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PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

1. Pandangan Umum

Pada tahun 2019 di Wuhan ditemukan novel coronavirus 2019
(2019-nCoV) yang disebabkan oleh virus Se\eta/Acute Respiratory
Syndrome Coronavirus-2 (SARS-CoV) kejadianni juga dijelaskan oleh
organisasi kesehatan besar dunia W¢iiesbealth Organization (WHO)
(1).Dari China, penyakit itu menyebar ke Eropa. Di ltalia,di wilayah
geografis utara pada awalnyasdan kemudian di seluruh semenanjung,
otoritas politik dan kesahataf telah melakukan upaya luar biasa untuk
menahan gelombang kejtt yang telah menguji sistem kesehatan secara
parah. Setelah iy, 2Zevid-19 dengan cepat melintasi lautan dan pada 20
Juni 2020, sewitar 2.282.000 kasus (dengan 121.000 kematian) telah
tercatacndi AG sedangkan Brasil dengan lebih dari 1.000.000 kasus dan
sekitar®o0.000 kematian adalah negara yang paling terpengaruh di
Aemerika Serikat (2). Potensi virus-virus ini untuk berkembang menjadi
pandemi di seluruh dunia menunjukkan risiko kesehatan masyarakat yang
serius. Terkait Covid-19, WHO menaikkan ancaman epidemi CoV ke
level "sangat tinggi",pada 28 Februari 2020. Pada 11 Maret, jJumlah kasus
Covid-19 di luar China meningkat 13 kali lipat dan jumlah kasus negara-

negara yang terlibat telah tiga kali lipat dengan lebih dari 118.000 kasus



di 114 negara dan lebih dari 4.000 kematian, sehingga WHO menyatakan
Covid-19 sebagai pandemi (2)

Hingga saat ini, Covid-19 telah menyebar dengan cepat di 72
negara, menyebabkan> 90.000 kasus yang dikonfirmasi dan lebih dari
2.946 kematian pada 3 Maret 2020. Mengingat ancaman “global,
Organisasi Kesehatan Dunia (WHO) telah menyatakan Covid-19 sebagai
darurat kesehatan masyarakat. perhatian internasicadapHEIC). Namun,
tidak ada vaksin untuk SARS-CoV-2 atau otdt<erapeutik khusus untuk
penyakit menular ini. Dengan demikian, aem&haman yang lebih baik
tentang SARS-CoV-2 sangat penting urifuk mengeksplorasi vaksin dan
obat-obatan yang efektif. Dalgm.tiazan ini, kami merangkum kemajuan
terbaru dalam SARS-CoV-2 sntuk menyediakan kerangka kerja untuk
pencegahan dan pen¢obaiin Covid-19 (3)

Di lgdancaia pada tanggal 2 Maret 2020 pertama kali
ditemukans/ ™2 kasus positif covid-19 (4). Kasus ini ditandai dengan
ganggyies”pe napasan dan sangat berbahaya hal ini terbukti dengan
perayatazn WHO yang mengatakan bahwa virus ini merupakan pandemi
yiehal setelah jumlah infeksi di seluruh dunia meningkat dengan tingkat
penyebaran yang begitu cepat dan keparahan penyakitnya maka dari itu
akan terus mengalami kenaikan kasus dan juga kematian terus menerus.
virus ini tidak hanya bepengaruh pada moratalitas dan morbiditas tetapi
juga berpengaruh besar terhadap kesejahteraan masyarakat khusus suatu

bangsa terutama yang terjadi di Indonesia yang didalamnya mencakup



kesehatan mental dan ekonomi keluarga kemudian membuat mudah
panik, cemas dan stress (5)

Pemerintah indonesia sendiri telah mngelurakan status darurat
tanggap bencana pada tanggal 29 Februari 2020,hal ini di lakukariagara
perilaku masyarakat yang semula bisa bebas beraktifitas di luaisyrumah
dapat dibatasi, pemerintah telah mensosialisaikan protokal kesehatan
salah satunya adalah gerakan Sosial Distancing/jaga jerak (6)

Pada masa pandemi seperti sekara: =i, rasyarakat terpaksa
merubah perilaku dan kebiasaan,hal ini ritamaing sulit tapi momentum
seperti sekarang ini membuat Kita salar akan kebersihan, baik itu
kebersihan diri ataupun lingkesagarstanpa sadar perubahan perilaku ini
secara otomatis akan merubgh/<arakter setiap individu ke arah yang lebih
baik dan tentunya m¢mbut kualitas hidup akan semakin meningkat.(7)

Pencpgahan, wabah virus covid-19 di Indoneia sendiri sampai
saat ini tefus, dilokukan oleh pemerintah, oleh karena itu perubahan
perilakisstianiusia merupakan kunci utama dari program ini.masyarakat
sampai ssat ini juga belum memahami secara benar dan aktual tentang
sanduan terkait virus Covid-19 yang di keluarkan oleh Kementrian
Kesehatan RI ataupun WHO, Centers for Disease Control and Prevention
(CDC) di berbagai media sosial (8).

Penerapan protokol kesehatan di Indonesia diterapkan secara
cepat oleh pemerintah dikarenakan saat ini belum ditemukan antivirus

seacara spesifik, hal ini berfungsi sebagai pencegah penyebaran virus



secara luas di masyarakat.salah satu protokol kesehatan yaitu sosial
distancing atau jaga jarak telah diumumkan pemerintah melalui surat
edaran Nomor H.K.02.01/MENKES/202/2020 (9).

Sejak kasus ini terjadi ekonomi di Indonesia melambat, lqosran
terbaru mengungkapkan bahwa Gross Domestic Product (GDP)“i 2020
turun menjadi sekitar 3% Pada titik ini, sekitar 22 juta oraag Indonesia
pernah mengalami kelaparan pada tahun 2016-2ULf=£10). Penurunan
ekonomi akibat pendemi memberikan dampdrsyzang cukup signifikan
beberapa negara di dunia terutama di Asia {41)

Menteri Pertanian Republik Iidonesia Syahrul Yasin Limpo
mengungkapkan bahwa pandamiharcu virus corona telah mengganggu
pangan. rantai pasokan, yapy ‘mengakibatkan ketidakstabilan harga
pangan dan penurunin dyya beli di tingkat nasional maupun global (12).
Pandemi covid=3Q_“wlah menjadi masalah sosial dan ekonomi di
masyaraka? {13) yang sebagian besar merupakan dampak negatif dari
guncaquan elionomi akibat penerapan kebijakan Pishycal Distancing,
Sesial Distancing, dan PSBB (14).

Kebijakan yang di ambil pemerintah dengan menerapkan
perilaku protokol kesehatan tentu juga akan berdampak pada merosotnya
ekonomi masyarakat. Hal ini tentu saja tidak sesuai dengan konsep
ekonomi Indonesia yaitu “ekomomi kerakyatan” yang artinya ekonomi

yang dikuasai oleh rakyat (15).



Kebijakan pemerintah merupakan salah satu faktor penentu
pertumbuhan ekonomi dalam suatu wilayah.pertumbuhan dan
perkembangan ekonomi suatu daerah dapat diukur dengan melihat laju
pertumbuhan atas dasar harga konstan.kawasan-kawasan yang texmiask
dalam strategis ekonomi dapat berperan sebagai motor penggerak
pembangunan nasional dan regional.(16) Menurut Sukirno (1985)
pembangunan  ekonomi  suatu  wilayah , okame, diikuti  oleh
perombakan.semakin maju ekonomi di suadiai'ayah maka semakin
penting juga peran kegiatan iinndusti dan pesdagangan (16).

Data dan sumber dari pemerintech Daerah Istimewa Yogyakarta
menjelaskan bahwa jumlah pagian.nisitif Covid-19 di Propinsi DIY pada
21 Maret 2020 adalah 4 pasiep, L"PDP, dan 420 ODP. pada 21 Mei 2020
menjadi 215 positiff 1.260 PDP, dan 6.213 ODP. Dari sejumlah 215
terdapat 102 digrawaw, 105 telah sembuh, dan 8 meninggal.Data ini di
perkirakan/aian terus meningkat hingga akhir tahun (17). pemerintah
Daerah!étimewa Yogyakarta sendiri sampai saat ini terus gencar
prelaisukan  berbagai macam  program-program  pemerintah  guna
nemutuskan mata rantai penyebaran virus serta pencegahannya(17).

Data Badan Pusat Statistik (BPS) DIY, per Maret 2020 terjadi
peningkatan tingkat kemiskinan di DIY sebesar 12,28%.hal ini akibat
adanya pandemi yang menyebabkan ternyadinya perlambatan
ekonomi,hal ini tentu berkaitan juga dengan tingkat pendidikan pada

masyarakat di DIY (18).



2. Kondisi di Tempat Penelitian

Secara Geografis Kecamatan Kasihan berada di daratan
rendah,beriklim tropis dengan cuaca berkisar antra22-34 C.Kecamatan
Kasihan dihuni oleh 15.559 KK. Dengan jumlah keseluruhap/penctuduk
pada Kecamatan Kasihan adalah 77.261 orang.dengan juitiiah,nenduduk
laki-laki sebanyak 38.582 orang dan penduduk perempuan sebanyak
38.679 orang. Sebagian besar penduduk di Kecantathn'Kasihan berprofesi
sebagai petani. Dari data monografi Kecamatanearcatat 12.740 orang atau
16,5 % penduduk Kecamatan Kasih&hekefja pada sektor pertanian.
Desa-desa yang ada diwilayah Kecarnatan Kasihan ini adalah
Bangunjiwo, Tirtonirmolo, Tarmantirio dan Ngestiharjo (19).

Dalam penelitian i, peneliti melakukan tehnik partisipant
observation atau tingyal lama di tempat subjek yakni di RT 04 dan di RT
06. Kami memilth 15rasi penelitian tersebut dengan alasan bahwa : setelah
dilakukan: observasi di berbagai wilayah kecamatan Kasihan tempat
tersebunpalifig banyak mencatat perilaku yang kurang patuh terhadap
proiokdi kesehatan Covid-19 (bukti foto terlampir),penelitian tinggal di
A% atau partisipant observation di lakukan agar dapat mempelajari
adat,budaya,perilaku keseharian dan kondisi sosial lainnya sehingga
memudahkan untuk mkencatat berbagai data yang diperlukan untuk
melakukan penelitian(20).

Dari observasi awal dan wupaya melakukan partisipant

observation (Machfoedz, 2020) selama empat belas hari,yakni dari hari



Sabtu sampai dengan hari Minggu tanggal 02 s/d tanggal 15 Januari 2021
kepada 20 orang (masing-masing RT diambil 10 orang) maka kami
dapatkan data perilaku protokol covid-19 di tiga kelurahan tersebut

sebagai berikut :

1. RT 04 (10 orang)
o Tidak memakai masker ada 2 dari 10 orang.
2/10 x 100% =20%
e Tidak mencuci tangan ada 2 dariSi&Qiarig.
2/10 x 100% = 20%
e Tidak menjaga jarak ada 6'g4ri 10 orang.
6/10 x 100% = 60%
2. RT 06 (10 orang)
o Tidak merrakai‘nasker ada 3 dari 10 orang
3/10 x 100%.= 30%
o Tif@emencuci tangan ada 4 dari 10 orang
4/10% 100% = 40%
oTidak menjaga jarak ada 6 dari 10 orang
6/10 x 100% = 60%

Berdasarkan studi pendahuluan yang di lakukan oleh peneliti pada
tanggal 12 Oktober 2020 di Dusun Tundan pada RT 04 dan RT 06,
Ngrame Kasihan Bantul Yogyakarta melalui data sekunder dari Kantor
Kelurahan Kasihan dan dari perangkat desa (pak RT) Dusun Tundan
didapatkan data sebagai berikut : kepala keluarga dengan latar belakang
pekerjaan buruh tani sebanyak 80% sisanya wiraswasta (laundri dan kost-

kostan) sebanyak 20%.kemudian untuk tingkat pendidikan : tamat



SMA/Akademi sebanyak 65%,tamat SMP tak tamat SMA sebanyak
15%,tamat SD tak tamat SMP sebanyak 10% dan sisanya tak sekolah
sebanyak 10%.ragam informasi yang didaptkan melalui TV (40%) Koran
(20%) radio (10%) HP (grup Wa Rt) (20%) penyuluhan di Puskasinas
(10%). Untuk pola Perilaku Protokol kesehatan Covid-19 “neneliti
memeiliki beberapa kriteria penilaian perilaku warga Dutun Tundan,
diantaranya : Mencuci tangan setelah menyentuh seSpatu,menjaga jarak

bila berada di keramaian,pemakaian masker sciiggaxeiuar rumah.

3. Pentingnya Penelitian

WHO dan organisasi lain talah mengeluarkan rekomendasi umum
berikut : Hindari kontak geat“dengan subjek yang menderita infeksi
saluran pernapasan akilt;pSiring-seringlah mencuci tangan terutama
setelah kontak deftgan=erdng yang terinfeksi atau lingkungannya,Orang
dengan gejal inigksi saluran napas akut harus menjaga jarak, menutupi
batuk atau_hersin dengan tisu atau pakaian sekali pakai dan mencuci
tangan. Strategi yang paling penting adalah sering mencuci tangan dan
menggunakan pembersih tangan portabel serta menghindari kontak
dengan wajah dan mulut setelah berinteraksi dengan lingkungan yang
kemungkinan terkontaminasi (1)

Hal tersebut di atas, tidak lain agar orang terhindar dari paparan
virus covid 19. Apa akibat serius akibat infeksi covid 19?
Virus corona ini akan menyerang gelembung paru-paru menjadi

sasaran serangan. Akibatnya gelembung paru-paru mengalami kerusakan.



Penyakit yang ditimbulkan, seperti itu, dikenal dengan nama pneumonia.
Pneumonia atau dikenal juga dengan istilah paru-paru basah adalah
infeksi (masuknya bibit penyakit) yang mengakibatkan peradangan pada
kantong-kantong udara di salah satu atau kedua paru-paru.Pada,peiderita
pneumonia,sekumpulan kantong-kantong udara kecil di_ujung“saluran
pernapasan dalam paru-paru (alveoli) akan meradang dan digenuhi cairan
atau nanah. Akibatnya, penderita mengalami “gesak napas,batuk
berdahak,demam, atau menggigil. Makin pdrahamakin sesak seperti
dicekik, sangat sulit bernafas. Akibatnya tewaga penderita habis dan bisa

meninggal (2)

Gamvar 1.1 : hasil rongent dan paru-paru saat tertular virus
chvid-19

Saat ini covid-19 sedang mewabah ke seluruh dunia atau yang lebih
dikenal dengan istilah pandemi.Penyebarannya sangat cepat dan sangat
berbahaya. Sebenarnya virus ini menular dengan droplet, artinya yakni
dengan percikan ludah atau ingus, dalam jarak 1 s/d 2 m bisa mengenai
orang lain bahkan cipratan itu kalau menempel di tangan dan kemudian

tangan itu memegang benda apa saja maka bisa menempel di benda itu
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kalau virus masih hidup, ada orang yang memegang benda itu maka orang
itu bisa tertular (2).

Kesediaan publik untuk mematuhi langkah-langkah perlindungan
kesehatan yang diusulkan oleh pihak berwenang sangat pentingjusitur
mengendalikan hasil dari wabah penyakit menular, mengingasbahwa
"perubahan perilaku dapat secara signifikan mempengaruh:, penyebaran
epidemi baik secara kualitatif maupun secara kugnutaii€i(3)

Penerapan protokol kesehatan peiitegahan Covid-19 oleh
masyarkat sangatlah penting, hal ,ini “hertdjuan untuk mencegah
tenyadinya Kluster baru selama mgsa pandemi.Pemeritah telah
mengeluarkan surat keputugaa..aislalui Menteri Kesehatan tentang
protokol kesehatan bagi riasydrakat di tempat dan fasilitas umum.
Substansi penerapar{ prgiokol kesehatan pada masyarakat juga harus

memperhatikangitik-tik kritis penularan Covid-19 (4)

B. Rumusan_Masalah

Bardasaukan latar belakang di atas,maka peneliti dapat menetapkan

rumusas masalah dalam penelitian ini adalah :

iy

2)

“Apakah ada hubungan antara Tingkat Pendidikan dengan Perilaku
Protokol Kesehatan Covid-19 di Masyarakat Dusun Tundan,Ngrame
Kasihan Bantul Yogyakarta?”

“Apakah ada hubungan antara Tingkat Sosial Ekonomi dengan Perilaku
Protokol Kesehatan Covid-19 di Masyarakat Dusun Tundan,Ngrame

Kasihan Bantul Yogyakarta?”
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C. Tujuan Penelitian.

1. Tujuan Umum
Untuk mengetahui hubungan antara tingkat pendidikan,tingkat sosial
ekonomi dengan perilaku protokol kesehatan di Masyarakat Liusun
Tundan,Ngrame Kasihan Bantul Yogyakarta.
2. Tujuan Khusus
a. Untuk mengatahui karakteristik responden (¢ta4enis kelamin,status
ekonomi,status pendidikan dan status pernikghan).
b. Untuk mengetahui perilaku protok{iisi«aseiiatan masyarakat di Dusun

Tundan.

D. Manfaat Penelitian

1. Manfaat Teoritis
Diharapkan dapat.meiabantu sumbangan ilmu pengetahuan untuk warga,
khususnya pGngataiuan tentang perilaku protokol kesehatan pada masa
pandemi . Csvi¥'-19 di Masyarakat Dusun Tundan,Ngrame Kasihan Bantul
Y oavakarti.
24/ Widafaat Praktis
2) Bagi warga Dusun Tundan,Ngrame Kasihan Bantul Yogyakarta.
Penelitian ini dapat di gunakan sebagai sumber informasi
untuk,sehingga perilaku protokol kesehatan dapat di terapkan dalam

kehidupan sehari-hari.



b)

d)
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Bagi institusi pendidikan.

Selain menambah pustaka dan kajian ilmiah,penelitian ini juga bisa
menambah wawasan serta ilmu pengeahuan tentang bahaya Virus
Covid-19 terkhusus untuk tindakan pencegahan penyebaranpya:

Bagi profesi kesehatan

Penelitian ini diharapkan sebagai referensi atau sumbar bagi ilmu
keperawatan.

Manfaat bagi peneliti

Menambah pengalaman serta dapatsmefhilai perilaku protokol
masyarakat Dusun Tundan,Ngrame, Tamantirto Kasihan Bantul

Yogyakarta.



E. Keaslian Penelitian

Tabel 1.1 Keaslian Penelitian
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Hasil

Persamaan dan Perbedaan

Ada Hubtagan sosial
ekomami Dengan
ATemiadibu Hamil
BRS Hertati T Yohan
Way Halim Bandar

v

v

Persamaan : Metode penelitian
dan variabel independen.
Perbedaan : variabel dependen.

“~"Ada hubungan antara

tingkat pendidikan

No Peneliti Judul Penelitian Metode dan Sampel
1 Ana Mariza  Hubungan Pendidikan Penelitian kuantitatif
(2016)(25) dan sosial ekonomi dengan rancangan
dengan kejadian Anemia  penelitian analitik dan
pada ibu hamil di BPST  menggunakan
Yohan Way Halim pendekatan cross
Bandar Lampung sectional Lampung
2 Wiworo Hubungan antara tingkat ~ Jenis penelitian ini
Haryani pendidikan dan status adalah survei
(2017)(5) sosial ekonomi dengan observasiona!

kepatuhan perawatan gigi
tiruan lepasan

menggunakaryrancangan
cross sectional

3 Ni’mah Said
Esrom
Kanine
Hendro
Bidjuni
(2015)(27)

Hubungan faktor sosial
ekonomi dengan
kecemasan ibu
primigravida di puskeséas
tuminting

Sumber : (6),(5),(7)

dan status sosial
ekonomi dengan
kepatuhan perawatan
gigi tiruan lepasan

Persamaan : rancangan
penelitian dan variabel
independen

Perbedaan : jenis penelitian dan
variabel dependen.

D&sailypenelitian ini
pevgifat'survei analitik
dangdn pendekatan
crss sectional
Instrumen yang
digunakan dalam
penelitian ini adalah
kuesioner dan lembar
observasi.

Tidak terdapat
hubungan pendidikan
dengan kecemasan
ibu primigravida di
puskesmas Tuminting
dengan nilai
p=0,437>a

Persamaan : variabel
independen dan instrumen
penelitian.

Perbedaan : variabel dependen
dan desain penelitian.
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HUBUNGAN ANTARA TINGKAT PENDIDIKAN, TINGKAT SOSIAL
EKONOMI DENGAN PERILAKU PROTOKOL KESEHATAN COWAD-19
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INTISARI

Latar belakang: Corona virus 2019 (2019-nCty)/&eu yg lebih dikenal dengan
covid-19 menyebar melalui tetesan kecil (droplet)§ari hidung atau mulut pada saat
batuk atau bersin. Penyebaran yang sargat cepat ini menyebabkan terjadinya
peningkatan kasus Covid-19. Sejak {easuisNini terjadi, ekonomi di Indonesia
melambat, laporan terbaru mengungkapkas, bahwa Gross Domestic Product (GDP)
di 2020 turun menjadi sekitar 3% Pada tiak ini, sekitar 22 juta orang Indonesia
pernah mengalami kelaparan pa{estatiin 2016-2018. Penurunan ekonomi akibat
pendemi memberikan dampalk yagg cukup signifikan beberapa negara di dunia
terutama di Asia Peneragai==R¥otokol Kesehatan di Indonesia kemudian
berpengaruh ke tingkatgRentigdikan dan tingkat sosial ekonomi masyarakat.
Kebijakan yang di gmb¥/pemerintah dengan menerapkan perilaku protokol
kesehatan tentu juggfasan berdampak pada merosotnya ekonomi masyarakat.

Tujuan penelitiana=a!ntuk mengetahui hubungan Tingkat Pendidikan, Tingkat
Sosial Ekonomi*denozn Perilaku Protokol Kesehatan Covid-19 di dusun Dundan,
Ngrame Tariantirtt) Kasihan Bantul Yogyakarta.

Metode wesielitian: Jenis penelitian ini adalah inferensial (induktif) dengan
pendakatin “Cross Sectional Study. Penelitian ini dilakukan di Dusun Tundan,
Nefarmd Tamantirto Kasihan Bantul Yogyakarta. Analisis bivariat penelitian ini
ritenggunakan uji regresi berganda.

Eiasii Penelitian : Dari hasil analisis regresi diperoleh F hitung sebesar 9,699 dan
probabilitas sebesar 0,000. Karena sig F hitung<5% (0,000 < 0,05). Secara simultan
dapat disimpulkan bahwa Pendapatan Keluarga,Pendidikan secara bersama-sama
berpengaruh terhadap Perilaku Protokol Kesehatan Covid 19.

Simpulan : Terdapat hubungan yang bermakna antara Tingkat Pendidikan dan
Tingkat Sosial Ekonomi dengan Perilaku Protokol Kesehatan Covid-19.
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Kata kunci: Tingkat Pendidikan, Tingkat Sosial Ekonomi, Perilaku protokol
Kesehatan Covid-19.
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RELATIONSHIP BETWEEN EDUCATION LEVEL, SOCIAL
ECONOMIC LEVEL AND COVID-19 HEALTH PROTOCOL
BEHAVIOR IN TUNDAN HAMLET, NGRAME TAMANTIRTO
KASIHAN BANTUL YOGYAKARTA

Suritno Madjodjo® Ircham Machfoedz % Nindita Kumalawati 2
I1Student of Nursing Study Program At Alma Ata University, 2Lecturer At Nursing Study {1égsam
At Alma Ata University
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ABSTRACT

Background: Corona virus 2019 (2019-nCov) or bettar_known as covid-19
spreads through small droplets (droplets) from théNdose Br mouth when
coughing or sneezing. This rapid spread has led to go in§re€yse in the number of
Covid-19 cases. Since this case occurred, the economyIffindonesia has slowed
down, the latest report reveals that Gross Domegtic Product (GDP) in 2020 fell
to around 3% At this point, around 22 millicg=lad®g€sians experienced hunger
in 2016-2018 (10). The economic downturnygte to the pandemic has had a
significant impact on several countries in theWworld, especially in Asia. The
implementation of the Health ProtocolNg Indonesia then affects the level of
education and the socio-economic IERETT™Ne community. Policies taken by the
government by implementing he§ftgrdtocol behavior will of course also have
an impact on the decline of the colfgimunity's economy.

Objective: To find out e relationship between education level,
Socioeconomic level ancyirie pehavior of the covid-19 health protocol in the
Dusun Tundan, Ngraige*pagtantirto, Kasihan Bantul Yogyakarta.

Research Metlioad,: This type of research is inferential (inductive) with a
Cross SectighalsStudy approach. This research was conducted in Tundan
Hamlet, Ngatame/Tamantirto Kasihan Bantul Yogyakarta which came from
RT. Bivariate analysis of this study used multiple regression test.

Resutvis/of the study: From the results of regression analysis obtained F
aflcyiatay 9,699 and probability of 0.000. Because sig Fhitung<5% (0.000 <
0.0%). simultaneously it can be concluded that Family Income, Education
{ogether affect the Behavior of the Covid 19 Health Protocol.

Conclusion: There is a significant relationship between education level and
socioeconomic level with the behavior of the COVID-19 health protocol.

Keywords: Education level, Socioeconomic level, Covid-19 health protocol
behavior.
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