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Abstrak 

 
Penyebaran virus Covid-19 terjadi melalui percikan air liur, penularan ini terjadi ketika seseorang 
melakukan kontak erat (dalam jarak kurang dari 1 meter) dengan orang yang terinfeksi: seperti batuk 
dan bersin. Upaya pencegahan melalui pemberian program vaksinasi Covid-19 untuk mengurangi 
penyebaran, menurunkan angka kesakitan dan kematian akibat Covid-19. Kepatuhan yaitu yang 
tunduk pada aturan-aturan dalam kelompok sosial masyarakat dalam bentuk lisan maupun tulisan agar 
setiap individu menjalankan perannya secara terstruktur dan seluruh kegiatannya berjalan dengan 
baik. Adapun tujuan penelitian ini yaitu, perbedaan tingkat kepatuhan protokol kesehatan Covid-19 
pada masyarakat yang memiliki status vaksinasi Covid-19 lengkap dan tidak lengkap di Kelurahan Batu 
IX. Desain penelitian pendekatan studi comparative, jumlah populasi 314 pasien dan sampel 63 
responden dengan teknik cluster sampling. Alat pengumpulan data menggunakan kuesioner. Hasil 
analisis data menggunakan mann whitney test p value 0,012 (< 0,05). Maka dari hasil penelitian ada 
perbedaan yang signifikan tingkat kepatuhan terhadap protokol kesehatan Covid-19 antara 
masyarakat yang sudah memiliki status vaksinasi lengkap dan tidak lengkap. Maka dapat disimpulkan 
tingkat kepatuhan protokol kesehatan Covid-19 pada masyarakat yang memiliki status vaksinasi Covid-
19 lengkap masih kurang patuh.  
 
Kata kunci : Covid 19, Kepatuhan, Protokol Kesehatan, Vaksinasi 

Abstract 

The spread of the Covid-19 virus occurs through splashing of saliva, this transmission occurs when a 
person makes close contact (within less than 1 meter) with an infected person: such as coughing and 
sneezing. Prevention efforts through the provision of the Covid-19 vaccination program to reduce the 
spread, reduce morbidity and mortality from Covid-19. Compliance is that which is subject to the rules 
in social groups in oral and written form so that each individual carries out his role in a structured 
manner and all his activities run well. The purpose of this study is to identify differences in the level of 
compliance with the Covid-19 health protocol in people who have complete and incomplete Covid-19 
vaccination status in Batu IX Village. The research design is a comparative study approach, the total 
population is 314 patients and the sample is 63 respondents using cluster sampling technique. Data 
collection tool using a questionnaire. The results of data analysis using the Mann Whitney test p value 
0.012 (<0.05). So from the research results there is a significant difference in the level of adherence to 
the Covid-19 health protocol between people who already have complete and incomplete vaccination 
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status. So it can be concluded that the level of compliance with the Covid-19 health protocol in people 
who have complete Covid-19 vaccination status is still not compliant. 
 
Keywords: Covid 19, Compliance, Health Protocols, Vaccination 

1. PENDAHULUAN 

Pada akhir tahun 2019 dunia dikejutkan dengan adanya virus baru yaitu, pandemi Covid-19 
(Coronavirus Disease). Pandemi Covid-19 ini di ketahui mulai tersebar pertama kali dikota Wuhan, 
China pada bulan Agustus 2019. Kemudian mulai di ketahui oleh masyarakat luas pada 3 Januari 2020 
yang tersebar diberbagai belahan dunia. Penyebaran virus Covid-19 terjadi melalui percikan air liur, 
penularan ini terjadi ketika seseorang melakukan kontak erat (dalam jarak kurang dari 1 meter) dengan 
orang yang terinfeksi, seperti batuk, dan bersin (WHO, 2020). Pandemi Covid-19 yang terjadi 
diberbagai belahan dunia telah menyebabkan perubahan dalam tatanan kehidupan (Rufaida, 2021). 

Berdasarkan data dari WHO pada tanggal 23 Maret 2022, jumlah angka Covid-19 mencapai 
470.839.745 untuk kasus yang terkonfirmasi. Sedangkan untuk jumlah meninggal dunia mencapai 
6.092.933 dari 229 negara. Eropa menjadi benua angka kasus Covid-19 tertinggi 172.401.122. Dari 227 
negara yang terpapar Covid-19, Indonesia berada di urutan 18 yang terdampak Covid-19 (WHO, 2022). 

Menurut data Kementerian Kesehatan Indonesia pada rabu tanggal 23 Maret 2022, total kasus 
terkonfirmasi mencapai 5.981.022 orang, serta yang masih dirawat tercatat sebanyak 168.563 (positif 
aktif) orang, yang terkonfirmasi meninggal dunia 154.221 orang, dan yang sembuh dari Covid-19 
tercatat 5.658.238 orang (Kemenkes RI, 2022). 

Data dari Satgas Covid-19 di Kepri pada 23 Maret 2022, terkonfirmasi kasus Covid-19 mencapai 
69,337 kasus positif (1.2%) dari jumlah terkonfirmasi nasional. Kasus sembuh 63,678 kasus (91.8%) dari 
jumlah terkonfirmasi provinsi.  Jumlah kasus meninggal dunia 1,851 kasus (2.7%) dari jumlah 
terkonfirmasi provinsi (Satgas Covid, 2022). 

World Health Organisation (WHO) telah menetapkan Covid-19 sebagai pandemi global dan 
Pemerintah Indonesia telah menetapkan Covid-19 sebagai bencana nasional (bencana-non alam). 
Untuk itu selain dilakukan intervensi penerapan protokol kesehatan, pemerintah gencar menghimbau 
masyarakat untuk melakukan vaksinasi sebagai langkah awal pencegahan Covid-19 (Kemenkes RI, 
2021). 

Kebijakan program vaksinasi Covid-19 telah ditetapkan dalam Peraturan Presiden (Perpres) 
Nomor 99 Tahun 2020 tentang pengadaan vaksinasi dan pelaksanaan vaksinasi dalam rangka 
penanggulangan pandemi Covid-19. Vaksinasi Covid-19 bertujuan untuk mengurangi transmisi atau 
penularan Covid-19, menurunkan angka kesakitan dan kematian akibat Covid-19, mencapai kekebalan 
kelompok di masyarakat (herd immunity) dan melindungi masyarakat dari Covid-19 agar tetap 
produktif secara sosial dan ekonomi. Upaya pencegahan melalui pemberian program vaksinasi jika 
dinilai dari sisi ekonomi, akan jauh lebih hemat biaya dibandingkan dengan upaya pengobatan 
(Kemenkes RI, 2021). 

Protokol kesehatan harus tetap dipatuhi dan diterapkan dalam kehidupan sehari-hari. Selain 
3M yaitu, wajib memakai masker jika berpergian, memcuci tangan dengan sabun atau menggunakan 
hand sanitizer sebelum dan sesudah menyentuh sesuatu, menjaga jarak 1-2 meter. Dari 3M di upgrade 
menjadi 5M yaitu, menjauhi kerumunan saat berada diluar rumah karena sering dan banyak bertemu 
orang kemungikan terpapar Covid-19 semakin tinggi, serta mengurangi mobilitas jika tidak ada 
keperluan yang mendesak (Kemenkes, 2021).  

Menurut Satgas dalam menghadapi pandemi Covid-19, masyarakat tidak hanya mengandalkan 
vaksinasi tetapi juga harus dengan terus menerapkan disiplin protokol kesehatan yang ketat. Karena 
vaksinasi dan kepatuhan protokol kesehatan merupakan kunci mengendalikan pandemi. Ditegaskan 
bahwa vaksinasi tidak akan berhasil apabila tidak diimbangi dengan penerapan protokol kesehatan. 
Untuk menekan lebih sedikit jumlah orang yang terinfeksi, maka masyarakat harus tetap ketat dalam 
menjalankan protokol kesehatan. Upaya ini akan optimal dengan vaksinasi yang dapat mengurangi 
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kerentanan terinfeksi Covid-19, pengembangan keparahan gejala penyakit dan peluang penularan 
kepada orang lain (Biroadpim, 2021). 

Dikutip dari artikel tirto ada beragam alasan penolakan vaksinasi Covid-19 adalah merasa 
vaksin tidak aman, vaksin dinilai tidak efektif, merasa tidak membutuhkan atau merasa sehat, sudah 
banyak orang di vaksin sehingga tidak perlu, vaksin hanya akal-akalan mencari ke untungan dan 
melihat banyak yang terpapar rata-rata sudah vaksin (Taher, 2021). 

Kepatuhan adalah istilah yang digunakan untuk menggambarkan perilaku masyarakat. Di 
dalam kepatuhan ada tiga bentuk perilaku yaitu: (1) Konformitas adalah suatu jenis pengaruh sosial 
dimana individu mengubah sikap dan tingkah laku mereka agar sesuai dengan norma sosial yang ada. 
(2) Penerimaan adalah kecenderungan orang mau dipengaruhi oleh komunikasi persuasif dari orang 
yang berpengetahuan luas atau orang yang disukai. (3) Ketaatan merupakan suatu bentuk perilaku 
menyerahkan diri sepenuhnya pada pihak yang memiliki wewenang, bukan terletak pada kemarahan 
atau agresi yang meningkat, tetapi lebih pada bentuk hubungan mereka dengan pihak yang 
berwenang. Hingga saat ini kepatuhan masyarakat terhadap penerapan protokol kesehatan masih 
belum optimal. Hal ini dibuktikan dengan kasus Covid-19 yang masih mengalami peningkatan setiap 
harinya (Lathifa et al, 2021). 

Faktor yang mempengaruhi terbentuknya kepatuhan seseorang, dimana Blass dalam Wilujeng 
(2010) dan Niven (2002) menyatakan bahwa kepatuhan dipengaruhi oleh beberapa faktor antara lain 
kepercayaan, pemahaman tentang instruksi, kualitas interaksi, dukungan sosial dan keluarga, dan 
keyakinan, sikap dan kepribadian (Afrianti & Rahmiati, 2021). 

Bedasarkan hasil penelitian Mulyawan et al (2021) didapatkan sebanyak 17 responden (20%) 
dengan kategori tidak patuh dan 68 responden (80%) dengan kategori patuh. Berdasarkan karakteristik 
responden usia, jenis kelamin, serta pendidikan. Berdasarkan penelitian ini, ditemukan responden 
dengan usia dewasa awal (18-60 tahun) lebih patuh terhadap penerapan protokol kesehatan. Selain 
itu berdasarkan jenis kelamin, responden perempuan jauh lebih patuh dalam penerapan protokol 
kesehatan dan selanjutnya berdasarkan tingkat pendidikan, responden dengan tingkat pendidikan 
menengah hingga tinggi jauh lebih patuh dalam penerapan protokol kesehatan. Tidak ada hubungan 
antara kepatuhan protokol kesehatan dengan vaksinasi Covid-19. 

Berdasarkan hasil data yang diperoleh dari Dinas Kesehatan Kota Tanjungpinang berdasarkan 
wilayah kerja seluruh Kelurahan terdapat hasil angka kejadian tertinggi pada Kelurahan Batu IX yaitu 
sebanyak 314 pasien. Hasil studi pendahuluan yang dilakukan terhadap 10 orang masyarakat 
Kelurahan Batu XI secara acak, 70% mengatakan tidak mencuci tangan ketika memegang benda-benda 
umum, 40% tidak selalu menggunakan masker ketika berpergian keluar rumah. Kemudian 80% 
masyarakat tidak menjaga jarak minimal 1 meter saat berkumpul, 70% masyarakat tidak menghindari 
kerumunan. 60% masyarakat mengatakan vaksinasi bukan merupakan cara terbaik untuk memutus 
rantai penyebaran Covid-19, sebanyak 40% masyarakat tidak mengetahui tindakan 6M dan tidak selalu 
menerapkan perilaku kepatuhan protokol kesehatan. 

Berdasarkan fenomena diatas maka peneliti tertarik melakukan penelitian perbedaan 
kepatuhan protokol kesehatan Covid-19 pada masyarakat yang sudah lengkap dan belum lengkap 
vaksinasi Covid-19 di Kelurahan Batu IX Tanjungpinang. 

2. METODE 

Desain dalam penelitian ini adalah kuantitatif dengan jenis pendekatan  studi komparatif. Populasi 
dalam penelitian ini yaitu seluruh masyarakat di Kelurahan Batu IX yang berjumlah sebanyak 314 orang 
(dipilih karena menurut data Dinas Kesehatan Kota Tanjungpinang angka Covid-19 kelurahan ini 
merupakan angka tertinggi Covid-19 sampai bulan April 2022). Teknik pengambilan sampel 
menggunakan cluster sampling dengan jumlah sampel 63 responden berdasarkan rumus Arikunto, 
(2013). Kriteria Inklusi yaitu masyarakat yang berusia > 18 – 65 tahun dan Kriteria Eksklusi yaitu: 
masyarakat yang memiliki gangguan pendengaran dan penglihatan, dan saat dilakukan penelitian 
responden sedang sakit atau tidak ada ditempat. Alat pengumpulan data yang digunakan dalam 
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penelitian ini adalah menggunakan kuesioner melalui metode wawancara. Adapun analisis univariat 
yang akan dideskripsikan adalah karakteristik setiap variabel penelitian meliputi: karakteristik 
responden, vaksinasi Covid-19 dan tingkat kepatuhan protokol kesehatan Covid-19. Analisis bivariat 
yang digunakan pada penelitian ini menggunakan mann whitney test yaitu dua kelompok tidak 
berpasangan untuk mengetahui adanya perbedaan tingkat kepatuhan protokol kesehatan Covid-19 
masyarakat yang memiliki status vaksinasi Covid-19 lengkap dan tidak lengkap. 

3. HASIL DAN PEMBAHASAN 

Hasil 
Analisis Univariat 

Karakteristik Responden Berdasarkan  Usia, Jenis Kelamin, Pendidikan Dan  Pekerjaan 

 
Distribusi frekuensi berdasarkan Usia, Jenis Kelamin, Pendidikan Dan  Pekerjaan disajikan 

pada tabel 1.1 dibawah ini: 
 

Tabel 1.1 
Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden Berdasarkan Usia, Jenis Kelamin, Pendidikan, 

Pekerjaan Pada Masyarakat Kelurahan Batu IX Tanjungpinang Tahun 2022 
 

Karakteristik Frekuensi  Persentase 

Usia  
Remaja Akhir (17-25) 
Dewasa Awal (26-35) 
Dewasa Akhir (36-45) 
Lansia Awal (46-55) 
Lansia Akhir (56-65) 

 
21 
33 
6 
2 
1 

 
33.30 
52.40 
9.50 
3.20 
1.60 

Jenis Kelamin  
Laki-laki 
Perempuan 

 
33 
30 

 
52.40 
47.60 

Pendidikan  
SLTP 
SLTA 
PT 

 
4 

32 
27 

 
6.30 

50.80 
42.90 

Pekerjaan  
Pegawai Negeri Sipil 
Pegawai Swasta 
Wiraswata 
IRT 
Buruh 
Mahasiswa 
Belum Bekerja 

 
18 
26 
3 
9 
1 
1 
5 

 
28.60 
41.30 
4.80 

14.30 
1.60 
1.60 
7.90 

Total 63 100.0 

 
Berdasarkan tabel 1.1 di atas, dapat diketahui bahwa sebagian besar responden yaitu 52.40% 

berusia 26-35 tahun (dewasa awal). Ditinjau dari karakteristik jenis kelamin dapat diketahui bahwa 
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sebagian besar responden yaitu 52.40% berjenis kelamin laki-laki. Ditinjau dari karakteristik dari 
pendidikan sebagian besar responden yaitu 50.80% memiliki pendidikan terakhir setingkat SLTA. 
Ditinjau dari karakteristik responden yaitu 41.30% bekerja sebagai pegawai swasta diikuti oleh 28.60% 
pegawai negeri. 

 
Distribusi Masyarakat Yang Memiliki Status Vaksinasi Lengkap Dan Tidak Lengkap  

 
Distribusi frekuensi berdasarkan vaksinasi Covid-19, data disajikan pada tabel 1.2 dibawah ini: 

 
Tabel 1.2 

Distribusi Frekuensi Yang Memiliki Status Vaksinasi Lengkap Dan Tidak Lengkap Di Kelurahan Batu 
IX Tanjungpinang Tahun 2022  

Status Vaksinasi Frekuensi Persentase  

Lengkap 
Belum Lengkap  

42 
21 

66.70 
33.30 

Total 63 100.0 

 
Berdasarkan tabel 1.2 di atas, dapat diketahui bahwa sebagian besar responden yaitu 66.70% 

memiliki status vaksinasi yang lengkap.   
 

Distribusi Tingkat Kepatuhan Protokol Kesehatan Covid-19 Yang Sudah Lengkap Vaksinasi Covid-19  
 
Distribusi berdasarkan tingkat kepatuhan protokol kesehatan Covid-19 yang lengkap vaksinasi 

Covid-19 disajikan pada tabel 1.3 berikut ini. 
 

Tabel  1.3 
Distribusi Tingkat Kepatuhan Protokol Kesehatan Covid-19 Pada Masyarakat Yang Status Vaksinasi 

Lengkap Di Kelurahan Batu IX Tanjungpinang Tahun 2022 

Tingkat Kepatuhan Frekuensi Persentase  

Patuh  
Tidak Patuh  

25 
17 

59.50 
40.50 

Total 42 100 

 
Berdasarkan tabel 1.3 di atas, dapat diketahui bahwa sebagian besar responden yaitu 59.50% 

yang sudah memiliki status vaksinasi lengkap memiliki tingkat kepatuhan yang patuh protokol 
kesehatan Covid-19. 

 
Distribusi Frekuensi Tingkat Kepatuhan Protokol Kesehatan Covid-19 Yang Memiliki Status Vaksinasi 
Covid-19 Tidak Lengkap  

 
Distribusi responden berdasarkan tingkat kepatuhan protokol kesehatan Covid-19 yang tidak 

lengkap vaksinasi Covid-19 disajikan pada tabel 1.4 dibawah ini. 
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Tabel  1.4 
Distribusi Frekuensi Tingkat Kepatuhan Protokol Kesehatan Covid-19 Pada Masyarakat Yang 

Memiliki Status Vaksinasi Covid-19 Tidak Lengkap di Kelurahan Batu IX Tanjungpinang Tahun 2022 
 

Tingkat Kepatuhan Frekuensi Persentase (%) 

Patuh  
Tidak Patuh  

17 
4 

81.00 
19.00 

Total 21 100.0 

 
Berdasarkan tabel 1.4 di atas, dapat diketahui bahwa sebagian besar responden yaitu 81.00% 

yang tidak memiliki status vaksinasi lengkap memiliki tingkat kepatuhan yang patuh protokol 
kesehatan Covid-19. 
 
Analisis Bivariat 
 Analisis bivariat yang dilakukan terhadap dua variabel yang diduga berhubungan atau 
berkolerasi. Analisis bivariat dalam penelitian ini bertujuan untuk mengetahui apakah ada perbedaan 
tingkat kepatuhan pada masyarakat yang sudah dan belum lengkap vaksinasi Covid-19 di Kelurahan 
Batu IX dengan menggunakan mann whitney test. Adapun hasil analisa bivariat dapat dilihat pada tabel 
1.5 dibawah ini. 
 

Tabel 1.5 
Tingkat Kepatuhan Protokol Kesehatan Covid-19 Masyarakat Yang Lengkap Dan Tidak Lengkap 

Vaksinasi Covid-19 Di Kelurahan Batu IX Tanjungpinang Tahun 2022 

Kelengkapan Vaksinasi N Mean Rank Nilai p Value 

Vaksinasi Lengkap 
Tidak Lengkap 

42 
21 

27.94 
40.12 

0.012 

Total  63   

 
Berdasarkan tabel 1.5 di atas, dapat diketahui bahwa dari 21 responden yang status vaksinasi 

yang tidak lengkap vaksinasi Covid-19 memiliki mean rank 27.94 dan 42 responden yang status 
vaksinasi sudah lengkap vaksinasi Covid-19 memiliki mean rank 40.12. Hasil uji statistik dengan 
menggunakan mann whitney test, diperoleh p value 0,012 (< 0,05) dengan demikian Ha diterima. Maka 
dapat disimpulkan ada perbedaan yang signifikan tingkat kepatuhan terhadap protokol kesehatan 
Covid-19 antara masyarakat yang sudah memiliki status vaksinasi lengkap dan tidak lengkap.   

 
Pembahasan 
Distribusi Karakteristik Responden Berdasarkan Usia, Jenis Kelamin, Pendidikan Dan Pekerjaan Pada 
Masyarakat Di Kelurahan Batu IX  
 Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar responden 52.40% berusia 26-35 tahun 
(dewasa awal). Rentang usia 30-49 merupakan usia matang dengan memiliki pola tangkap dan daya 
pikir yang baik sehingga pengetahuan yang dimiliki akan semakin baik (Eriyani, 2021). Pura (2016) yang 
menyatakan bahwa usia berhubungan dengan tingkat kepatuhan, meskipun terkadang usia bukan 
menjadi penyebab ketidakpatuhan namun semakin tua usia pasien maka akan semakin menurun daya 
ingat, pendengaran, dan penglihatan, sehingga pasien lansia menjadi tidak patuh. 
 Hasil penelitian menunjukkan jenis kelamin sebagian besar responden 52.40% berjenis 
kelamin laki-laki. Jenis kelamin berperan terhadap patuh pada protokol kesehatan, ada perbedaan 
antara laki-laki dan perempuan dalam mematuhi protokol kesehatan. Dari hasil penelitian dapat 
disimpulkan bahwa perempuan lebih mematuhi protokol pencegahan Covid-19 dibandingkan laki-laki. 
Penelitian ini tidak sejalan dengan penelitian Simanjuntak et al, (2021)  yang menemukan bahwa 
perempuan lebih memperhatikan kesehatannya sendiri dan lebih patuh pada rutinitas kesehatan 
pencegahan Covid-19 akibat perbedaan gender.  
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Hasil penelitian menunjukakan karakteristik dari pendidikan sebagian besar responden 50.80% 
memiliki pendidikan terakhir setingkat SLTA. Pendidikan merupakan salah satu faktor internal yang 
mempengaruhi tingkat pengetahuan seseorang, semakin tinggi tingkat pendidikan seseorang maka 
semakin tinggi pula pengetahuannya. Tingkat pendidikan merupakan faktor yang dapat 
mempengaruhi pemahaman seseorang terhadap penyerapan suatu informasi (Agus, 2021). Wiranti et 
al, (2020) yang menyatakan bahwa responden yang memiliki pendidikan lebih tinggi, pengetahuan 
yang baik dan sikap yang baik cenderung lebih patuh terhadap kebijakan Covid 19.  

Hasil penelitian dari karakteristik pekerjaan responden 41.30% bekerja sebagai pegawai 
swasta diikuti oleh 28.60% pegawai negeri. Latar belakang pengalaman, pendidikan dan pekerjaan 
seseorang mampu mempengaruhi pola pikir, keterampilan kognitif akan menentukan cara berfikir 
seseorang, termasuk dalam mengamati, mempelajari, memahami, dan menganalisis berbagai faktor 
yang terkait dengan penyakit yang dialaminya, dan mempergunakan pengetahuann tentang konsep 
sehat dan sakit untuk menjaga kesehatannya (Kanaya, 2022). 
 
Distribusi Memiliki Status Vaksinasi Covid-19 Lengkap Dan Tidak Lengkap Pada Masyarakat Di 
Kelurahan Batu IX 
 Berdasarkan hasil analisis hasil penelitian ini menunjukkan bahwa dari 63 responden yang 
telah melaksanakan vaksinasi Covid-19, sebanyak 28.88% masyarakat yang sudah memiliki status 
vaksinasi lengkap dan 39.24% masyarakat yang belum memiliki status vaksinasi lengkap tidak. 
 Vaksin merupakan produk biologi yang mengandung antigen yang jika diberikan kepada 
manusia akan secara aktif mengembangkan kekebalan khusus terhadap penyakit tertentu (Covid-19 
Komite Penanganan, 2020). Tujuan dengan dibuatnya vaksin ialah untuk mengurangi penyebaran 
Covid-19, menurunkan angka kesakitan dan kematian akibat Covid-19, mencapai imunitas kelompok 
dan melindungi masyarakat dari Covid-19, sehingga dapat menjaga produktivitas sosial dan ekonomi 
(Kemenkes RI Dirjen P2P, 2020). 
 
Distribusi Tingkat Kepatuhan Protokol Kesehatan Covid-19 Yang Memiliki Status Vaksinasi Covid-19 
Lengkap Pada Masyarakat Di Kelurahan Batu IX 
 Berdasarkan analisa data didapatkan 59.50% masyarakat yang sudah memiliki status 
vaksinasi lengkap yang patuh terhadap protokol kesehatan Covid-19 dan 40.50% masyarakat yang 
sudah memiliki status vaksinasi lengkap yang tidak patuh terhadap protokol kesehatan Covid-19.   
 Kepatuhan didefinisikan sebagai perilaku yang mengikuti pedoman yang telah ditetapkan, 
dan dapat berkisar dari menghormati setiap detail rekomendasi hingga mematuhinya (Kozier, 2010). 
Pada penelitian ini yang sudah lengkap vaksinasi Covid-19 patuh protokol kesehatan sebanyak 42 
responden.  
 
Distribusi Tingkat Kepatuhan Protokol Kesehatan Covid-19 Yang Memiliki Status Vaksinasi Covid-19 
Tidak Lengkap Pada Masyarakat Di Kelurahan Batu IX 
 Berdasarkan analisa data didapatkan 81.00% masyarakat yang memiliki status vaksinasi 
belum lengkap yang patuh terhadap protokol kesehatan Covid-19 dan 19.00% masyarakat yang 
memiliki status vaksinasi belum lengkap yang tidak patuh terhadap protokol kesehatan Covid-19.  
 Kepatuhan ini dapat dilakukan dengan meningkatkan pengetahuan, sikap, dan movivasi 
masyarakat melalui pemberdayaan masyarakat yang memiliki pendidikan tinggi untuk menggandeng 
masyarakat lainnya agar ikut patuh terhadap kebijakan ini (Afrianti et al, 2021). 
 Ketidakpatuhan adalah kondisi ketika individu atau kelompok berkeinginan untuk patuh, 
tetapi ada sejumlah faktor yang menghambat kepatuhan terhadap saran tentang kesehatan yang 
diberikan oleh tenaga kesehatan (Prihantana, 2016). Pada penelitian ini yang sudah lengkap vaksinasi 
Covid-19 patuh protokol kesehatan sebanyak 21 responden.  
 
Perbedaan Tingkat Kepatuhan Protokol Kesehatan Covid-19 Pada Masyarakat Yang Memiliki Status 
Vaksinasi Covid-19 Lengkap Dan Tidak Lengkap Di Kelurahan Batu IX Tanjungpinang Tahun 2022 
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 Hasil penelitian ini menunjukkan dari 21 responden yang memiliki status vaksinasi tidak 
lengkap memiliki mean  rank 27.94 dan 42 responden yang memiliki status vaksinasi Covid-19 lengkap 
memiliki mean rank peringkat 40.12. Hasil uji statistik dengan menggunakan mann whitney test. 
Diperoleh p value 0,012 (< 0,05) dengan demikian Ha diterima. Maka dapat disimpulkan ada perbedaan 
yang signifikan tingkat kepatuhan terhadap protokol kesehatan Covid-19 antara masyarakat yang 
sudah memiliki status vaksinasi lengkap dan tidak lengkap.    
 Menurut Ian dan Marcus (2011) menyatakan bahwa seseorang yang dikatakan patuh apabila 
mangarah pada tindakannya dalam mematuhi suatu aturan atau anjuran yang telah ditetapkan. 
Kepatuhan adalah sikap atau perilaku seseorang yang muncul sebagai akibat dari suatu tindakan yang 
dilakukan dengan melanggar suatu peraturan yang harus dipatuhi oleh individu tersebut (Mirzaya, 
2021). Menurut HMB (Health Belief Model) dalam Malik et al (2020) ada beberapa faktor penyebab 
masyarakat tidak mengikuti protokol kesehatan yaitu, kurangnya kesadaran masyarakat, 
ketidakmampuan untuk bertindak melakukan pencegahan, hambatan mendapatkan pelayanan 
kesehatan, dan keraguan melaksanakan tindakan atau instruksi. 
 Kepatuhan masyarakat terhadap protokol kesehatan dapat mengurangi penyebaran covid 
sehingga akan menekan angka morbilitas maupun mortalitas akibat covid 19. Kepatuhan masyarakat 
terhadap protokol kesehatan harus bisa mengimbangi kebijakan terhadap penerapan new normal 
sehingga dapat meningkatkan perilaku pencegahan COVID-19 agar tidak bertambah kasus baru 
(Afrianti et al, 2021). 
 Kemenkes RI (2021), bahwa pencegahan Covid-19 boleh melakukan vaksinasi apabila sudah 
3 bulan sembuh dari Covid-19 dan apabila terkonfirmasi Covid-19 setelah vaksin dosis 1 maka dosis 1 
tidak perlu diulang dan jadwal vaksinasi dosis ke 2 diberikan setelah 3 bulan sembuh dari Covid-19. 
Pencegahan Covid-19 bukan termasuk orang yang diprioritaskan untuk mendapatkan vaksinasi Covid-
19 dikarenakan dalam tubuh telah terbangun sistem antiboti selama terinfeksi Covid-19. Selama 3 
bulan dinyatakan sembuh mereka masih memiliki kekebalan tubuh terhadap Covid-19 (Fadli, 2021). 
Setelah 3 bulan, jumlah jantibody akan mengalami pengurangan serta kemampuan sel memori juga 
mengalami penurunan. Atas dasar tersebut, pencegahan Covid-19 sebaiknya menerima vaksinasi 
setelah 3 bulan (Kominfo, 2021). 
  Penelitian ini sejalan dengan penelitian Agus et al (2021), masyarakat yang patuh ialah 
mereka yang memiliki sikap yang tunduk pada aturan-aturan dalam kelompok sosial masyarakat dalam 
bentuk lisan maupun tulisan. Setiap individu menjalankan perannya secara terstruktur dan seluruh 
kegiatannya berjalan dengan baik serta meninggalkan apa yang menjadi larangan agar terhindar dari 
sanksi hukum ataupun masalah kesehatan.   
 Penelitian ini sesuai dengan penelitian Izzah et al (2022), dengan judul Gambaran Tingkat 
Kepatuhan Protokol Kesehatan dan Cakupan Vaksinasi pada Mahasiswa UMS yang Terpapar Covid-19. 
Berdasarkan hasil penelitian tingkat kepatuhan mahasiswa terhadap protokol kesehatan  terdapat 5 
(8,3%) mahasiswa yang kurang patuh dalam menjalankan protokol kesehatan, kurang patuh tersebut 
diantaranya 4 (6.7%) masih sering melakukan kegiatan di luar kampus 5 (8,3%) yang masih sering 
makan di luar, 6 (10%) masih sering mendatangi tempat umum selain rumah sakit, 1 (1,7%) jarang 
mencuci tangan, 4 (6,7%) masih sering mendatangi kerumunan, 1 (1,7%) jarang menggunakan masker 
saat berpergian, 3 (5%) tidak melakukan pembatasan mobilitas. Beberapa mahasiswa melanggar 
protokol kesehatan dikarenakan mereka beranggapan bahwa pandemi Covid-19 ini merupakan virus 
biasa dan tidak terlalu berbahaya dan kematian seseorang sudah ditakdirkan oleh Allah SWT. 
 
 
 
 

4. KESIMPULAN 
 Hasil penelitian ini menunjukkan adanya perbedaan tingkat kepatuhan yang signifikan terkait 
dengan protokol kesehatan Covid-19 di Kelurahan Batu IX. Masyarakat yang memiliki status vaksinasi 
yang lengkap lebih tidak patuh terhadap protokol kesehatan Covid-19, hal ini merupakan pemahaman 
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yang salah karena adanya anggapan setelah vaksinasi seseorang tidak akan tertular Covid-19. Dengan 
adanya penyuluhan tingkat kepatuhan pada masyarakat yang lengkap vaksinasi Covid-19 dapat tetap 
menerapkan protokol kesehatan Covid-19 dikarenakan belum tentu masyarakat yang lengkap 
vaksinasi Covid-19 tidak tertular Covid-19.  
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