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PENDAHULUAN 

Dunia telah digemparkan dengan munculnya 

COVID-19 yang dimulai dari kota Wuhan di China pada 

akhir Desember 20191. Hingga pertengahan tahun 2020, 

belum ada tanda yang menunjukkan bahwa pandemi ini 

akan segera berakhir, dibuktikan dengan semakin 

meningkatnya prevalensi paparan COVID-19 di beberapa 

negara maju seperti Amerika dengan jumlah 981.246 

penderita, Inggris 167.200 penderita, Spanyol 216.500 

penderita, dan Rusia 106.500 penderita2. Sebagai bentuk 

pengelolaan kesehatan komunitas secara umum, WHO 

mengeluarkan panduan untuk masyarakat dalam 

menghadapi COVID-19 yaitu dengan menjaga personal 

hygiene, social distancing, dan penggunaan masker 

sebagai aksi utama perlindungan diri masing-masing untuk 

meminimalisir penularan penyakit ini3. Rumah Tahanan 

(yang menampung orang-orang yang telah dihukum karena 

kejahatan dan menjalani hukuman yang lebih lama) 

biasanya cukup padat. Ketika protokol kesehatan yang 

diperlukan untuk mengendalikan dan mengurangi pandemi 

virus tidak dipatuhi, maka warga binaan pemasyarakatan 

(WBP)/narapidana, staf, bahkan masyarakat di luar 

komunitas khusus tersebut terancam untuk mengalami 

dampak penyebaran penyakit4. 

Populasi khusus individu yang dipenjara 

merupakan kelompok yang berisiko tinggi mendapatkan 

dampak dalam penyebaran penyakit menular pada 

umumnya. Bahkan meskipun dikelilingi oleh dinding 

penjara, orang-orang ini tidak sepenuhnya terisolasi dari 

masyarakat karena ikatan dengan dunia luar masih 

berlanjut melalui kontak dengan pengunjung dan petugas 

di penjara. Virus yang dibawa dari komunitas luar dapat 

memicu penularan diantara narapidana5. 

Populasi penjara dunia diperkirakan sekitar 11 

juta dengan tingkat penahanan mulai dari 698 per 100.000 

populasi di Amerika Serikat6. Sementara itu, di Indonesia 

dari 525 Rutan jumlah narapidana sebesar 242.235 jiwa. 

Jumlah tersebut tidak sesuai dengan kapasitas ruangan 

yang tersedia dengan selisih kurang lebih 120.0007. 

Dengan selisih angka kapasitas Rutan sebesar itu, tentu 

situasinya sangat padat sehingga cukup sulit untuk dapat 

mematuhi social distancing oleh WBP8,9.  

COVID-19 sangat mudah menular, hal ini 

menimbulkan tantangan baru bagi WBP. Keadaan yang 

sangat relevan dengan pandemi COVID-19 adalah 

pandemi influenza H1N1 tahun 2009, dimana terjadi 

penularan di dalam penjara pada masa itu. Meskipun 

vaksin berlimpah, namun sebagian besar penjara kecil 

Background: A prison or Detention Center is a closed community with a high risk 

of COVID-19 transmission. Preventive efforts to disseminate the virus are needed 

as soon as possible for the safety of assisted residents who have the possibility of 

conducting social distancing, considering that the number exceeds the ideal 

capacity of the detention centre. This study aimed to describe the knowledge, 

attitudes, and practices of assisted residents at Detention Center Class II B 

Kolaka regarding the COVID-19 Pandemic, which is very important as an 

evaluation of the condition of the inmates as a closed community and as a 

consideration for related parties for further local policymaking.   

Method: This was quantitative research using the cross-sectional design. There 

were 166 samples in Detention Center Class II B Kolaka. The instrument used was 

a questionnaire using 20 items. Data were analyzed using the chi-square test. 

Results: Out of 166 respondents, 92.8% had good knowledge, 87.3% had a 

confident attitude, 86.7% practised vigilance against the COVID-19 Pandemic. 

Based on the analysis using Chi-Square, it was found that p-value = 0.000, which 

means that there is a relationship between the level of knowledge and practice and 

between the respondent's attitude and practice. 
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tidak pernah menerima vaksin. Padahal, terdapat orang-

orang yang berisiko tinggi di dalam penjara saat itu, seperti 

lansia dan ibu hamil10. 

Social Distancing merupakan salah satu strategi 

untuk mengurangi penularan dan menurunkan grafik kasus 

terkonfirmasi. Minimnya fasilitas Rutan merupakan salah 

satu hambatan dalam menghadapi risiko penularan di masa 

pandemi. Penerapan social distancing pun menjadi 

tantangan yang besar dan sulit untuk dilakukan di dalam 

Rutan7. Departemen Kehakiman Amerika Serikat 

menyebutkan bahwa dari keseluruhan penjara yang ada di 

Amerika, terdapat 81.600 WBP yang berusia >60 tahun 

yang termasuk dalam salah satu kelompok berisiko tinggi. 

Selain itu, kurang lebih 50% WBP memiliki setidaknya 

satu penyakit kronis. Dengan kemampuan terbatas dalam 

melakukan social distancing, ratusan ribu orang yang 

rentan terhadap penularan COVID-19 memiliki risiko 

tinggi untuk mengalami keparahan COVID-1911. 

Rutan Kelas II B Kolaka terletak di Kabupaten 

Kolaka, Provinsi Sulawesi Tenggara12. Pada saat penelitian 

dilakukan, Kabupaten Kolaka masih termasuk dalam zona 

hijau13. Namun demikian, Rutan ini termasuk dalam 

kategori over capacity. Sehingga, penerapan social 

distancing sangat sulit dilakukan14. Selain itu, apabila 

terdapat satu WBP yang tertular COVID-19, maka 

penularan yang massif dapat terjadi dalam waktu singkat 

karena protokol kesehatan seperti Ventilasi, Durasi, dan 

Jarak (VDJ) tidak dapat dipenuhi15–17. 

Berdasarkan penelusuran literatur, sangat sedikit 

studi yang dilakukan terkait situasi dan kondisi WBP 

dalam masa pandemi COVID-19 di Lapas/Rutan, 

khususnya di Indonesia. Sehingga peneliti sangat tertarik 

untuk mengevaluasi respon WBP melalui monitoring 

pengetahuan, sikap dan praktik mereka terhadap wabah 

COVID-19 sebagai usaha untuk mengidentifikasi 

pencegahan penyebaran COVID-19 di Rutan Kelas II B 

Kolaka.  

 

METODE 

Penelitian dengan desain Cross sectional study ini 

dilakukan pada bulan Mei 2020. Responden yang terlibat 

sebanyak 166 orang yaitu merupakan WBP di Rutan Kelas 

II B Kolaka. Teknik penetapan sampel yang digunakan 

adalah purposive sampling. Instrument penelitian 

menggunakan lembar kuesioner yang dibagikan secara 

offline. Meskipun dalam masa pandemi dan berisiko tinggi 

dalam penularan COVID-19, namun protokol kesehatan 

tetap dilakukan sesuai dengan prosedur.  

Penelitian ini telah mendapatkan izin dari Kepala 

Kantor Perwakilan KemenKumHam wilayah Sulawesi 

Tenggara untuk selanjutnya ditembuskan ke Kepala Rutan 

Kelas II B Kolaka. Penelitian ini juga telah memperoleh 

ethical clearance dari Komisi Etik Kesehatan Ikatan Ahli 

Kesehatan Masyarakat Indonesia Provinsi Sulawesi 

Tenggara No.116/KEPK-IAKMI/IV/2020. Dalam 

pelaksanaan penyebaran kuesioner, pihak Rutan Kelas IIB 

Kolaka yang membagikan secara langsung kepada WBP 

dan mengumpulkan serta menyerahkan kembali kepada 

peneliti. Kuesioner yang digunakan merupakan adopsi dari 

penelitian sebelumnya di Hubei China dan dimodifikasi 

untuk menyesuaikan dengan situasi dan kondisi di Rutan 

dan dalam status reliable. 

Variabel independen dalam penelitian ini adalah 

pengetahuan dan sikap responden tentang COVID-19. 

Variabel dependen yaitu praktik responden dalam 

pencegahan penyebaran COVID-19. Kuesioner tentang 

pengetahuan terdiri atas 13 butir, menggunakan skala 

Guttman dengan alternatif jawaban benar atau salah. 

Kuesioner sikap responden terhadap COVID-19 terdiri 

atas 4 butir, menggunakan skala likert dengan alternatif 

jawaban setuju, tidak setuju dan saya tidak tahu. Kuesioner 

tentang praktik pencegahan COVID-19 terdiri atas 3 butir, 

menggunakan skala Guttman dengan alternatif jawaban ya 

atau tidak. Responden diminta untuk menandatangani 

informed consent sebagai persetujuan untuk berpartisipasi 

dalam penelitian ini.  

Data yang telah dikumpulkan kemudian dianalisis 

secara univariat dan bivariat. Analisis bivariat dengan chi-

square digunakan untuk melakukan analisis hubungan 

antara pengetahuan dan sikap dengan praktik pencegahan 

COVID-19 pada WBP Rutan serta melakukan analisis 

multivariat dengan regresi logistik.  

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Berdasarkan karakteristik responden, mayoritas 

responden tergolong dalam usia dewasa awal (36-45 

tahun) dengan jumlah 93 orang (56%). Jenis kelamin laki-

laki mendominasi jumlah total responden yaitu 161 orang 

(97%), dan tingkat pendidikan SMU adalah yang 

terbanyak yaitu 80 orang (48,2%).  

Tabel 1 memperlihatkan bahwa sebagai 

komunitas khusus (tertutup), WBP Rutan Kelas II B 

Kolaka secara intensif diberikan informasi oleh petugas 

termasuk informasi kesehatan terkait COVID-19, dimana 

hal tersebut ditunjukkan dalam angka yang cukup besar 

yaitu 74 responden (44,6 %). Untuk informasi yang berasal 

dari petugas kesehatan, ditunjukkan dengan angka yang 

cukup kecil yaitu 13 responden (7,8 %). Beberapa WBP 

juga mendapatkan informasi dari TV yaitu 6 responden 

(3,6 %). Meskipun di dalam ruangan sel mereka tidak 

tersedia fasilitas TV, namun beberapa WBP yang 

berkelakuan baik dapat masuk ke ruangan lainnya yang 

memiliki TV. 

Tabel 1 menunjukkan bahwa variabel 

pengetahuan, sikap, dan praktik memiliki persentase yang 

tinggi pada kategori positif. Hampir seluruh responden 
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memiliki pengetahuan yang baik sebanyak 154 responden 

(92,8%), sikap yakin sebanyak 145 responden (87,3%), 

dan praktik waspada sebanyak 144 responden (86,7%) 

terhadap pandemi COVID-19. 

 

Tabel 1. Karakteristik responden 

Karakteristik  n % 

Usia 

Remaja akhir (17-35) 

Dewasa awal (36-45) 

Dewasa akhir (46-55) 

Lansia awal (56-65) 

Lansia akhir (> 65) 

 

21 

93 

42 

9 

1 

 

12,7 

56 

25,3 

5,4 

6 

Jenis Kelamin 

Laki-laki 

Perempuan 

 

161 

5 

 

97 

3 

Pendidikan 

Tinggi 

Menengah 

Dasar 

 

7 

80 

79 

 

4,2 

48,2 

47,6 

Status Pernikahan 

Belum menikah 

Menikah 

Bercerai 

 

33 

104 

29 

 

19,9 

62,7 

17,5 

Pekerjaan sebelumnya 

Bekerja 

Tidak bekerja 

 

112 

54 

 

67,5 

32,5 

Sumber Informasi 

Petugas kesehatan 

Petugas lapas 

TV 

Teman 

 

13 

74 

6 

73 

 

7,8 

44,6 

3,6 

44 

Pengetahuan    

Baik 154 92,8 

Cukup 12 7,2 

Sikap   

Yakin 145 87,3 

Tidak yakin 21 12,7 

Praktik   

Waspada  144 86,7 

Kurang waspada 22 13,3 

 

Penelitian ini dilakukan dalam masa pandemi 

COVID-19, namun untuk wilayah Kabupaten Kolaka 

masih berada dalam zona hijau, dimana belum ada 

masyarakat Kolaka yang terkonfirmasi positif COVID-19. 

Meskipun cukup berisiko untuk penyebaran, kami tetap 

melakukan pemberian kuesioner secara offline karena 

sangat tidak memungkinkan bagi warga untuk mengakses 

kuesioner secara online mengingat prosedur standar Rutan 

bahwa WBP tidak dibenarkan untuk menggunakan 

gadget/Handphone. Namun, penyerahan kuesioner kepada 

petugas Rutan tetap dilaksanakan sesuai prosedur 

pencegahan penyebaran COVID-19 berdasarkan guideline 

dari WHO. Lembar kuesioner dan alat tulis yang 

digunakan sebelumnya telah disterilisasi dan dimasukkan 

ke dalam pembungkus plastic wrap, kemudian disterilisasi 

kembali untuk plastik pembungkusnya. Seluruh prosedur 

sterilisasi lembar kuesioner dan alat tulis disaksikan 

langsung oleh Kepala Rutan Kelas II B Kolaka dan 

didokumentasikan. 

Situasi di dalam Rutan Kelas II B Kolaka cukup 

ketat, khususnya terkait tindakan pencegahan penyebaran 

COVID-19. Pemberian informasi mengenai COVID-19 

secara intensif diberikan kepada WBP baik melalui lisan 

maupun tulisan. Secara tulisan dilakukan melalui poster 

dan leaflet yang dapat dilihat di setiap dinding Rutan. 

Secara lisan dilakukan dengan cara arahan langsung oleh 

Kepala Rutan dan petugas pada setiap apel pagi. Petugas 

klinik Rutan secara intensif mengajak WBP untuk menjaga 

kebugaran melalui olahraga dan pemberian vitamin. 

Seperti yang telah diketahui bahwa olahraga atau aktivitas 

fisik merupakan salah satu adjuvant dalam sistem imun 

tubuh, selain dari vitamin18,19. 

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa hampir 

seluruh responden (89,2%) menerima kunjungan dan 

melakukan kontak langsung dengan keluarga dalam 

beberapa hari sebelum pengambilan data dilakukan. Hal 

ini meningkatkan risiko penularan COVID-19 di dalam 

Rutan karena tingginya kontak dengan orang dari luar 

Rutan yang memungkinkan membawa virus20,21. 

Berdasarkan instruksi Kementrian Hukum dan Hak Asasi 

Manusia (KemenKumHam) melalui Direktorat Jenderal 

Pemasyarakatan (DitJen PAS) bahwa seluruh WBP dalam 

Lapas/Rutan perlu difasilitasi secara online untuk 

menerima kunjungan keluarga. Hal ini bertujuan untuk 

meminimalisir kontak fisik WBP dengan orang luar22.  Hal 

serupa juga dilakukan oleh pemerintah US, bahkan sampai 

dilakukan penundaan sementara untuk penambahan 

penghuni baru oleh beberapa penjara23. 

Responden yang sebagian besar berusia dewasa 

awal (56%) 36-45 tahun hingga dewasa akhir (25,3%) 46-

55 tahun, merupakan kelompok yang berisiko mengalami 

keparahan penyakit. Pada usia tersebut sistem imun mulai 

mengalami penurunan, sehingga mudah untuk terpapar 

dengan penyakit, salah satunya yaitu penyakit COVID-19. 

Selain itu, fungsi fisiologis tubuh mulai mengalami 

penurunan24, termasuk struktur anatomi pembuluh darah 

yang mulai mengalami kekakuan dan berisiko mengalami 

hipertensi25. Hipertensi diketahui merupakan salah satu 

komorbid utama dalam meningkatkan keparahan dan 

risiko kematian penderita COVID-19. Sebagian besar 

penderita hipertensi di Indonesia berada pada rentang usia 

dewasa awal dan dewasa akhir26. 
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Sebuah studi mengungkapkan bahwa laki-laki 

lebih rentan untuk terpapar penyebaran COVID-19 

dibandingkan dengan wanita27. Melihat situasi penghuni 

Rutan Kelas II B Kolaka dimana mayoritas (97%) adalah 

laki-laki, maka tentunya hal ini menempatkan mereka ke 

dalam kelompok yang berisiko untuk terpapar. Ketika 1 

atau 2 orang WBP telah tertular, maka akan sangat mudah 

terjadi peningkatan jumlah orang terkonfirmasi positif 

COVID-19 di dalam Rutan. Selain itu, menurut petugas di 

Rutan Kelas II B Kolaka, mayoritas WBP laki-laki adalah 

perokok aktif. Merokok dan vaping telah diakui dapat 

menjadi salah satu penyebab memburuknya prognosis dari 

seseorang yang terpapar dengan COVID-19, dimana 

terkait dengan pembukaan ACE-2 dalam saluran 

pernapasan28. 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa 

pengetahuan, sikap, dan praktik WBP termasuk dalam 

kategori yang baik atau positif. Dapat diasumsikan bahwa 

berdasarkan hasil analisis yang didapatkan, Rutan Kelas II 

B Kolaka telah mengimplementasikan prosedur 

pencegahan penyebaran COVID-19 pada WBP dengan 

sangat baik. Namun, hal tersebut tidak menjamin bahwa 

Rutan sepenuhnya aman dari penyebaran virus, mengingat 

petugas Rutan dan pengunjung Rutan dapat membawa 

virus dari luar Rutan. Jadi, meskipun WBP berada dalam 

situasi dan kondisi khusus yang tertutup dari dunia luar, 

tidak menjadikan mereka sebagai komunitas yang aman. 

Bahkan sebaliknya, mereka pada kenyataannya berada 

dalam situasi yang bisa menjadi sangat berbahaya. 

 

Tabel 2. Pengetahuan responden terkait COVID-19 

Pernyataan  

Jawaban 

Benar Salah 

n % n % 

Gejala klinis utama COVID-19 adalah demam, kelelahan, batuk 

kering dan nyeri otot 

166 100 0 0 

Penderita virus Corona (COVID-19) bisa tanpa gejala 138 83,1 28 16,9 

Saat ini belum ditemukan vaksin dan obat yang tepat untuk 

mengobati pasien COVID-19, tapi penanganan lebih awal 

sangat membantu pasien yang terinfeksi untuk sembuh 

166 100 0 0 

Tidak semua pasien COVID-19 menjadi parah, hanya orang tua 

dengan penyakit kronis (Jantung, Asma, Gula) dan kegemukan 

yang sangat berisiko 

166 100 0 0 

Mengkonsumsi dan bersentuhan dengan hewan liar seperti 

kelelawar, anjing, luwak dan sejenisnya, berisiko terinfeksi 

COVID-19 

166 100 0 0 

Penderita COVID-19 yang tidak demam dapat menularkan 

penyakitnya ke orang lain 

165 99,4 1 0,6 

Virus COVID-19 menyebar melalui cairan pernapasan orang 

yang terinfeksi 

166 100 0 0 

Menggunakan masker medis dapat mencegah penularan virus 

COVID-19 

166 100 0 0 

Menjaga jarak dengan orang lain dapat mencegah infeksi virus 

COVID-19 

166 100 0 0 

Untuk mencegah penularan COVID-19, seseorang harus 

menghindari keramaian seperti pasar, kegiatan ibadah bersama 

dan menghindari menggunakan transportasi umum 

166 100 0 0 

COVID-19 dapat menginfeksi semua kalangan usia 146 88 20 12 

Isolasi dan perawatan penderita virus COVID-19 adalah cara 

yang efektif untuk mengurangi penyebaran virus 

146 88 20 12 

Orang yang pernah kontak dengan penderita virus COVID-19 

harus segera diisolasi di tempat yang tepat 

149 89,8 17 10,2 
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Tabel 3. Sikap responden terkait COVID-19 

Pernyataan  

Jawaban 

Setuju Tidak Setuju Tidak Tahu 

n % n % n % 

Bapak/ibu yakin penyakit COVID-19 tidak akan masuk ke 

dalam Rutan 
11 6,6 144 86,7 11 6,6 

Bapak/ibu yakin penderita COVID-19 dapat sembuh  17 10,2 15 9 134 80,7 

Bapak/ibu yakin mencuci tangan dan menggunakan masker 

dapat mencegah penularan infeksi COVID-19 
9 5,4 15 9 142 85,5 

Bapak/ibu yakin pemerintah dapat menghentikan penyebaran 

virus COVID-19 
10 6 14 8,4 142 85,5 

 

Tabel 4. Praktik responden dalam mencegah COVID-19 

Pernyataan 

Jawaban 

Ya  Tidak  

n % n % 

Dalam beberapa hari terakhir, 

kontak langsung dengan 

keluarga/pengunjung 

148 89,2 18 10,8 

Mengenakan masker saat 

bertemu keluarga dan petugas 

146 88 20 12 

Mencuci tangan setelah 

menyentuh benda di tempat 

umum atau setelah bersalaman 

144 86,7 22 13,3 

 

Tabel 5. Hubungan pengetahuan dan sikap terhadap 

praktik pencegahan COVID-19 

Variabel 

Praktik 

p-

value 

Waspada Kurang 

waspada 

n % n % 

Pengetahuan  

Baik  

Cukup  

 

141 

3 

 

84,9 

1,8 

 

13 

9 

 

7,8 

5,4 

 

0,0001 

Sikap  

Yakin 

Tidak Yakin 

 

139 

5 

 

83,7 

5 

 

6 

16 

 

3,6 

9,6 

 

0,0001 

 

Tabel 6. Hasil analisis multivariat 

Variabel  B S.E Wald p-value Exp (B) 95 % CI for EXP (B) 

Lower Upper 

Pengetahuan -3.,520 0,822 18,314 0,000 0,030 0,006 0,148 

Sikap -4,813 1,142 17,776 0,000 0,008 0,001 0,076 

 

Berdasarkan hasil analisis yang ditunjukkan 

dalam tabel 5, terdapat hubungan antara variabel 

pengetahuan dengan praktik WBP Rutan Kelas II B 

Kolaka yang dinyatakan dengan p-value = 0.000. Terdapat 

141 responden (84,9%) mempunyai pengetahuan yang 

baik dan praktik yang waspada, namun masih juga terdapat 

13 responden (7,8%) yang pengetahuannya baik namun 

kurang waspada terhadap pandemi COVID-19. Hasil 

analisis multivariat pada tabel 6 menunjukkan bahwa 

pengetahuan dan sikap secara signifikan mempengaruhi 

praktik pencegahan COVID-19 pada WBP Rutan Kelas II 

B Kolaka. Keduanya merupakan faktor protector, yang 

berarti pengetahuan COVID-19 baik mampu mencegah 

WBP dalam berpraktik pencegahan COVID-19 yang keliru 

sebanyak 0,03 kali. Lebih kecil dari pengetahuan, sikap 

yang baik mampu melindungi WBP dari praktik 

pencegahan COVID-19 yang kurang waspada sebesar 

0,008 kali saja. Hubungan antara pengetahuan dengan 

praktik juga tidak terlepas dari tingkat pendidikan 

responden. Tinggi atau rendahnya pendidikan seseorang 

menjadi faktor penentu kemudahan individu menerima 

informasi untuk meningkatkan pengetahuannya. Pada 

penelitian ini masih ditemukan 87 (52,4 %) responden 

dengan pendidikan menengah ke atas. Sebuah  studi 

menjelaskan bahwa terdapat hubungan antara pendidikan 

dengan perilaku pencegahan COVID-19 pada masyarakat. 

Semakin tinggi tingkat pendidikan seseorang maka 

semakin baik pula perilakunya terhadap pencegahan 

COVID-1929. 

Hal yang positif juga ditunjukkan pada variabel 

sikap yang secara signifikan berhubungan dengan praktik 

WBP Rutan Kelas II B Kolaka dimana p-value = 0.000. 

Keyakinan responden akan keberhasilan usaha pemerintah 

dan akan berakhirnya pandemi COVID-19 

direpresentasikan dengan kewaspadaan warga dalam 

kehidupannya sehari-hari di dalam Rutan. Hasil penenitian 

ini didukung oleh studi yang menyatakan bahwa terdapat 

hubungan antara sikap dengan praktik tenaga kesehatan 

dalam menghadapi COVID-19 di Rumah Sakit Kabupaten 

Banyumas30. Hasil analisis multivariat pada tabel 6 
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menunjukkan bahwa sikap warga Rutan yang tidak yakin 

terhadap kejadian COVID-19 memiliki risiko 0,008 untuk 

bertindak kurang waspada terhadap penyebaran COVID-

19 di dalam area Rutan dengan p-value = 0,000 (OR = 

0,008, 95 % CI = 0,001 - 0,076). 

Hasil penelitian ini sejalan dengan studi yang 

menyatakan bahwa terdapat hubungan antara pengetahuan 

tentang COVID-19 dengan praktik pencegahan COVID-

19, dan sikap terhadap pencegahan COVID-19 dengan 

praktik pencegahan COVID-19 di Kota Depok (masing-

masing memiliki p-value = 0,0001; p-value < 0,05). 

Semakin tinggi pengetahuan maupun sikap masyarakat 

dalam menghadapi COVID-19, maka semakin baik pula 

praktik pencegahan yang dilakukan oleh masyarakat 

terhadap COVID-19. Masyarakat dengan praktik yang 

buruk terhadap pencegahan COVID-19 lebih banyak 

ditemukan pada masyarakat dengan pengetahuan yang 

rendah tentang COVID-19 sedangkan masyarakat dengan 

sikap yang buruk terhadap COVID-19 lebih banyak 

ditemukan pada masyarakat dengan pengetahuan rendah 

tentang COVID-1931. Hasil penelitian ini tidak sejalan 

dengan studi yang menyatakan bahwa tidak terdapat 

hubungan yang signifikan antara pengetahuan tentang 

pencegahan COVID-19 dengan perilaku pencegahan 

penularan COVID-1932.   Terjadinya suatu praktik dapat 

dipengaruhi oleh beberapa faktor, antara lain fasilitas, 

dukungan keluarga dan dukungan teman. Sikap yang 

positif dipengaruhi oleh faktor pengetahuan, keyakinan, 

pikiran dan emosi yang baik. Pengetahuan yang baik akan 

membentuk pikiran, keyakinan, dan emosi yang baik 

sehingga mampu mendorong tindakan yang baik pula33. 

Mempercepat pembebasan narapidana mungkin 

menjadi salah satu solusi yang baik untuk dilaksanakan 

demi penurunan kapasitas Rutan yang telah overload. 

Bachelet, ketua bidang Hak Asasi Manusia di PBB (2020) 

menyuarakan agar seluruh negara segera menurunkan 

populasi dalam penjara. Keterlambatan dalam 

pengambilan keputusan tersebut akan mengakibatkan 

terjadinya katastropik yang massif. Di Indonesia, Peraturan 

Menteri Hukum dan HAM Nomor 10 Tahun 2020 telah 

mengatur syarat pemberian asimilasi dan hak integrasi saat 

COVID-19 ini, yaitu bagi narapidana yang telah menjalani 

2/3 masa pidananya dan untuk WBP anak 1/2 masa 

pidananya sampai dengan 31 Desember 202034. Namun 

terjadi pro kontra di antara masyarakat Permenkumham 

tersebut, dimana muncul kekhawatiran masyarakat akan 

meningkatnya tingkat kriminalitas pasca asimilasi35. 

 

SIMPULAN 

Penelitian ini menunjukkan bahwa pengetahuan 

dan sikap memiliki hubungan yang signifikan dengan 

praktik pencegahan COVID-19 pada warga binaan Rutan 

Kelas IIB Kolaka. Hal ini memperlihatkan bahwa semakin 

tinggi pengetahuan dan semakin yakin warga Rutan 

tentang pencegahan COVID-19, maka praktik pencegahan 

COVID-19 akan semakin meningkat. Pengetahuan cukup 

dari warga Rutan tentang COVID-19 memiliki resiko 

0,030 untuk bertindak kurang waspada terhadap 

penyebaran COVID-19 dan sikap warga Rutan yang tidak 

yakin terhadap kejadian COVID-19 memiliki resiko 0,008 

untuk bertindak kurang waspada terhadap penyebaran 

COVID-19 di dalam area Rutan. Hasil ini mencerminkan 

adanya kepatuhan warga RUTAN Kelas II B terhadap 

protokol kesehatan yang diterapkan oleh pemerintah pada 

masa pandemi COVID-19. 
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