinggi.

1.1.4 Fungsi Sikap
Menurut Katz (1964) dalam buku Wawan dan Dewi (2010, p.23)
sikap mempunyai beberapa fungsi, yaitu:
a.  Fungsi instrumental atau fungsi penyesuaian atau fungsi
manfaat.
Fungsi ini berkaitan dengan sarana dan tujuan. Orang memandang
sejauh mana obyek sikap dapat digunakan sebagai sarana atau alat
dalam rangka mencapai tujuan. Bila obyek sikap dapat membantu
seseorang dalam mencapai tujuannya, maka orang akan bersifat
positif terhadap obyek tersebut. Demikian sebaliknya bila obyek
sikap menghambat pencapaian tujuan, maka orang akan bersikap
negatif terhadap obyek sikap yang bersangkutan.
b. Fungsi pertahanan ego
Ini merupakan sikap yang diambil oleh seseorang demi untuk
mempertahankan ego atau akunya. Sikap ini diambil oleh
seseorang pada waktu orang yang bersangkutan terancam keadaan
dirinya atau egonya.
c. Fungsi ekspresi nilai
Sikap yang ada pada diri seseorang merupakan jalan bagi individu

untuk mengekspresikan nilai yang ada pada dirinya. Dengan



mengekspresikan diri seseorang akan mendapatkan kepuasan dapat
menunjukkan kepada dirinya. Dengan individu mengambil sikap
tertentu akan menggambarkan keadaan sistem nilai yang ada pada
individu yang bersangkutan.
d. Fungsi pengetahuan

Individu mempunyai dorongan untuk ingin mengerti dengan
pengalaman-pengalamannya. Ini berarti bila seseorang mempunyai
sikap tertentu terhadap suatu obyek, menunjukkan tentang

pengetahuan orang terhadap obyek sikap yang bersangkutan.

1.1.5 Komponen Sikap

Menurut Azwar S (2011, p.23) sikap terdiri dari 3 komponen yang

saling menunjang yaitu:

a. Komponen kognitif
Merupakan representasi apa yang dipercayai oleh individu pemilik
sikap, komponen kognitif berisi kepercayaan stereotipe yang
dimiliki individu mengenai sesuatu dapat disamakan penanganan
(opini) terutama apabila menyangkut masalah isu atau yang
kontroversial.

b. Komponen afektif
Merupakan perasaan yang menyangkut aspek emosional. Aspek
emosional inilah yang biasanya berakar paling dalam sebagai
komponen sikap dan merupakan aspek yang paling bertahan

terhadap pengaruh-pengaruh yang mungkin adalah mengubah sikap



seseorang komponen afektif disamakan dengan perasaan yang
dimiliki seseorang terhadap sesuatu.

Komponen konatif

Merupakan aspek kecenderungan berperilaku tertentu sesuai sikap
yang dimiliki oleh seseorang. Aspek ini berisi tendensi atau
kecenderungan untuk bertindak atau bereaksi terhadap sesuatu

dengan cara-cara tertentu.

1.1.6 Faktor-faktor yang Mempengaruhi Sikap

Menurut Azwar S (2011, p.30) faktor-faktor yang mempengaruhi

sikap yaitu:

a.

C.

Pengalaman pribadi
Pengalaman pribadi dapat menjadi dasar pembentukan sikap
apabila pengalaman tersebut meninggalkan kesan yang kuat. Sikap
akan lebih mudah terbentuk apabila pengalaman pribadi tersebut
terjadi dalam situasi yang melibatkan faktor emosional.
Pengaruh orang lain yang dianggap penting

Individu pada umumnya cenderung untuk memiliki sikap yang
konformis atau searah dengan sikap seseorang yang dianggap
penting. Kecenderungan ini antara lain dimotivasi oleh keinginan
untuk berafiliasi dan untuk menghindari konflik dengan orang yang
dianggap penting tersebut.

Pengaruh kebudayaan



Kebudayaan dapat memberi corak pengalaman individu-individu
masyarakat asuhannya. Sebagai akibatnya, tanpa disadari
kebudayaan telah menanamkan garis pengaruh sikap kita terhadap
berbagai masalah.

d. Media massa
Dalam pemberitaan surat kabar maupun radio atau media
komunikasi lainnya, berita yang seharusnya faktual disampaikan
secara obyektif berpengaruh terhadap sikap konsumennya.

e. Lembaga pendidikan dan lembaga agama
Konsep moral dan ajaran dari lembaga pendidikan dan lembaga
agama sangat menentukan sistem kepercayaan. Tidaklah
mengherankan apabila pada gilirannya konsep tersebut
mempengaruhi sikap.

f. Faktor emosional
Kadang kala, suatu bentuk sikap merupakan pernyataan yang
didasari emosi yang berfungsi sebagai sebagai semacam
penyaluran frustasi atau pengalihan bentuk mekanisme pertahanan

ego.

1.1.7 Cara Pengukuran Sikap
Salah satu aspek yang sangat penting guna memahami sikap dan
perilaku manusia adalah masalah pengungkapan (assessment) dan

pengukuran (measurement) sikap (Azwar S, 2011, p. 87). Menurut



Azwar S (2011, p.126) Ada berbagai cara untuk melakukan

pengukuran sikap yaitu :

a. Thrustone
Metode penskalaan Thrustone sering disebut sebagai metode
interval tampak setara. Metode penskalaan pernyataan sikap ini
dengan pendekatan stimulus yang artinya penskalaan dalam
pendekatan ini ditujukan untuk meletakkan stimulus atau
pernyataan sikap pada suatu kontinum psikologis yang akan
menunjukkan derajat favourable atau tak favourable pernyataan
yang bersangkutan.Dengan metode ini perlu ditetapkan adanya
sekelompok orang yang akan bertindak sebagai panel penilai
(judging group). Tugasnya adalah menilai satu penyataan per satu
dan kemudian menilai atau memperkirakan derajat favourable
atau tak favourablenya menurut suatu kontinum yang bergerak
dari 1 sampai dengan 11 titik. Anggota panel tidak boleh
dipengaruhi oleh oleh rasa setuju atau tidak setujunya pada isi
pernyataan melainkan semata-mata berdasarkan penilaiannya
pada sifat favourablenya. Dalam menentukan penilaian derajat
favourable atau tak favourable setiap pernyataan sikap, kepada
kelompok penilai disajikan suatu kontinum psikologis dalam

bentuk deretan kotak-kotak yang diberi huruf A sampai dengan K.




Tidak +————Netral —favodrable
Favourable

Kotak berhuruf A yang berasa paling kiri merupakan tempat

untuk meletakkan pernyataan sikap yang berisi afek paling tidak

favourable. Sebaliknya kotak berhuruf K adalah tempat

meletakkan pernyataan yang paling tidak favourable serta kotak F

merupakan tempat meletakkan sikap yang dianggap netral.

Sebelum itu, apabila terdapat penilai yang meletakkan lebih dari

30 pernyataan ke dalam satu kotak yang sama, maka penilai

dianggap tidak melakukan penilaian dengan cara yang semestinya

dan hasil penilaiannya harus tidak ikut dianalisis.

b. Likert

Menurut Likert dalam buku Azwar S (2011, p. 139), sikap dapat
diukur dengan metode rating yang dijumlahkan (Method of
Summated Ratings). Metode ini merupakan metode penskalaan
pernyataan sikap yang menggunakan distribusi respons sebagai
dasar penentuan nilai skalanya. Nilai skala setiap pernyataan
tidak ditentukan oleh derajat favourable nya masing-masing
akan tetapi ditentukan oleh distribusi respons setuju dan tidak
setuju dari sekelompok responden yang bertindak sebagai

kelompok uji coba (pilot study).



Prosedur penskalaan dengan metode rating yang dijumlahkan didasari

oleh 2 asumsi (Azwar S, 2011, p 139), yaitu:

a. Setiap pernyataan sikap yang telah ditulis dapat disepakati
sebagai pernyataan yang favorable atau pernyataan yang tidak
favourable.

b. Jawaban yang diberikan oleh individu yang mempunyai sikap
positif harus diberi bobot atau nilai yang lebih tinggi daripada
jawaban yang diberikan oleh responden yang mempunyai
pernyataan negatif.

Suatu cara untuk memberikan interpretasi terhadap skor individual

dalam skala rating yang dijumlahkan adalah dengan membandingkan

skor tersebut dengan harga rata-rata atau mean skor kelompok di mana
responden itu termasuk (Azwar S, 2011, p.155). Salah satu skor

standar yang biasanya digunakan dalam skala model Likert adalah

skor-T, yaitu:
T=50+10 [ X-X_ ]
S
Keterangan:
X . Skor responden pada skala sikap yang hendak diubah
menjadi skor T
X . Nilai rata-rata kelompok

S : Deviasi standar skor kelompok



Perlu pula diingat bahwa perhitungan harga x dan s tidak dilakukan
pada distribusi skor total keseluruhan responden, yaitu skor sikap para
responden untuk keseluruhan pernyataan (Azwar S, 2011, p.156).
Skor sikap yaitu skor X perlu diubah ke dalam skor T agar dapat
diinterpretasikan. Skor T tidak tergantung pada banyaknya
pernyataan, akan tetapi tergantung pada mean dan deviasi standar
pada skor kelompok. Jika skor T yang didapat lebih besar dari nilai
mean maka mempunyai sikap cenderung lebih favourable atau positif.
Sebaliknya jika skor T yang didapat lebih kecil dari nilai mean maka
mempunyai sikap cenderung tidak favourable atau negatif (Azwar S,

2011, p. 157).

1.2 Konsep Dasar Kepatuhan

1.2.1 Pengertian Kepatuhan
Kepatuhan berasal dari kata dasar patuh yang berarti taat, suka
menurut perintah. Kepatuhan adalah tingkat pasien melaksanakan cara
pengobatan dan perilaku yang disarankan dokter atau oleh orang lain
(Santoso, 2005). Menurut Notoatmodjo (2003) kepatuhan merupakan
suatu perubahan perilaku dari perilaku yang tidak mentaati peraturan

ke perilaku yang mentaati peraturan (Notoatmodjo,2003).

Menurut Taylor (2006:266) kepatuhan adalah memenuh permintaan
orang lain, didefinisikan sebagai suatu tindakan atau perbuatan yang

dilakukan berdasarkan keinginan orang lain atau melakukan apa-apa



1.2.2

yang diminta oleh orang lain, kepatuhan mengacu pada perilaku yang
terjadi sebagai respons terhadap permintaan langsung dan berasal dari

pihak lain.

Faktor-Faktor Yang Mempengaruhi Kepatuhan

Tomas Blass sebagaimana yang dikutip oleh Mohamad Toha
pada wacana eksperimen yang dilakukan oleh Millgram menguraikan
bahwa ada tiga hal yang nantinya bisa mempengaruhi tingkat
kepatuhan seseorang. Faktor- faktor ini ada yang bisa berpengaruh
pada setiap keadaan namun ada juga berpengaruh pada situasi yang

bersifat kuat dan ambigu saja.

a. Kepribadian
Faktor kepribadian adalah faktor internal yang dimiliki individu.
Faktor ini berperan kuat mempengaruhi intensitas kepatuhan
ketika berhadapan dengan situasi yang lemah dan pilihan- pilihan
yang ambigu dan mengandung banyak hal. Dan faktor ini
tergantung pada dimanakah individu tumbuh dan peranan
pendidik yang diterimanya. Kepribadian cukup dipengaruhi oleh
kondisi lingkungan sosial kemasyarakatan dan budaya setempat.
Kepribadian dipengaruhi nilai- nilai dan perilaku tokoh panutan
atau teladan. Bahkan kepribadian juga dipengaruhi metode
pendidikan yang digunakan. Adapun pendidikan adalah salah
suatu kegiatan usaha manusia untuk meningkatkan kepribadian

atau proses perubahan perilaku manusia.



b. Kepercayaan
Suatu perilaku yang ditampilkan individu kebanyakan
berdasarkan pada keyakinan yang dianut. Sikap loyalitas pada
keyakinannya akan memengaruhi pengambilan keputusan. Suatu
individu akan lebih mudah mematuhi peraturan yang didoktrin
oleh kepercayaan yang dianut. Perilaku patuh berdasarkan
kepercayaan juga disebabkan adanya penghargaan dari hukuman
yang berat.
c. Lingkungan

Nilai- nilai yang tumbuh dalam suatu lingkungan nantinya juga
akan memengaruhi proses internalisasi yang dilakukan oleh
individu. Lingkungan yang kondusif dan komunikatif akan
mampu membuat individu belajar tentang arti sebuah aturan dan
kemudian menginternalisasi dalam dirinya dan ditampilkan
lewat perilaku. Lingkungan yang cenderung otoriter akan
membuat individu mengalami proses internalisasi dengan
keterpaksaan. Kepatuhan yang dibentuk pada lingkungan
kondusif akan membuat individu merasakan manfaat yang besar
dan memakainya dalam jangka waktu yang lebih lama.
Penanaman nilai dilakukan dengan komunikasi yang efektif
antara pihak yang berwenang dan pihak yang melakukan

kewenangan. Proses ini akan mendasari perilakunya pada



1.2.3

1.2.4

lingkungan yang baru, proses adaptasi yang dijalani akan lebih

mudah.

Indikator Kepatuhan

Menurut Sarwono dan Meinarno (2011:105) membagi kepatuhan

dalam tiga bentuk perilaku yaitu:

a.  Konformitas (conformity)
Yaitu individu mengubah sikap dan tingkahlakunya agar sesuai
dengan cara melakukan tindakan yang sesuai dan diterima dengan
tuntutan sosial.

b. Penerimaan (compliance)
Yaitu individu melakukan sesuatu atas permintaan orang lain yang
diakui otoritasnya.

C. Ketaatan (obedience)
Yaitu individu melakukan tingkahlaku atas perintah orang lain.
Seseorang mentaati dan mematuhi permintaan orang lain untuk

melakukan tingkahlaku tertentu karena ada unsur power.

Faktor-Faktor Yang Mempengaruhi Ketidakpatuhan

Sikap dan kecenderungan yang sangat manusiawi unt mengevaluasi
hampir apa saja dan siapa saja yang kita temui, entah itu sikap
terhadap orang lain, benda atau kejadian. Disini seseorang akan
mengevaluasi hubungan atau ketertarikan interpersonalnya pada orang
lain. Dimana bilamana individu tersebut tertarik dengan orang lain

yang melakukan perilaku negatif maka individu tersebut



mengikutinya. Ketertarikan meliputi evaluasi sepanjang suatu dimensi

yang berkisar dari sangat suka hingga sangat tidak suka.

Adapun faktor- faktor yang mempengaruhi ketidakpatuhan dapat

digolongkan menjadi empat bagian menurut Niven dalam wacana

pada eksperimen yang dilakukan oleh Milgram, antara lain:

a.

C.

Pemahaman tentang instruksi

Tak seseorang pun dapat mematuhi instruksi jika ia salah paham
tentang instruksi yang diberikan padanya. Sehingga karena salah
paham terhadap instruksi yang diberikan individu cenderung
melakukan ketidakpatuhan pada suatu hal. Jadi, perlu adanya
instruksi yang jelas dan tepat agar individu tersebut dengan sesuai

bisa melakukan apa yang diperintahkan.

Kualitas interaksi

Kualitas interaksi antara pihak pengurus pondok dan santri yang
berada di Pondok Pesantren Al- Amien Kota Kediri merupakan
bagian penting dalam menentukan derajat kepatuhan. Dimana
hubungan emosional yang baik sangat mempengaruhi kualitas
interaksi antara keduanya, sehingga santri tersebut dapat dengan

sadar menerima peraturan yang harus di patuhi.

Dukungan sosial dan keluarga



Dukungan sosial dan keluarga yang kurang maksimal dapat
mengahambat individu tersebut untuk tidak mematuhi peraturan
yang ada. Dimana faktor lingkungan sangat mempengaruhi

perilaku seseorang dalam kehidupan sehari-harinya.

d. Keyakinan, sikap dan kepribadian

Disini keyakinan yang salah akan mempengaruhi sikap yang
diambil oleh seseorang tersebut. Begitu juga dengan faktor
kepribadian, diaman perlu dilihat dari sisi kepribadiannya, individu
ini cenderung mengarah ke sifat yang bagaimana. Sehingga faktor

ini dapat menyebabkan seseorang tidak patuh

1.2.5 Faktor-Faktor Yang Dapat Meningkatkan Kepatuhan
Salah satu cara untuk menimbulkan ketaatan dan kepatuhan adalah
dengan meningkatkan tekanan terhadap individu untuk menampilkan
perilaku yang diinginkan melalui ganjaran, hukuman atau ancaman.
Kepatuhan juga dapat dipengaruhi melalui peniruan dan imitasi.14
Individu cenderung melakukan apa saja yang mereka lihat oleh orang
lain, bilamana seseorang bertindak agresif maka orang lainpun akan
bertindak lebih agresif. Efek yang sama juga terjadi pada ketaatan dan
kepatuhan dimana bila seseorang melihat orang lain tidak patuh maka
seseorang yang melihatnya akan lebih menjadi kurang patuh. Efek ini

diperlihatkan oleh Bryan dan Test dalam penelitiannya.



1.2.6 Dimensi Kepatuhan

Kepatuhan terhadap peraturan memiliki dimensi-dimensi yang

mengacu pada dimensi kepatuhan Blass sebagaimana yang dikutip

olen Septi Kusumadewi menjelaskan bahwa seseorang dapat

dikatakan patuh terhadap orang lain apabila seseorang dapat dikatakan

patuh terhadap orang lain apabila seseorang tersebut memiliki tiga

dimensi kepatuhan yang terkait dengan sikap dan tingkah laku patuh.

Berikut dimensi- dimensi kepatuhan tersebut:

a. Mempercayai (belief)
Kepercayaan terhadap tujuan dari kaidah-kaidah bersangkutan,
terlepas dari perasaan atau nilai- nilainya terhadap kelompok atau
pemegang kekuasaan maupun pengawasannya.

b. Menerima (accept)
Menerima norma atau nilai-nilai. Seseorang dikatakan patuh
apabila yang bersangkutan menerima baik kehadiran norma-
norma ataupun dari suatu peraturan baik tertulis maupun tidak
tertulis. Penerimaan adalah kecenderungan orang mau
dipengaruhi oleh komunikasi persuasive dari orang yang
berpengetahuan luas atau orang yang disukai, dan juga
merupakan tindakan yang dilakukan dengan senang hati karena
percaya terhadap tekanan atau norma sosiaol dalam kelompok
atau masyarakat.

c. Melakukan (act)



Melakukan sesuatu atas perintah atau perintah orang lain. Artinya
adalah  penerapan  norma-norma atau nilai-nilai  itu
dalamkehidupan. Seseorang dikatakan path jika norma-norma
atau nilai-nilai dari suatu peraturan diwujudkan dalam perbuatan,
bila norma atau nilai itu dilaksanakannya maka dapat dikatakan
bahwa ia patuh. “Belief” dan “accept” merupakan dimensi
kepatuhan yng terkait dengan sikap, dan “act” merupakan dimensi
kepatuhan yang terkait aspek tingkah laku patuh pada seseorang.
Penjelasan diatas dapat disimpulkan bahwa seseorang dikatakan
patuh apabila sudah mempercayai, menerima, dan melakukan

sesuatu yang diperintah oleh orang lain.

1.2.7 Pengukuran Perilaku Kepatuhan
Menurut Notoadmodjo (2003, p.131) cara mengukur indikator
perilaku atau praktik yang paling akurat adalah melalui
pengamatan atau observasi. Namun juga dapat dilakukan melalui
wawancara dengan pendekatan recall atau mengingat kembali
perilaku yang telah dilakukan oleh responden beberapa waktu
yang lalu. Cara pengukuran yang dilakukan selama masa pandemi
saat ini adalah dengan menggunakan teknik wawancara dengan
menggunakan media google form untuk menghindari adanya

kerumunan dan mencegah penularan virus covid-19.



1.3 Konsep Dasar Corona Virus Disease

13.1

1.3.2

Pengertian

COVID-19 adalah virus yang dapat menyebabkan kematian pada
hewan dan manusia. COVID-19 diketahui dapat menyebabkan infeksi
pernapasan mulai dari flu ringan hingga penyakit yang lebih parah
pada manusia. Gejala yang paling umum atau yang sering kita alami
dalam kehidupan sehari-hari adalah demam, kelelahan dan batuk

(Budiansyah, 2020).

Etiologi

Covid-19 adalah penyakit infeksi yang disebabkan oleh coronavirus
jenis baru yang ditemukan pada tahun 2019 yang selanjutnya disebut
Sars-Cov 2 (severe acute respiratory syndrome coronaviru2).Virus ini
berukuran sangat kecil (120-160 nm) yang utamanya menginfeksi
hewan termasuk diantaranya adalah kelelawar dan unta. Saat ini
penyebaran dari manusia ke manusia sudah menjadi sumber
penularanutama sehingga penyebaran virus ini terjadi sangat
agresif.Penularan penyakit ini terjadi dari pasien positif covid
19melalui droplet yang keluar saat batuk dan bersin (Han
Y,2020).Akan tetapi diperkirakan juga bahwa virus ini menyebar dari
orang yang tidak bergejala namun hasil pemeriksaan menunjukkan
positif covid-19. Selain itu, telah diteliti bahwa virus ini dapat hidup

pada media aerosol (yang dihasilkan melalui nevulizer) selama



setidaknya 3 jam (Susilo dkk, 2020). Seseorang dapat tertular

COVID-19 melalui berbagai cara, yaitu:

a. Tidak sengaja menghirup percikan ludah (droplet) yang keluar
saat penderita COVID-19 batuk atau bersin

b. Memegang mulut atau hidung tanpa mencuci tangan terlebih
dulu setelah menyentuh benda yang terkena cipratan ludah
penderita COVID-19

c. Kontak jarak dekat dengan penderita COVID-19

1.3.3 Karakteristik Penyakit
a. Gejala pada presentasi klinis

Gejala yang dilaporkan termasuk demam pada 90% kasus,
kelelahan dan batuk kering pada 80% kasus, dan sesak napas
20%, dengan gangguan pernapasan 15%. Sinar-X pada dada
menunjukkan tanda-tanda di kedua paru-paru. Tanda-tanda vital
umumnya stabil pada saat masuknya mereka yang dirawat di
rumah sakit. Tes darah biasanya menunjukkan jumlah sel darah
putih yang rendah (leukopenia dan limfositopenia). Secara umum,
ada 3 gejala umum yang bisa menandakan seseorang terinfeksi
virus Corona, yaitu: Demam (suhu tubuh di atas 38 derajat
Celsius), Batuk, Sesak napas. Gejala-gejala COVID-19 ini
umumnya muncul dalam waktu 2 hari sampai 2 minggu setelah
penderita terpapar virus Corona.

b. Uji diagnostik



Pada 15 Januari 2020, WHO menerbitkan protokol pengujian
diagnostik untuk 2019-nCoV, yang dikembangkan oleh tim
virologi dari Rumah Sakit Charité di Jerman.
c. Kekhawatiran akan kurangnya laporan

Karena kurangnya tenaga medis dan peralatan medis di daerah
yang terkena wabah, banyak rumah sakit gagal mengidentifikasi
kasus virus korona sementara banyak pasien dengan gejala mirip
virus korona diberi label sebagai "pneumonia berat". Kebetulan,
banyak dari mereka yang mengalami gejala virus 2019-nCoV
memutuskan untuk tinggal di rumah daripada pergi ke rumah
sakit karena waktu tunggu yang lama dan kondisi yang sempit
Oleh karena itu, peneliti dari Northeastern University dan
Imperial College London memperkirakan bahwa jumlah kasus ini

mungkin lima atau 10 kali lebih besar dari yang dilaporkan.

1.3.4 Manifestasi Klinis

Tanda dan gejala umum infeksi Covid-19 antara lain gejala
gangguan pernapasan akut seperti demam, batuk dan sesak napas.
Masa inkubasi rata-rata 5-6 hari dengan masa inkubasi terpanjang 14
hari. Pada kasus COVID-19 yang berat dapat menyebabkan
pneumonia, sindrom pernapasan akut, gagal ginjal, dan bahkan
kematian. Tanda-tanda dan gejala klinis yang dilaporkan pada
sebagian besar kasus adalah demam, dengan beberapa kasus

mengalami kesulitan bernapas, dan hasil rontgen menunjukkan



infiltrat pneumonia luas di kedua paru (Jurnal Kesehatan Masyarakat

Indonesia, Volume 15).

1.3.5 Diagnosis

Diagnosis atas virus corona dapat dilakukan dengan cara, yaitu :

a. Rapid test sebagai penyaring

b. Tes usap (swab) tenggorokan untuk meneliti sampel dahak (tes

PCR)

c. CT scan atau Rontgen dada untuk mendeteksi infiltrat atau

cairan di paru-paru

1.3.6 Pengobatan

Pengobatan atas virus corona dapat dilakukan dengan cara, yaitu :

a. Merujuk penderita COVID-19 vyang berat untuk menjalani

perawatan dan karatina di rumah sakit rujukan

b. Memberikan obat pereda demam dan nyeri yang aman dan sesuai

kondisi penderita

c. Menganjurkan penderita COVID-19 untuk melakukan isolasi

mandiri dan istirahat yang cukup

d. Menganjurkan penderita COVID-19 untuk banyak minum air putih

untuk menjaga kadar cairan tubuh.



Pemeriksaan penunjang yang dapat dilakukan antara lain adalah :
pemeriksaan darah lengkap, pemeriksaan pembekuan darah, fungsi
ginjal dan hati serta pemeriksaan virologi. Selain itu, spesimen dari
hidung dan faring (tenggorokan) pasien pun akan diambil dengan
teknik swab. Demikian pula, sediaan dahak dan, bila diperlukan,
cairan bronkus (saluran pernapasan yang lebih kecil). Melalui
pemeriksaan tersebut dapat diketahui apakah penyakit pasien
disebabkan oleh virus atau sebab yang lain. Sementara itu, plasma
darah pasien pun akan diperiksa untuk menemukan RNA virus
corona. Untuk pemeriksaan radiologi, dapat dilakukan pemeriksaan
rontgen (x-ray) dada dan CT-scan dada. Sebagian besar pasien akan
menunjukkan gambaran kekeruhan di kedua paru. Penderita yang
terinfeksi virus corona akan menerima terapi yang bersifat suportif
untuk mengurangi gejala. Misalnya anti-piretik untuk menurunkan
suhu tubuh dan cairan untuk mencegah dehidrasi, serta terapi
oksigen pada pasien yang mengalami sesak napas. Pada kondisi yang
berat, bantuan napas melalui mesin ventilator dapat diberikan pada

pasien untuk menyokong fungsi organ vital lainnya.

1.3.7 Komplikasi
Pada kasus yang parah, infeksi virus Corona bisa menyebabkan
beberapa komplikasi berikut ini:
a. Pneumonia (infeksi paru-paru)

b. Infeksi sekunder pada organ lain



o

Gagal ginjal

d. Acute cardiac injury

D

. Acute respiratory distress syndrome

f. Kematian

2.3.8 Pencegahan Penyakit
Cara terbaik untuk menghindari penyakit infeksi coronavirus
adalah melakukan tindakan pencegahan secara aktif. CDC menyarankan

setiap orang melakukan tindakan seperti:

a. Rutin mencuci tangan menggunakan sabun dan air mengalir selama

setidaknya 20 detik

b. Apabila tidak memungkinkan atau tidak tersedia air dan sabun,

bersihkan tangan menggunakan pembersih tangan berbahan alkohol

c. Hindari menyentuh hidung, mata, atau mulut terutama bila tangan

masih kotor

d. Hindari kontak dengan orang yang sedang sakit

e. Tetaplah di rumah bila sedang sakit

f.  Tutup mulut dengan tisu atau dengan menekuk siku saat Anda batuk

atau bersin

g. Hindari kontak dengan hewan ternak secara langsung



h. Hindari bepergian, terutama ke daerah dengan kasus infeksi

coronavirus

i. Hindari mengonsumsi daging yang belum matang sempurna.

Pencegahan yang terbaik adalah dengan menghindari faktor-faktor yang

bisa menyebabkan Anda terinfeksi virus ini, yaitu:

a. Terapkan physical distancing, yaitu menjaga jarak minimal 1 meter
dari orang lain, dan jangan dulu ke luar rumah kecuali ada keperluan

mendesak.

b. Gunakan masker saat beraktivitas di tempat umum atau keramaian.

c. Rutin mencuci tangan dengan air dan sabun atau hand sanitizer yang
mengandung alkohol minimal 60%, terutama setelah beraktivitas di

luar rumah atau di tempat umum.

d. Jangan menyentuh mata, mulut, dan hidung sebelum mencuci tangan

e. Tingkatkan daya tahan tubuh dengan pola hidup sehat.

f. Hindari kontak dengan penderita COVID-19, orang yang dicurigai
positif terinfeksi virus Corona, atau orang yang sedang sakit demam,

batuk, atau pilek.



g. Tutup mulut dan hidung dengan tisu saat batuk atau bersin, kemudian

buang tisu ke tempat sampah.

h.Jaga kebersihan benda yang sering disentun dan kebersihan

lingkungan, termasuk kebersihan rumah.

Untuk orang yang diduga terkena COVID-19 atau termasuk kategori
ODP (orang dalam pemantauan) maupun PDP (pasien dalam
pengawasan), ada beberapa langkah yang bisa dilakukan agar virus

Corona tidak menular ke orang lain, yaitu:

a. Lakukan isolasi mandiri dengan cara tinggal terpisah dari orang lain
untuk sementara waktu. Bila tidak memungkinkan, gunakan kamar
tidur dan kamar mandi yang berbeda dengan yang digunakan orang

lain.

b. Jangan keluar rumah, kecuali untuk mendapatkan pengobatan.

c. Bila ingin ke rumah sakit saat gejala bertambah berat, sebaiknya

hubungi dulu pihak rumah sakit untuk menjemput.

d. Larang dan cegah orang lain untuk mengunjungi atau menjenguk

Anda sampai Anda benar-benar sembuh.

e. Sebisa mungkin jangan melakukan pertemuan dengan orang yang

sedang sedang sakit.



f. Hindari berbagi penggunaan alat makan dan minum, alat mandi,

serta perlengkapan tidur dengan orang lain.

g. Pakai masker dan sarung tangan bila sedang berada di tempat umum

atau sedang bersama orang lain.

h. Gunakan tisu untuk menutup mulut dan hidung bila batuk atau

bersin, lalu segera buang tisu ke tempat sampah.

1.4 Masker
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Definisi Masker

Masker adalah perlindungan pernafasan yang digunakan
sebagai metode untuk melindungi individu dari menghirup zat-zat
bahaya atau kontaminan yang berada di udara, perlindungan
pernafasan atau masker tidak dimaksudkan untuk menggantikan
metode pilihan yang dapat menghilangkan penyakit, tetapi digunakan
untuk melindungi secara memadai pemakainya (Cohen & Birdner,
2012). Masker secara luas digunakan untuk memberikan perlindungan
terhadap partikel dan aerosol yang dapat menyebabkan bahaya bagi
sistem pernafasan yang dihadapi oleh orang yang tidak memakai alat
pelindung diri, bahaya partikel dan aerosol dari berbagai ukuran dan
sifat kimia yang berbeda dapat membahayakan manusia, maka
NIOSH merekomendasikan masker yang menggunakan filter

(Eshbaugh et al, 2009).



1.4.2 Jenis Masker

Masker sendiri mempunyai banyak tipe, salah satunya adalah

Air Purifying Respirators (APR), masker ini menggunakan filter atau

catridge yang dapat mencegah zat-zat berbahaya yang berada di udara

(Harper, 2012). Masker mempunyai jenis yang dapat melindungungi

tergantung dengan tingkat bahaya dari paparan aerosol atau partikel

bahaya yang berada di udara. Menurut Cohen & Birdner (2012) jenis

masker mempunyai jenis sebagai berikut :

1.

Quarter mask
Adalah sebuah respirator yang meliputi hiding dan mulut dengan
penutup wajaha memanjang dari atas hidung sampai bawah mulut,
masker ini biasnya digunakan untuk perlindungan terhadap bahaya
partikel yang rendah.
Half mask
Adalah sebuah respirator setengah topeng yang menutupi hidung
dan mulut dengan penutup wajah yang memanjang dari atas hidung
kebawah dagu, masker ini digunakan untuk semua jenis bahaya,
termasuk partikel, uap dan gas yang dapat membahayakan
pemakaianya.
Full facepiece
Adalah sebuah respirator dengan penuh penutup wajah yang
mencangkup seluruh kepala, masker ini biasanya digunakan pada

partikel, aerosol dan gas yang dapat mengiritasi mata.



1.4.3 Fungsi Masker

Masker filtrasi mempunyai beberapa fungsi dan filter yang

digunakan untuk melindungi dari paparan bahaya gas, partikel dan

aerosol. Tipe masker yang digunakan menurut 3M Occupational

Health and Enviromental Safety Division (2010) yaitu :

1.

3.

N-series filter

Masker tipe N-series mempunyai keterbatasn yang digunakan
untuk aerosol yang bebas minyak, masker ini dapat digunakan
untuk partikulat padat dan cair yang dapat membahayakan sistem
pernafasan. Masker ini mempunyai dua tipe yaitu masker N95
dimana masker tersebut dapat menyaring partikel sekitar 95%
dengan 0.3 um Nacl aerosol, sedangkan masker N100 paling
sedikit apat menyaring 99,97% yang berukuran 0.3 pm Nacl
aerosol.
R-series filter

Masker tipe R-series sebuah masker yang belfilter untuk
mengurangi setiap partikel bahaya yang berbasis aerosol minyak
yang dapat membahayakan tubuh dan masker ini hanya digunakan
untuk 8 jam. Masker ini mempunyai tipe yaitu R95 dimana masker
tersebut dapat menyaring 95% aerosol minyak yang berukuran 0.3
pm DOP (Dioctyl Phthalate) aerosol.

P-series filter



Masker tipe P-series filter sebuah masker yang berfilter untuk
mengurangi partikel apapun termasuk cairan atau aerosol yang
berbasis minyak. Masker ini mempunyai tipe P95 dimana dapat
menyaring 95% aerosol minyak yang berukuran 0.3 um DOP
(Dioctyl Phthalate) aerosol, sedangkan tipe P100 ini mempunyai
catridge yang dapat menyaring 99,97% aerosol minyak yang
berukuran 0.3 um DOP (Dioctyl Phthalate) aerosol.

Masker P-100

Masker P100 merupakan masker yang mempunyai filter atau
catridge yang berfungsi untuk menyaring partikel apapun termasuk
partikel atau cairan yang berbasis aerosol minyak, NIOSH
mengharuskan masker tipe P-series ini tidak lebih digunakan dari
40 jam atau penggunaan selama 30 hari. (Occupational Health &

Environmental Safety Division, 2010).



1.5 Kerangka Teori
Kerangka Teori proses terjadi hubungan antara variabel yang berisi prinsip-
prinsip teori yang mengetahui pembahasan yang berguna untuk membantu

gambaran dan langkah kerja (Amaliya hayati, 2011)

Gambar 2.1 Kerangka Teori Hubungan Sikap dengan Kepatuhan Penggunaan Masker
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Masyarakat Dalam Upaya Pencegahan Virus Covid-19



1.6 Kerangka Konseptual
Kerangka konsep penelitian pada dasarnya adalah kerangka hubungan antara
konsep-konsep yang ingin diamati atau diukur melalui penelitian yang akan

dilakukan (Natoadmodjo, 2016).
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Gambar 2..2 Kerangka Konseptual Hubungan Sikap dengan Kepatuhan
Penggunaan Masker Masyarakat Dalam Upaya Pencegahan
Virus Covid-19 di Desa Panglima Sudirman RT:02 RW:03

Kecamatan Purworejo Kota Pasuruan

Keterangan :

—  diteliti

_______  tidak diteliti

1.7 Hipotesis Penelitian Sikap dengan Kepatuhan Penguunaan Masker
Masyarakat
Hipotesis penelitian merupakan jawaban sementara terhadap pertanyaan
penelitian. Pertanyaan penelitian berasal dugaan-dugaan penyebab masalah
yang bersumber dari hasil penelitian serta pengalaman atau pengamatan
peneliti. Dugaan-dugaan ini kemudian dikonfirmasi dengan landasan teori
menghasilkan pertanyaan penelitian. Kemudian dari pertanyaan penelitian
dihasilkan kerangka konsep yang berisi variabel terpilih yang akan diteliti.
Variabel-variabel tersebut didefinisikan dalam sebuah tabel definisi
operasional sebagai dasar uji hipotesa. Berdasarkan kerangka berpikir diatas,
maka dapat disimpulkan bahwa hipotesis penelitian ini yaitu H1= terdapat

adanya hubungan antara sikap dengan kepatuhan penggunaan masker



masyarakat dalam upaya pencegahan penularan virus Covid-19 di Kecamatan
Purworejo RT 02 RW 03 Kota Pasuruan. Semakin baik sikap dan perilaku
masyarakat maka semakin patuh masyarakat dalam menggunakan masker
dengan maksud untuk mencegah dan memutus rantai penyebaran virus

Covid-19.






