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Abstrak 

Latar Belakang: Kasus terkonfirmasi positif COVID-19 di Kecamatan Ngemplak tahun 2021 sebanyak 2.955 orang dengan 

jumlah kasus meninggal sebanyak 98 orang. Indonesia berada pada tahap transisi dari tingkat Pandemi ke tingkat Endemi. 

Kebijakan pelonggaran pemakaian masker menimbulkan turunnya perilaku hand hygiene dan kurangnya sarana sanitasi 

mengakibatkan meningkatnya faktor risiko penularan COVID-19 di tempat wisata  

Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui tingkat pengetahuan dan sikap kesehatan pengelola wisata Blue Lagoon 

dalam implementasi protokol kesehatan di masa transisi dari pandemi ke endemi COVID-19. 

Metode: Jenis penelitian ini adalah penelitian diskriptif analitik dengan pendekatan cross-sectional. Instrumen penelitian 

menggunakan kuesioner dengan teknik sampling accidental sampling berjumlah 30 responden. Data dianalisis secara univariat 

dan bivariat. 

Hasil: Hasil penelitian menunjukkan bahwa pengetahuan responden dengan implementasi protokol menunjukkan kategori 

baik sebanyak 29 orang (93,5%) dengan nilai p value sebesar 0,853. Sikap responden dengan implementasi protokol 

menunjukkan kategori positif sebanyak 28 orang (90,3%) dengan nilai p value sebesar 0,790. 

Kesimpulan: Tidak ada hubungan yang signifikan antara pengetahuan dan sikap dengan implementasi protokol kesehatan 

COVID-19. 

 

Kata Kunci: Manajemen; Pengetahuan; Sikap; Kesehatan Wisata; COVID-19 

 

Abstract 

Background: There were 2,955 confirmed positive cases of COVID-19 in Ngemplak District in 2021, with 98 deaths. 

Indonesia is in a transitional stage from the pandemic to the endemic. The policy of easing the use of masks causes a decrease 

in hand hygiene behaviour and a lack of sanitation facilities increasing the risk factors for transmission of COVID-19 in 

tourist attractions. 

Purpose: This study aims to determine the management of knowledge and attitudes towards the Blue Lagoon tourism health 

in implementing health protocols during the transition from the pandemic to the endemic of COVID-19. 

Methods: This type of research is analytical descriptive research with a cross-sectional approach. The research instrument 

used a questionnaire with an accidental sampling technique totalling 30 respondents. Data were analyzed by univariate and 

bivariate. 

Results: The results showed that 29 people (93.5%) had good knowledge of the respondents with the protocol implementation 

with a p-value of 0.853. Respondents' attitudes to the protocol implementation showed a positive category of 28 people 

(90.3%) with a p-value of 0.790. 

Conclusions: This study concludes that there is no significant relationship between knowledge and attitudes in implementing 

of the COVID-19 health protocols. 
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PENDAHULUAN  

Penyakit Coronavirus 19 (COVID-19) adalah penyakit akibat infeksi virus severe acute respiratory 

syndrome coronavirus 2 (SARS-CoV-2) dan menyebabkan pandemi global (1). Kasus virus corona mulai 

muncul dan menyerang manusia pertama kali di Wuhan, China. Awal kemunculan di duga merupakan 

penyakit pneumonia, dengan gejala serupa sakit flu pada umumnnya. Gejala tersebut di antaranya batuk, 

demam, letih, sesak napas, dan tidak napsu makan. Namun berbeda dengan influenza, virus corona dapat 

berkembang dengan cepat sehingga mengakibakan infeksi lebih parah dan gagal organ serta kematian. 

kondisi darurat ini terutama terjadi pada pasien dengan masalah kesehatan sebelumnnya (2). 

Penularan COVID-19 melalui droplet, kontak dengan penderita, dan fomites (3).Gejala klinis infeksi 

COVID-19 adalah demam, batuk kering, dan kelelahan, namun ditemukan bukti bahwa sebagian pasien 

COVID-19 tidak menunjukkan gejala (4). Sekitar 80% pasien COVID-19 sembuh tanpa memerlukan 

perawatan khusus di rumah sakit. Tingkat keparahan penyakit meningkat pada lansia dan yang mempunyai 

penyakit penyerta seperti hipertensi, penyakit jantung, diabetes, kanker, dan penyakit paru kronis. Namun, 

siapapun dapat terinfeksi COVID-19 dan berkembang menjadi penyakit yang berat (5). Upaya pencegahan 

yang dapat dilakukan yaitu mencuci tangan secara teratur, memakai masker saat keluar rumah, menjaga 

jarak minimal 1 meter dengan orang lain, menerapkan etika batuk dan bersin, membatasi interaksi/kontak 

dengan orang lain, serta menerapkan pola hidup bersih dan sehat (PHBS). Hal ini sangat penting untuk 

diterapkan selama pandemi COVID-19 guna mengurangi risiko infeksi (6).  

Data World Health Organization tahun 2021 menjelaskan bahwa pada bulan Desember 2021, jumlah 

kasus COVID-19 sebanyak 278.714.484 kasus dengan 5.393.950 kasus kematian. Negara dengan kasus 

tertinggi pertama  adalah Amerika Serikat dengan jumlah kasus sebesar 97.359.631 orang dan 1.650.729 

orang meninggal (7). Data kasus terkonfirmasi COVID-19 di Indonesia hingga 31 Desember 2021 

sebanyak 4.262.720 kasus dengan kasus aktif sebanyak 4.292, kasus sembuh sebanyak 4.114.334 dan kasus 

meninggal sebanyak 144.094 (8). Sementara itu di Daerah Istimewa Yogyakarta kasus positivity rate 

COVID-19 tahun 2021 sebesar 38,3% (9).  

Penyebaran infeksi COVID-19 di Daerah Istimewa Yogyakarta awalnya terjadi karena terdapat warga 

yang pernah kontak dengan penderita di luar daerah, selanjutnya terjadi penyebaran transmisi lokal karena 

kontak dengan penderita awal atau carrier tanpa gejala. Hal ini di perparah dengan rendahnnya kesadaran 

masyarakat dalam disiplin untuk menjaga jarak, tetap memakai masker saat bepergian dan tetap tinggal di 

rumah, serta mengabaikan isolasi mandiri bagi warga yang terpapar COVID-19 (10). 

Perkembangan COVID-19 di Indonesia berada pada tahap transisi dari tingkat Pandemi ke tingkat 

Endemi. Masa endemi COVID-19 menyebabkan kebiasaan atau perilaku dimasyarakat juga berubah 

dibandingkan saat masa Pandemi COVID-19 yaitu berkurangnya perilaku memakai masker, mencuci 

tangan dan sarana cuci tangan. 
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Wisata Blue Lagoon terletak di Kecamatan Ngemplak, Sleman, Yogyakarta. Data COVID-19 

Kabupaten Sleman menunjukkan bahwa di Kecamatan Ngemplak ditemukan 2.955 kasus COVID-19 

terkonfirmasi PCR dengan kasus meninggal sebanyak 98, dan kasus sembuh sebanyak 2,970 (11). Wisata 

Blue Lagoon baru menyelesaikan pembangunan dan akeses jalan dari pendanaan Kementerian Pariwisata 

dan Ekonomi Kreatif. Kondisi ini berdampak baik pada sektor pariwisata. Kebijakan pelonggaran 

pemakaian masker dapat meningkatkan jumlah kunjungan ke tempat wisata ini dan berdampak pada faktor 

risiko penularan penyakit termasuk COVID-19. 

Pengetahuan penyebab, gejala, transmisi, dan faktor komorbid COVID-19 perlu diketahui 

masyarakat untuk pengendalian infeksi COVID-19 (12). Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui tingkat 

pengetahuan dan sikap kesehatan pengelola wisata Blue Lagoon dalam implementasi protokol kesehatan 

di masa transisi dari pandemi ke endemi COVID-19.  

 

METODE 

Jenis penelitian ini adalah penelitian diskriptif analitik dengan pendekatan cross-sectional yang 

berlokasi di wisata Blue Lagoon Padukuhan Dalem, Widodomartani, Ngemplak, Sleman Yogyakarta. 

Penelitian dilaksanakan pada bulan Juni 2022.  

Populasi penelitian ini adalah masyarakat pengelola wisata Blue Lagoon. Sampel penelitian ini 

adalah masyarakat pengelola wisata Blue Lagoon yang setuju menjadi responden penelitian sebanyak 31 

orang yang ditentukan secara teknik accidental sampling. Instrumen pengumpul data yang digunakan yaitu 

kuesioner.  Uji validitas kuesioner dilakukan berdasarkan nilai r tabel 0,374. Uji reabilitas kuesioner 

berdasarkan nilai Alpha Cronbach 0,6. Hasil penelitian dianalisis secara univariat menggunakan metode 

distribusi frekuensi dan bivariat menggunakan metode Chi-square SPSS pada level p-value<0,05 dan 

tingkat kepercayaan 95%. 

  

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Karakteristik responden pada penelitian ini meliputi kelompok umur, tingkat pendidikan, pekerjaan, 

riwayat penyakit COVID-19 yang pernah diderita baik responden maupun anggota keluarga responden, 

sosialisasi tentang COVID-19. Berdasarkan Tabel 1 karakteristik responden berdasarkan kelompok umur 

terbanyak yaitu kelompok umur masa remaja akhir (17-25 tahun) dan dewasa akhir (36-45 tahun) dengan 

masing masing sebanyak 8 orang (25,8%), sedangkan kelompok umur paling sedikit terdapat pada 

kelompok umur lansia akhir (56-65 tahun) sebanyak 3 orang (9,7%). Tingkat pendidikan responden 

diperoleh hasil sebanyak 24 orang (77,4%) dengan tingkat pendidikan SMA dan tingkat pendidikan 

terendah yaitu SD sebanyak 2 orang (6,5%). Pekerjaan responden diketahui sebanyak 11 orang (35,5%) 

berprofesi sebagai petani/buruh tani dan paling sedikit responden dengan pekerjaan sebagai PNS sebanyak 

1 orang (3,2%). Responden dengan riwayat positif COVID-19 sebanyak 2 orang (6,5%) dan riwayat negatif 
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COVID-19 sebanyak 29 orang (93,5%). Sosialisasi tentang COVID-19 diperoleh hasil seluruh responden 

sebanyak 31 orang (100%) telah mendapatkan sosialisasi tentang COVID-19. Hal ini dapat berpengaruh 

secara signifikan terhadap tingkat pengetahuan dan sikap pengelola wisata Blue Lagoon dalam 

mengimplementasikan protokol kesehatan di lokasi wisata tersebut. 

Tabel 1. Karakteristik responden pengelola wisata Blue Lagoon Padukuhan Dalem, Widodomartani, Ngemplak, 

Sleman Yogyakarta 
No. Karakteristik n % 

 Usia   

1. 17 – 25 8 26 

2. 26 – 35  6 19 

3. 36 – 45 8 26 

4. 46 – 55 6 19 

5. 56 – 65 tahun 3 10 

 Pendidikan   

1. SD 2 7 

2. SMP 5 16 

3. SMA 24 77 

 Pekerjaan   

1. PNS 1 3 

2. Swasta 4 13 

3. Wiraswasta 8 26 

4. Petani/Buruh Tani 11 35 

3. Lainnya 7 23 

 Riwayat COVID-19   

1. Positif 2 6 

2. Negatif 29 94 

 Sosialisasi COVID-19   

1. Ya 31 100 

2. Tidak 0 0 

 

 

Penelitian ini menggunakan kuesioner pada penelitian sebelumnya oleh Iswari (2021) dengan 15 item 

pertanyaan pada kuesioner pengetahuan dan 15 item pada kuesioner sikap. Hasil validitas r hitung pada 

kuesioner pengetahuan antara 0,376-0,852 dan pada kuesioner sikap hasil r hitung antara 0,427-0,870, 

karena hasil r hitung pada kuesioner pengetahuan dan sikap lebih besar dari r tabel (0,374) maka kuesioner 

dinyatakan valid. Jumlah item pertanyaan 15 pada kuesioner pengetahuan dan 15 pada kuesioner sikap. 

Nilai kuesioner pengetahuam dengan rentang nilai 0- 10 yaitu skor 1 untuk jawaban benar dan skor 0. Pada 

kuesioner sikap dengan nilai sangat setuju (SS): 5, setuju (S) :3, ragu-ragu (RR): 3, tidak setuju (TS): 2, 

sangat tidak setuju (STS) :1. Hasil reliabilitas menunjukkan nilai Alpha Cronbach pada pengetahuan yaitu 

0,909 dan sikap yaitu 0,911. Karena hasil kedua kuesioner >0,6 maka semua kuesioner dinyatakan reliabel. 

Hasil penelitian diperoleh bahwa sebagian besar responden adalah kelompok umur masa remaja akhir 

(17-25 tahun) dan dewasa akhir (36-45 tahun) dengan masing masing sebanyak 8 orang (25,8%). Hasil 

penelitian ini sejalan dengan penelitian Mariska dan Yusria tahun 2022 bahwa kelompok umur 26-45 tahun 

sebagian besar memiliki pengetahuan yang baik (13). Hasil penelitian ini juga sejalan dengan penelitian 

Yangzom et al., 2022 dan Al-hanawi et al. tahun 2020 menunjukkan bahwa kelompok umur kategori 

dewasa memiliki pengetahuan dan perilaku yang baik dibandingkan dengan kelompok umur yang lebih 
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muda (14,15). Umur mempengaruhi pola pikir dan perilaku seseorang dalam menerima instruksi dan lebih 

bertanggung jawab.  

Mayoritas responden memiliki tingkat pendidikan SMA berjumlah 24 orang (77,4%). Hasil penelitian 

ini sesuai dengan penelitian Mariska dan Yusria tahun 2022 yang menunjukkan bahwa responden 

didominasi berpendidikan SMA. Berdasarkan penelitian Hatami et al., 2021 didapat bahwa kelompok 

berpendidikan SMA memiliki  pengetahuan yang cukup tentang penyebab infeksi COVID-19, transmisi 

dan isolasi mandiri (16). Hal ini didukung oleh kemudahan pengetahuan COVID-19 melalui akses media 

informasi seperti televisi dan sosial media (13). Tingkat pengetahuan yang cukup diharapkan memiliki 

perilaku lebih patuh terhadap peraturan (17). 

Sebagian besar responden bekerja sebagai petani/buruh sebanyak 11 orang (35,5%). Hal ini dapat diketahui 

bahwa di lingkungan wisata Blue Lagoon Dusun Widodomartani masih didominasi persawahan. Akses 

informasi tentang COVID-19 dapat diakses oleh semua profesi. Informasi dapat mudah diakses melalui 

keluarga, teman, tenaga kesehatan, media cetak dan media informasi (18).  

Berdasarkan Tabel 2 hasil deskripsi pengetahuan dengan implementasi protokol kesehatan COVID-

19 diperoleh bahwa tidak ada responden dengan pengetahuan rendah dengan implementasi kurang, dan 

responden dengan implementasi baik sebanyak 1 orang (100%). Responden dengan pengetahuan tinggi 

dengan implementasi kurang sebanyak 1 orang (3,3%) dan responden dengan implementasi baik sebanyak 

29 orang (96,7%). Hasil uji chi-square diperoleh p-value 0,853 (>0,05). Berdasarkan Tabel 3 deskripsi 

sikap dengan implementasi protokol kesehatan COVID-19, diketahui tidak ada responden dengan sikap 

negatif dengan implementasi kurang, dan responden dengan implementasi baik sebanyak 2 orang (100%). 

Sedangkan responden dengan sikap positif dengan implementasi kurang sebanyak 1 orang (3,4%) dan 

responden dengan implementasi baik sebanyak 28 orang (96,6%). Hasil uji chi-square diperoleh p-value 

0,790 (>0,05). 

Tabel 2. Hubungan Pengetahuan Dengan Implementasi Protokol Kesehatan COVID-19 
 Implementasi Protokol Kesehatan COVID-

19 

 

Pengetahuan 
Kurang Baik Total 

p-value 
N % N % N % 

Rendah 0,0 0,0 1,0 100,0 1,0 100 

0,853 Tinggi 1,0 3,3 29,0 96,7 30,0 100 

Jumlah 1,0 3,2 30,0 93,0 31,0 100 
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Tabel 3 Hubungan Sikap dengan Implementasi Protokol Kesehatan COVID-19 
 Implementasi Protokol Kesehatan COVID-

19 

 

Sikap 
Kurang Baik Total 

p-value 
N % N % N % 

Negatif 0,0 0,0 2,0 100,0 2,0 100 

0,790 Positif 1,0 3,4 28,0 96,6 29,0 100 

Jumlah 1,0 3,2 30,0 93,0 31,0 100 

 

Menurut Notoatmodjo tahun 2018 pengetahuan adalah keingintahuan individu terhadap objek 

melalui indra yang dimiliki (19). Pengetahuan berhubungan dengan kepatuhan karena pengetahuan 

merupakan domain yang sangat penting untuk terbentuknya perilaku (20). Pengetahuan yang diperoleh 

oleh masyarakat tentang menggunakan masker, menjaga jarak dan mencuci tangan akan berpengaruh 

terhadap perilaku penerapan kepatuhan protokol kesehatan (21). Hasil penelitian didapat bahwa mayoritas 

masyarakat pengelola wisata Blue Lagoon memiliki pengetahuan baik dalam implementasi protokol 

kesehatan COVID-19. Hasil ini sejalan dengan penelitian Mukhlis et al. tahun 2020 dan Nopitasari dkk 

tahun 2022 bahwa pengetahuan masyarakat tentang pandemi COVID-19 pada kategori baik dan masyarakat 

telah mematuhi protokol kesehatan selama pandemi COVID-19 (22,23). Namun hasil uji statistik 

menunjukkan bahwa tidak terdapat hubungan signifikan antara pengetahuan dan implementasi protokol 

kesehatan COVID-19. Hasil ini sejalan dengan penelitian Christine dan Agustiany tahun 2021 (24).  

Hasil penelitian didapat bahwa sikap positif dengan implementasi protokol kesehatan COVID-19 

dominan dimiliki oleh masyarakat pengelola wisata Blue Lagoon. Sikap merupakan perasaan dan 

keyakinan tentang orang, objek, peristiwa, atau ide-ide tertentu yang menghasilkan kecenderungan 

tindakan (25). Sikap positif dilandasi oleh pengetahuan yang baik (26). Sikap positif dalam implementasi 

protokol kesehatan COVID-19 merupakan hasil pengetahuan baik masyarakat tentang COVID-19. 

Kebijakan pemerintah tentang pencegahan dan pengendalian COVID-19 di masyarakat menjadi salah satu 

hal yang membentuk sikap positif masyarakat (27). Hasil penelitian Azlan et al., 2020 di Malaysia 

menunjukkan hasil serupa yaitu mayoritas responden memiliki pengetahuan, sikap, dan perilaku yang baik 

terhadap COVID-19 (28). Namun hasil uji statistik menunjukkan bahwa tidak terdapat hubungan antara 

sikap dan implementasi protokol kesehatan COVID-19. Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian Putri 

dan Nurwiyono tahun 2022 dan Albina dkk tahun 2022 yang menunjukkan bahwa tidak terdapat hubungan 

antara sikap dan penerapan protokol kesehatan COVID-19 (29,30). 

Berbagai upaya dalam memberikan informasi kesehatan terkait pandemi COVID-19 telah dilakukan 

oleh pemerintah melalui Kementerian kesehatan, Kegiatan promosi kesehatan (promote) dilakukan melalui 

sosialisasi, edukasi, dan penggunaan berbagai media informasi untuk memberikan pengertian dan 
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pemahaman bagi semua orang, serta keteladanan dari pimpinan, tokoh masyarakat, dan melalui media 

mainstream (31). 

 

KESIMPULAN  

Penelitian ini menyimpulkan bahwa tidak terdapat hubungan signifikan antara pengetahuan dan 

implementasi protokol kesehatan dan tidak terdapat hubungan signifikan antara sikap dan implementasi 

protokol kesehatan. Perlu ada penambahan sarana pendukung didalam cuci tangan pakai sabun seperti 

tempat cuci tangan dan tersedianya sabun cuci tangan sebagai antisipasi jumlah kunjungan semakin 

bertambah. Perlu ada penambahan  food court higienis dengan sanitasi lingkungan yang memadai sebagai 

tempat wisata yang mendukung terciptanya healthy tourism. 
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