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Abstrak

Latar Belakang: Corona Virus Disease 2019 (COVID 19) merupakan salah satu ancaman
terhadap kesehatan masyarakat termasuk daerah pesisir. Kota Manado merupakan salah satu
kota pesisir yang terdampak dengan COVID 19. Tujuan penelitian ini yaitu untuk
membandingkan insidensi rate (IR) COVID 19 pada daerah pesisir dan non-pesisir di Kota
Manado. Metode Penelitian: Jenis penelitian yaitu penelitian observasional. Penelitian ini
dilaksanakan di Kota Manado pada Juli 2020. Data yang digunakan dalam penelitian ini yaitu
data sekunder yang berasal dari Website Pemerintah Kota Manado. Variabel yang dianalisis
yaitu IR COVID 19 di daerah pesisir berdasarkan data dari Pemerintah Kota Manado per 5
Juli 2020. Analisis data dilakukan secara univarat. Hasil Penelitian: Hasil penelitian ini
menunjukkan bahwa daerah pesisir khususnya kepulauan lebih rendah IR COVID 19 jika
dibandingkan dengan daerah yang bukan pesisir. Kesimpulan: Kesimpulan penelitian ini yaitu
IR COVID 19 pada pada daerah pesisir dan kepulauan lebih rendah namun perlu dilakukan
penelitian lanjut untuk melihat faktor risiko yang lain seperti kepadatan penduduk, suhu udara,
perilaku masyarakat dan lainnya.

Kata Kunci: COVID 19; Daerah Pesisir dan Kepulauan

PENDAHULUAN

Salah satu penyakit menular yang sementara menjadi masalah kesehatan Global
yaitu Corona Virus Disease 2019 (COVID-19). Penyakit ini telah menimbulkan
kedaruratan kesehatan masyarakat global. COVID 2019 disebabkan oleh virus korona
jenis baru yang diberi nama Severe Acute Respiratory Corona-Virus 2 (SARS-CoV-2).
COVID-19 pertama kali dideteksi di Kota Wuhan, Provinsi Hubei, Tiongkok pada
bulan Desember 2019 setelah beberapa orang mengalami pneumonia tanpa sebab yang
jelas dan prosedur perawatan dan vaksin yang diberikan ternyata tidak -efektif.
Kemunculan penyakit diduga berhubungan dengan pasar grosir makanan laut
Huanan yang menjual hewan hidup. Sedikitnya 70% urutan genom SARS-CoV-2 sama
seperti SARS-CoV. Per tanggal 23 Februari 2020 dilaporkan 2.461 orang tewas, 2.441
terjadi di daratan Tiongkok sedangkan 20 kasus kematian terjadi di negara lain, dan ada
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bukti penyebaran dari manusia ke manusia. Kasus ini juga telah dilaporkan di 32 negara
lainnya (Hui et al 2020, Cohen & Normile 2020).

Mewabahnya virus Corona di awal tahun 2020 menjadi masalah kesehatan global
yang harus menjadi perhatian bagi masyarakat. Virus Corona yang resmi dinamakan
COVID-2019 oleh World Health Organization (WHO), pertama ditemukan di Kota
Wuhan, Provinsi Hubei, Cina. Setelah kejadian tersebut, persebaran virus Corona
semakin meluas. Tercatat sudah ditemukan kasus persebaran virus tersebut di negara
lain, seperti Singapura, Thailand, hingga negara lain (WHO 2020, Anonim 2020).

Coronavirus adalah keluarga besar virus yang umum di banyak spesies hewan
yang berbeda, termasuk unta, sapi, kucing, dan kelelawar. Jarang, virus korona hewan
dapat menginfeksi orang dan kemudian menyebar di antara orang-orang seperti
dengan Middle East Respiratory Syndrome Coronavirus (MERS-CoV), SARS-CoV ,
dan sekarang dengan virus baru ini (bernama SARS-CoV-2). Virus SARS-CoV-2
adalah Betacoronavirus, seperti MERS-CoV dan SARS-CoV. Ketiga virus ini berasal
dari kelelawar. Urutan dari pasien AS mirip dengan urutan yang awalnya diposting
Cina, menunjukkan kemungkinan munculnya tunggal baru-baru ini dari reservoir
hewan. Awalnya, banyak pasien dalam wabah COVID-19 di Wuhan, Cina memiliki
hubungan dengan makanan laut besar dan pasar hewan hidup, menunjukkan penyebaran
dari hewan ke orang. Kemudian, semakin banyak pasien yang dilaporkan tidak memiliki
paparan ke pasar hewan, menunjukkan penyebaran orang-ke-orang. Penyebaran orang
ke orang telah dilaporkan di luar China, termasuk di Amerika Serikat dan lokasi lainnya
(Parry, 2020; Griffits, 2020; Field, 2020).

Berdasarkan data yang diperoleh dari Gugus Tugas Percepatan Penanganan
COVID-19 (2020a) menunjukkan bahwa prevalensi COVID-19 per 5 Juli 2020 secara
global telah terjadi di 216 negara dimana jumlah kasus yang terkonfirmasi positif
sebanyak 11.125.245 orang dimana 528.204 orang meninggal (CFR= 4,75%).
Selanjutnya, di Indonesia ditemukan 63.749 kasus positif dimana 29.105 kasus sembuh
(45,6%) dan 3.171 kasus meninggal (4,97%). Berdasarkan data dari Gugus Tugas
Percepatan Penanganan COVID-19 (2020b), prevalensi COVID-19 di Sulawesi Utara
per 5 Juli 2020 sebanyak 1.208 kasus. Jumlah kasus ini sebanyak 1,9% dari kasus secara
nasional. Kota Manado termasuk pada daerah berisiko tinggi. Berdasarkan data dari
Pemerintah Kota Manado di Kota Manado, prevalensi COVID-19 sebanyak 754 kasus
positif, 97 sembuh (12,9%) dan 47 meninggal (6,2%).

Sampai saat ini belum banyak penelitian tentang kejadian COVID-19 di kota
Manado. Oleh karena itu, penelitian ini dilaksanakan yang fokus penelitian pada
kejadian COVID-19 di daerah pesisir dan kepulauan. Tujuan penelitian ini yaitu untuk
membandingkan kejadian COVID-19 berdasarkan wilayah kecamatan yang berada pada
daerah pesisir/ kepulauan dan yang bukan daerah pesisir/ kepulauan di kota Manado
tahun 2020.

METODE PENELITIAN

Penelitian ini merupakan penelitian observasional. Penelitian ini dilaksanakan di
Kota Manado pada Juli 2020. Lokasi penelitian dapat dilihat pada Gambar 1.
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Gambar 1. Peta Kota Manado (Pemerintah Kota Manado, 2020)
Berdasarkan Gambar 1, terlihat bahwa Kota Manado terdiri dari 11 kecamatan.
Definisi yang digunakan untuk daerah pesisir yaitu wilayah kecamatan berbatasan
langsung dengan laut/ pantai. Berdasarkan Gambar 1 maka ada 6 kecamatan yang
berbatasan langsung dengan laut/ pantai yaitu kecamatan Malalayang, Sario, Wenang,
Tuminting, Bunaken dan Bunaken Kepulauan. Penelitian ini menganalisis data
sekunder. Variabel penelitian yaitu kejadian COVID 19 di kota Manado (data diperoleh
dari website Pemerintah Kota Manado). Data yang diperoleh kemudian dianalisis secara

univarat.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Dalam bagian ini dijelaskan hasil penelitian yaitu distribusi frekuensi. Data
COVID-19 di kota Manado per 3 Juli 2020 dapat dilihat pada Tabel 1.

- . % %

No Kecamatan Positif Sembuh Meninggal ;
sembuh  meninggal
1 Malalayang 72 8 6 111 8,3
2 Sario 37 2 4 54 10,8
3 Wenang 96 3 6 3,1 6,3
4 Mapanget 42 8 7 19,1 16,7
5 Singkil 64 5 5 7,8 7,8
6 Wanea 225 54 9 24 4
7 Tikala 44 3 5 6,8 114
8 Tuminting 78 3 7 3,8 8,9
9 Bunaken 26 2 1 7,7 3,8
10 Bunaken Kepualauan 0 0 0 0 0
11 Paal Dua 70 9 7 12,9 10

TOTAL 754 97 57

Sumber: Pemerintah Kota Manado (2020).
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Data pada Tabel 1 menunjukkan bahwa untuk jumlah kasus positif COVID 19 di
Kota Manado per tanggal 3 Juli 2020 sebanyak 754 kasus. Kasus tertinggi terjadi di
kecamatan Wanea sebanyak 225 kasus, kasus sembuh dan meninggal terbanyak di
kecamatan Wanea masing-masing 54 kasus dan 9 kasus.

Berdasarkan Tabel 1, terlihat bahwa proporsi kesembuhan (berdasarkan
perbandingan antara jumlah kasus sembuh dengan kasus positif) paling tinggi di
kecamatan Mapanget sebesar 19,1% dan propors kasus meninggal paling banyak terjadi
di kecamatan Mapanget sebesar 16,7%. Data pada Tabel 1, menunjukkan bahwa ada
kecamatan yang sampai tanggal 3 Juli 2020 belum ditemukan kasus terkonfirmasi
positif yaitu kecamatan Bunaken Kepulauan.

Tabel 2. Kategori variabel penelitian

Kategori Jumlah
Daerah pesisir/ kepulauan Total kasus 309
Rataan kasus 51,5
Proporsi 59

kesembuhan (%) '
Daerah bukan pesisir/ kepulauan Total kasus 445
Rataan kasus 89

Proporsi

kesembuhan (%) 14.1

Berdasarkan Tabel 2 terlihat bahwa untuk total dan rataan kejadian COVID 19
paling banyak ditemukan di daerah bukan pesisir/ kepulauan masng-masing sebanyak
445 kasus dan 89 kasus. Proporsi kesembuhan menunjukkan bahwa pada daerah bukan
pesisir juga yang lebih tinggi yaitu 14,1 %.

Beberapa daerah di kota Manado khususnya daerah pesisir tergolong daerah
pemukiman dengan tingkat kepadatan penduduk tinggi melebihi standar kepadatan
penduduk perkotaan. Umumnya antara rumah satu dengan rumah lainnya langsung
bersebelahan tanpa ada tempat kosong sehingga mayoritas warga tidak memiliki jendela
maupun ventilasi di samping kanan dan Kiri rumahnya. Jenis rumah yang heterogen.
Minimal kepadatan hunian yaitu rasio luas lantai seluruh ruangan dibagi jumlah
penghuni adalah 10 m %/orang. Kepadatan hunian yang tidak didukung dengan rumah
sehat yang memadai dapat menjadikan daerah tersebut sebagai reservoir penyakit. Oleh
karena itu, penularan penyakit menular seperti COVID 19 menjadi lebih mudah
(Pinontoan dan Sumampouw, 2018; Fatimah 2008).

Rumah yang sehat merupakan perwujudan dari aspek kesehatan lingkungan.
Aspek kesehatan lingkungan hunian ini merupakan aspek yang penting untuk mencegah
terjadinya penyakit. Beberapa penelitian telah dilakukan untuk melihat pengaruh
kepadatan penduduk di suatu wilayah dengan kejadian penyakit menular. Penelitian dari
Chan et al (2008), kesehatan lingkungan hunian (penduduk yang padat) menjadi
perhatian penting di Hong Kong setelah kasus SARS di Asia.

Daerah pesisir berada pada ketinggian yang rendah. Adanya perbedaan ketinggian
suatu wilayah akan berpengaruh terhadap perbedaan kondisi iklim. Ketinggian rendah
menyebabkan suhu udara tinggi. Kejadian penyakit yang menyerang saluran pernapasan
seperti COVID-19 dapat dipengaruhi oleh adanya perubahan iklim yang disebabkan
oleh agent penyakit yang bersifat sensitif terhadap suhu udara, kelembaban udara dan
kondisi ambient lainnya. Suhu udara yang tinggi dapat mengakibatkan inhalasi udara
menjadi kering yang akan menyebabkan pembentukan mukus menjadi lengket.
Pembentukan mukus yang berlebihan akan mempengaruhi kemampuan gerak silia
sehingga akan mempengaruhi pembersihan di saluran mukosa untuk menghambat debu
dan mikroorganisme yang masuk ke dalam saluran pernapasan. Masuknya debu ke
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dalam saluran pernapasan akan menyebabkan iritasi yang secara terus-menerus akan
mengakibatkan terjadinya infeksi pada dinding saluran pernapasan sehingga dapat
terjadi pneumonia.

PENUTUP

Kesimpulan penelitian ini yaitu daerah pesisir/ kepulauan memiliki angka
kejadian COVID-19 yang lebih rendah. Peneliti merekomendasikan untuk melakukan
penelitian lanjutan tentang faktor-faktor yang mempengaruhi angka kejadian COVID-19
khususnya di daerah pesisir/ kepulauan. Selain itu, penelitian yang berhubungan dengan
COVID 19 sebaiknya dilakukan dalam upaya pencegahan dan pengendalian penyakit
ini.
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