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MOTTO

“Angin tidak berhembus untuk menggoyangkan pepohonan, melainkan
menguji kekuatan akarnya”
-Ali bin Abi Thalib

“Sesekali tengoklah orang tuamu, tatap wajahnya, semua telah berubah

termakan waktu, tapi tidak dengan kasih sayangnya”

“Life is like riding a bicycle. To keep your balace, you must keep moving”
-Albert Einstein

“Jangan menunda pekerjaan sampai besok, jika hari ini dapat diselesaikan

maka tuntaskanlah”



Hubungan Tingkat Pengetahuan dan Perilaku Masyarakat dalam Penggunaan
Vitamin Sebagai Upaya Pencegahan COVID-19 di Kecamatan Samarinda Ulu

Romadhona Suci Adinda’, Muthia Dewi Marthilia Alim?
Program Studi Farmasi, Universitas Muhammadiyah Kalimantan Timur, Kota Samarinda,
Provinsi Kalimantan Timur, Indonesia
*Email : romadhonaadinda@gmail.com

INTISARI

Latar Belakang : COVID-19 merupakan penyakit menular yang diaakibatkan oleh infeksi
Coronavirus jenis baru, dapat mengakibatkan penyakit dengan beberapa gejala seperti
gejala ringan hingga berat. Oleh karena itu sistem imun yang kuat sangat penting bagi
tubuh terutama di masa pandemi COVID-19. Untuk mencegah infeksi virus corona, dapat
mempertimbangkan konsumsi vitamin yang dapat meningkatkan sistem imun tubuh.
Tujuan penelitian : Untuk mengetahui hubungan tingkat pengetahuan dan perilaku
masyarakat dalam penggunaan vitamin di Kecamatan Samarinda Ulu. Metode :
Penelitian ini merupakan desain penelitian observasional deskriptif dengan rancangan
penelitian cross-sectional. Pengambilan sampel menggunakan teknik non probability
sampling dengan cara purposive sampling. Sampel yang digunakan pada penelitian ini
sebanyak 400 responden. Hasil : Hasil penelitian menunjukkan bahwa responden yang
memiliki tingkat pengetahuan baik sebanyak 285responden (71,3%), dan pengetahuan
cukup sebanyak 115 responden (28,8%). Pada tingkat perilaku responden dalam
penggunaan vitamin sebanyak 271 responden (67,8%) memiliki perilaku baik, 120
responden (30%) memiliki perilaku cukup, dan 9 responden (2,3%) memiliki perilaku
kurang. Analisis bivariat menggunakan pearson, didapatkan rhitung sebesar 0,794 dan p-
value sebesar 0,000 yang berarti ada hubungan antara kedua variabel. Kesimpulan :
Terdapat hubungan antara tingkat pengetahuan dan perilaku masyarakat dalam
penggunaan vitamin sebagai upaya pencegahan COVID-19 di Kecamatan Samarinda
Ulu.

Kata Kunci : COVID-19 Vitamin; Pengetahuan; Perilaku
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The Relationship Level of Community Knowledge and Behavior in the use of
Vitamins as a COVID-19 Prevention Efforts in Samarinda Ulu Sub-District

Romadhona Suci Adinda', Muthia Dewi Marthilia Alim®
Pharmacy Study Program, Muhammadiyah University of East Kalimantan, Samarinda
City, East Kalimantan Province, Indonesia
*Email : romadhonaadinda@gmail.com

ABSTRACT

Background : COVID-19 is an infectious disease caused by a new Coronavirus infection,
that can cause illness with several symptoms such as mild to severe symptoms.
Therefore, a strong immune system is very important for the body, especially during the
COVID-19 pandemic. To prevent infection with the corona virus, you can consider taking
vitamins that can boost the body's immune system. The purpose of the study : to
determine the relationship between knowledge and community behavior in the use of
vitamins in Samarinda Ulu District. Methods: This research is a descriptive observational
research design by designing a cross-sectional study. Sampling using non-probability
sampling technique by means of purposive sampling. The sample used in this study were
400 respondents. Results : The results showed that respondents who had a good level
of knowledge were 285 respondents (71.3%), and sufficient knowledge was 115
respondents (28.8%). At the level of behavior of respondents in the use of vitamins as
many as 271 respondents (67.8%) have good behavior, 120 respondents (30%) have
moderate behavior, and 9 respondents (2.3%) have poor behavior. Bivariate analysis
using Pearson, obtained rcount of 0.762 and p-value of 0.000 which means there is a
relationship between the two variables. Conclusion : There is a relationship between the
level of knowledge and community behavior in the use of vitamins as an effort to prevent
COVID-19 in Samarinda Ulu District.

Keywords: COVID-19; Vitamin; Knowledge; Behavior
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