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ABSTRAK 

Latar Belakang : COVID-19 menjadi permasalahan kesehatan yang 
berdampak besar di Indonesia. kasus terus berkembang hingga mencapai 56 ribu 
kasus harian pada bulan juli 2021. Salah satu faktor yang mempengaruhi 
penyebaran COVID-19 ialah sikap masyarakat. Pandemic Talks merupakan salah 
satu akun yang membagikan informasi terkait COVID-19. dengan dilakukannya 
penelitian ini, diharapkan dapat membantu tenaga medis dan pemerintah dalam 
meluruskan informasi dan membuat keputusan lebih tepat kedepannya. 

Tujuan  : Mengetahui gambaran sikap masyarakat terhadap 
informasi uang membahas kebijakan dan himbauan terkait COVID-19 seperti 
protokol kesehatan maupun upaya pencegahan lain. 

Metode Penelitian : Penelitian menggunakan pendekatan eksplanasi 
sekuental. Data yang dipakai berasal dari komentar pada akun Instagram Pandemic 
Talks di bulan Juli 2021. terdapat 948 komentar yang memenuhi kriteria. Analisa 
data menggunakan konten analisis diikuti dengan penjelasan deskriptif. 

Hasil Penelitian : Dari 948 komentar didapatkan 544 komentar dengan 
sikap negatif dan 404 komentar dengan sikap positif. Koding terbanyak ialah 
koding “Pengalaman lapangan yang negatif” sebanyak 304 komentar. 

Kesimpulan  : Mayoritas dari komentar yang didapatkan 
menunjukkan sikap negatif yang mana berupa keluhan dan pengalaman yang tidak 
menyenangkan berhubungan dengan layanan kesehatan ataupun terhadap kebijakan 
yang diberlakukan pada bulan juli 2021. 

Kata Kunci  : Sikap, Sikap Masyarakat, COVID-19, Protokol 
Kesehatan, Kebijakan Kesehatan, Kebijakan COVID-19, Instagram, Media Sosial, 
Komentar, Juli 2021. 
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COVID-19 BASED ON COMMENTS FROM PANDEMIC TALKS IN 
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ABSTRACT 

Background  : COVID-19 is becoming a health problem which 
impacts greatly in Indonesia. The number of daily cases continues to rise, reaching 
56 thousand in July 2021. One of the factors that affects the spread of COVID-19 
is public attitude. Pandemic Talks is one among many accounts which share 
information regarding COVID-19. With this research, hopefully it can help 
healthcare providers and the government correct information and make better 
decisions in the future. 

Aim   : To find out the big picture of public attitude towards 
policies and appeals regarding COVID-19, such as health protocol as well as other 
prevention efforts. 

Methods  : This research uses explanatory sequential approach. 
The data comes from comments found in Pandemic Talks Instagram accounts in 
July 2021. There are 948 comments that fulfill the criteria. The data is being 
analyzed by content analysis followed by descriptive argument. 

Result   : Out of 948 comments, 544 show a negative attitude, 
while the rest of them, which is 404, show a positive attitude. Most of the comments 
are coded with "negative field experience" which adds up to 304 comments. 

Conclusion  : The majority of the comments found show a negative 
attitude in the form of complaints and bad experiences concerning health services 
as well as health policies being enforced in July 2021. 

Keyword  : Attitude, Public Attitude, COVID-19, Health 
Protoccol, Health Policy, COVID-19 Policy, Instagram, Social Media, Comment, 
July 2021. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

1.1. LATAR BELAKANG PENELITIAN 

Coronavirus Disease (COVID-19) menjadi salah satu permasalahan 

kesehatan yang sangat berdampak di Indonesia dan bahkan ditetapkan 

menjadi darurat kesehatan global (Putri, 2020). COVID-19 sendiri 

ditetapkan oleh WHO sebagai Pandemi Global pada tanggal 11 Maret, 2020 

(Djalante, 2020). Berdasarkan data WHO per 29 Juli 2021, jumlah kasus 

dari Pandemi ini mencapai 196 juta (PAHO, 2021). Indonesia sendiri, per 

18 Juli 2021 menurut Kemenkes RI, sudah mencapai angka 2,8 juta kasus 

(Fitra, 2021). 

Wabah ini pertama kali dilaporkan ada di Indonesia pada tanggal 2 

Maret 2020 dan terus berkembang hingga mencapai 2.877.476 kasus per 18 

Juli 2021 (Fitra, 2021), menurut Kemenkes RI. Jumlah kasus terinfeksi terus 

meningkat setiap harinya tanpa ada tanda menurun, dimana jumlah kasus 

baru harian pada bulan Juli 2021 dapat mencapai 56 ribu kasus (Sugiyatmi, 

2021).  

Salah satu faktor yang mempengaruhi penyebaran COVID-19 ialah 

sikap masyarakat. menurut penelitian yang dilakukan di Malaysia, sikap 

masyarakat berperan dalam menentukan kesiapan masyarakat dalam 

menerima kebijakan dari tenaga medis maupun dari pihak berwenang 

(Azlan, 2020). Pentingnya sikap dapat dilihat di China yang kini memiliki 

kasus baru yang sedikit untuk penyakit COVID-19. Berdasarkan penelitian 
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disana, didapatkan bahwa mayoritas penduduk disana memiliki sikap positif 

atau mendukung terhadap kebijakan-kebijakan mitigasi yang dikeluarkan 

oleh pemerintah disana (Bao-Liang Zhong, 2020).  

Pandemic Talks merupakan salah satu akun yang membagikan 

informasi terkait COVID-19 baik itu statistik, fakta, pencegahan, maupun 

kebijakan yang mulai diterapkan. Dengan melihat respon masyarakat yaitu 

berupa komentar, dapat dilakukan penelitian untuk mengetahui gambaran 

secara besar bagaimana masyarakat menyikapi COVID-19 dan kebijakan 

terkait COVID-19 saat ini. 

Penelitian dengan metode multi metode tentang sikap masyarakat 

terhadap kebijakan dan himbauan mengenai COVID-19 belum pernah 

dilakukan di Indonesia. Penelitian ini penting untuk dilakukan, sebab desain 

penelitian multi metode dapat menggali alasan dan sebab mengapa data 

kuantitatif ada. menurut data Badan Pusat Statistik (BPS) pada bulan 

November 2020, sebanyak 17% atau 44 juta masyarakat di Indonesia tidak 

percaya atau yakin tidak akan terpapar COVID-19. Selain itu juga 

berdasarkan data dari satgas COVID-19 per 15 Juli 2021, diketahui bahwa 

kasus COVID-19 didominasi oleh usia produktif, yaitu kelompok usia 19-

30, 31-45, dan 46-59, yang kebanyakan merupakan golongan pekerja dan 

menjadi penghasil utama dalam keluarga. 

Tujuan dari peneliti ialah untuk mengetahui gambaran sikap 

masyarakat di Indonesia dan alasan mengapa masyarakat memiliki sikap 
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yang mendukung atau positif dan mengapa tidak atau negatif. diharapkan 

penelitian ini dapat membantu upaya tenaga medis dan pemerintah dalam 

meluruskan informasi yang ada, baik tentang Pandemi COVID-19 maupun 

kebijakan yang sudah ada, dan juga membuat kebijakan yang lebih tepat 

kedepannya, sehingga masyarakat dapat mengambil sikap dan berperilaku 

yang sesuai. 
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1.2. MASALAH PENELITIAN 

Berdasarkan dari uraian latar belakang di atas, dapat disusun rumusan 

masalah sebagai berikut : 

a. Bagaimana respon masyarakat terhadap himbauan yang diberikan terkait 

COVID-19? 

b. Bagaimana sikap dan posisi masyarakat terhadap upaya pencegahan 

COVID-19? 

c. Bentuk Informasi seperti apa yang mendapatkan banyak respon oleh 

masyarakat? 

1.3. TUJUAN PENELITIAN 

1.3.1. Tujuan Umum 

Mengetahui gambaran sikap masyarakat tentang upaya pencegahan 

COVID-19 dan kebijakan/ protokol kesehatan yang ada. 

1.3.2. Tujuan Khusus 

a. Dapat mengetahui posisi masyarakat apakah mendukung atau tidak 

dan alasannya terhadap kebijakan dan upaya penanganan COVID-

19. 

b. Dapat mengetahui faktor-faktor apa saja yang mempengaruhi sikap 

masyarakat terhadap kebijakan dan upaya penanganan COVID-19. 
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1.4. MANFAAT PENELITIAN 

1.4.1. Bagi Peneliti 

Penelitian ini dapat memberikan gambaran kepada peneliti tentang 

bagaimana sikap masyarakat terhadap kebijakan yang sudah ada 

serta faktor apa saja yang berperan. 

1.4.2. Bagi Institusi Pendidikan 

Penelitian ini dapat menjadi dasar atau bahan untuk penelitian atau 

intervensi ke depannya. Dapat juga menjadi contoh atau referensi 

penelitian kualitatif atau deskriptif. 

1.4.3 Bagi Pelayanan Masyarakat 

Penelitian ini dapat membantu meningkatkan efektivitas dalam 

upaya promosi dan prevensi selama Pandemi COVID-19 dengan 

diketahui faktor-faktor yang berperan dalam menentukan sikap atau 

posisi masyarakat terhadap kebijakan yang ada. 
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1.5. KEASLIAN PENELITIAN 

Pencarian literatur-literatur dengan penelitian yang berhubungan 

dilakukan melalui Search Engine Google Scholar, Clinical Key dan 

PubMed. Keyword atau kata kunci yang digunakan dalam pencarian berupa 

COVID-19, Pandemi, Attitude, Gambaran, Sikap, masyarakat. Dari 

pencarian itu dipilih 3 penelitian yang mirip dengan penelitian ini. 

Tabel 1. Keaslian Penelitian 

Nama Judul Metode Sampel Hasil 

Bao-

Liang 

Zhong, 

2020 

Knowledge, attitudes, 

and practices towards 

COVID-19 among 

Chinese residents 

during the rapid rise 

period of the COVID-19 

outbreak: a quick online 

cross-sectional survey 

Deskriptif 

Kuantitatif 

dengan 

pendekatan 

survei 

cross-

sectional. 

6910 

partisip

an 

secara 

online 

Rata-rata nilai benar dari 12 

pertanyaan benar atau salah 

ialah 10,8. 

90,8% setuju jika COVID-19 

akan berhasil tertangani. 

97,1% responden percaya 

bahwa China dapat menang 

melawan COVID-19 

Azlan, 

2020 

Public knowledge, 

attitudes and practices 

towards COVID-19: A 

cross-sectional study in 

Malaysia 

Deskriptif 

Kuantitatif 

dengan 

pendekatan 

survei 

4850 

partisip

an 

secara 

online 

Rata-rata nilai benar dari 13 

pertanyaan benar atau salah 

ialah 10,5. 

83,1% setuju jika COVID-19 

akan berhasil tertangani. 
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cross-

sectional. 

95,9% responden percaya 

bahwa China dapat menang 

melawan COVID-19 

Yanti, 

2020 

Gambaran Pengetahuan 

Masyarakat Tentang 

Covid-19 Dan Perilaku 

Masyarakat Di Masa 

Pandemi Covid-19 

Deskriptif 

analitik 

dengan 

pendekatan 

kuesioner 

cross-

sectional. 

150 

masyar

akat 

melalui 

purposi

ve 

samplin

g 

Didapatkan bahwa kepatuhan 

perilaku masyarakat dalam 

mematuhi protokol kesehatan 

tinggi, mayoritas masyarakat 

memiliki pengetahuan yang 

baik tentang COVID-19 

(sekitar 70%) 

Kemudian masyarakat 

memiliki resiko rendah 

tertular COVID-19 (85.33%). 

Niknam

, 2020 

COVID-19 on 

Instagram: A content 

analysis of selected 

accounts. Health Policy 

and Technology. 

10.1016/j.hlpt.2020.10.

016. 

Konten 

analisis 

pada konten 

yang di 

upload di 

Instagram 

pada 

tanggal 19 

Februari 

hingga 3 

1612 

post 

dan 92 

akun 

melalui 

fitur 

search 

di 

Instagra

m 

Terdapat 23 tema yang di 

upload di Instagram yaitu, 

statistik, pelatihan dan 

perawatan, guideline 

pencegahan umum, higienitas, 

pola hidup dan diet sehat, 

pasien, diagnosis dan 

pengobatan, alat perlindungan 

diri, obat-obatan tradisional, 

psikologi, anak-anak, aspek 
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April 2020 

di Iran. 

budaya, dampak 

sosiokultural, rohani, 

misinformasi, perilaku yang 

salah, hewan, satir, kondisi 

dari sistem pelayanan 

kesehatan, politik, karantina, 

tindakan dari organisasi 

penanggulangan bencana 

nasional Iran (NDMO), 

dampak ekonomik, dan berita 

internasional. 
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BAB V 

KESIMPULAN DAN SARAN 

5.1. Kesimpulan 

Sikap masyarakat terhadap kebijakan dan himbauan mengenai COVID-19 

pada bulan juli 2021 mayoritas menunjukkan sikap negatif yaitu sebanyak 57% dari 

keseluruhan data dibandingkan sikap positif yang menyusun sisanya. Sikap negatif 

banyak ditemukan pada informasi yang berkaitan dengan peran puskesmas selama 

COVID-19 (68% dari 469 komentar) dan program testing dan tracing COVID-19 

di bulan Juli 2021 (56% dari 251 komentar). Sedangkan pada informasi lainnya 

seperti perpanjangan PPKM (57% dari 150 komentar) dan panduan atau himbauan 

dalam menjaga kesehatan (76% dari 78 komentar) disikapi dengan baik oleh 

masyarakat. Dari data tersebut dapat dilihat bahwa informasi terkait peran instansi 

kesehatan dan kebijakan pemerintah mendapat respon paling banyak yang mana 

sebagian besar direspon dengan sikap yang tidak mendukung. Beberapa hal yang 

menjadi alasan masyarakat menyikapi dengan buruk ialah pelaksanaannya yang 

kurang baik atau terlambat, adanya biaya yang harus dikeluarkan, kurangnya 

transparansi ataupun informasi dari pihak berwenang, adanya informasi yang salah 

ataupun ketidakpercayaan, serta tindakan lanjut atau follow-up yang dianggap 

kurang. berdasarkan alasan-alasan tersebut, ditemukan beberapa faktor yang 

mempengaruhi sikap masyarakat, yaitu pengalaman, ekonomi, pengetahuan, 

kepercayaan, serta transparansi data dan kesesuaian dengan lapangan. Untuk 

menyikapi beberapa masalah baik yang ditimbulkan oleh COVID-19 maupun 

kebijakan terkait COVID-19 yang dikeluarkan sebelumnya, pemerintah membuat 
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beberapa kebijakan baru seperti bekerjasama dengan berbagai platform 

telemedicine, melibatkan masyarakat sebagai relawan, memberikan bantuan sosial 

baik itu tunai maupun non tunai, menurunkan harga swab antigen dan PCR, hingga 

menetapkan harga eceran tertinggi (HET) dari obat. Akan tetapi hal tersebut belum 

dapat dinilai dampaknya dari data yang dipakai dalam penelitian ini. 

 

5.2. Saran 

5.2.1. Bagi Peneliti Selanjutnya 

1. Melibatkan ahli di bidang sistem informasi dalam penelitian sehingga bisa 

mendapatkan data yang lebih akurat, bermakna, dan luas dalam 

pengambilan data 

2. Melibatkan atau meminta pendapat dari ahli dalam pengelolaan dan analisis 

data seperti ahli bahasa ataupun pengamat sosial agar dapat mempelajari 

fenomena yang dipelajari lebih dalam dan sesuai dengan keadaan saat itu 

3. Melibatkan lebih banyak peneliti sehingga bisa mendapatkan berbagai 

pendapat dari sudut pandang yang berbeda dan mengurangi bias peneliti 

4. Menggunakan metode lain seperti survei, FGD (Focus Group Discussing) 

ataupun In-Depth Interview agar didapatkan data primer 
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5.2.2. Bagi Tenaga Kesehatan Dan Pihak Berwenang 

1. Melakukan assessment dan pemantauan terlebih dahulu terhadap 

keadaan, ketersediaan, dan kapasitas dari fasilitas kesehatan dan tenaga 

kesehatan diberbagai daerah sebelum memberikan kebijakan ataupun 

program yang membebani atau melibatkan jaringan kesehatan terutama 

Puskesmas dan Faskes tingkat pertama yang sering menjadi ujung 

tombak dari penanganan penyakit seperti surveilans, pusat rujukan, 

penanganan awal, dan pemantauan kesehatan masyarakat 

2. penguatan jaringan informasi terkait ketersediaan fasilitas kesehatan 

dan sistem “jemput bola” untuk mengatasi kebingungan masyarakat 

3. Penguatan jaringan kesehatan dan fasilitas kesehatan untuk mengatasi 

kemungkinan adanya wabah lain 

4. Pengambilan keputusan yang lebih cepat dan tepat dalam menghadapi 

wabah lain kedepannya 

5. Pelaksanaan isolasi/ karantina/ pembatasan yang lebih sistematis dan 

lebih awal sehingga dapat mengendalikan perkembangan dan 

penyebaran wabah 

6. Peningkatan testing dan tracing yang menyeluruh dan tepat sasaran 

7. Membuat kebijakan untuk memastikan ketersediaan obat-obatan serta 

alat dan bahan seperti APD dan test kit di setiap daerah serta stabilisasi 

harga kebutuhan tersebut agar tetap terjangkau oleh masyarakat 

terutama diawal-awal Pandemi 

  


