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MOTTO

“Allah tidak membebani seseorang melainkan sesuai dengan
kesanggupannya”

- Q. S. Al-Bagarah (2):286



Hubungan Aktivitas Fisik dengan Tingkat Depresi pada Remaja Selama Pandemi
COVID-19

Rusdiana Putrit, Mardiana?
IMahasiswa Prodi S1 Kesehatan Masyarakat
2Dosen Prodi S1 Kesehatan Masyarakat
Fakultas Kesehatan Masyarakat
Universitas Muhammadiyah Kalimantan Timur

Email: 1811102413162@umkt.ac.id

INTISARI
Tujuan Studi: Salah satu dari sekian banyak dampak negatif pandemi COVID-19 dalam
kehidupan sehari-hari adalah terhadap kesehatan mental, khususnya pada remaja. Tujuan
dari penelitian ini adalah untuk memastikan apakah tingkat depresi remaja selama
pandemi COVID-19 dipengaruhi oleh tingkat aktivitas fisik mereka.
Metodologi: Desain penelitian ini adalah cross-sectional. Sampel terdiri dari 84 responden
dari program studi Fakultas Kesehatan Masyarakat Universitas Muhammadiyah
Kalimantan Timur, yang meliputi 697 mahasiswa. IPAQ dan CES-D digunakan untuk
pengukuran, dan Uji rank spearman dengan tingkat kepercayaan 95% (= 0,05) digunakan
untuk analisis.
Hasil: Berdasarkan hasil pengujian yang menunjukkan nilai p 0,006<0,05 terdapat
hubungan yang signifikan antara tingkat depresi remaja dengan aktivitas fisik selama masa
pandemi COVID-19.
Manfaat: Diharapkan penelitian ini dapat digunakan sebagai bahan dan informasi untuk
meningkatkan kegiatan yang dilakukan untuk mencegah penyakit, termasuk penyakit jiwa.
Kata kunci: Aktivitas Tisik, tingkat depresi, remaja.
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The Relationship of Physical Activity and Depression Levels on Adolescents
During COVID-19 Pandemic

Rusdiana Putrit, Mardiana?
1Student at Bachelor of Public Health
2L ecture at Bachelor of Public Health
Faculty of Public Health
Universitas Muhammadiyah Kalimantan Timur, Indonesia

Email: 1811102413162@umkt.ac.id

ABSTRACT

Purpose of Study: One of the many negative effects of the COVID-19 pandemic on day-
to-day life is on mental health, particularly in adolescents. The purpose of this study is to
ascertain whether adolescents' levels of depression during the COVID-19 pandemic were
influenced by their level of physical activity.

Methodology: The design of this study was cross-sectional. A sample of 84 respondents
from the faculty public health Study program at Muhammadiyah University in East
Kalimantan comprised the population, which included 697 students. The IPAQ and CES-D
were used for measurements, and the Spearman rank test with confidence level of 95% (=
0.05) for analysis.

Results: According to the test results, which showed a p value of 0.006<0.05, there was a
significant relationship between adolescent levels of depression and physical activity during
the COVID-19 pandemic.

Applications: This anticipated research will be used as material and information to
increase the activities performed to prevent illness, including mental illness.

Keywords: Physical activity, depression levels, adolescents.
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