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ABSTRACT

Background: Covid-19 is an infectious disease caused by a newly discovered
virus, namely the Coronavirus. Usually results in respiratory tract infections,
ranging from the common cold to serious illnesses. The family has an important
role in the health of individuals in families and communities. The family functions
as a custodian or family health care, which is developed into 5 family health tasks
in the health sector. With the implementation of health tasks, it is hoped that the
quality of family health status in dealing with Covid-19 can improve. The results of
the interview showed that 1,622 people were confirmed positive for Covid-19 and
the death rate was 107 people in the Panggungharjo Village who were registered in
the working area of the Sewon 2 Health Center.

Objective: To know the implementation of family health tasks in preventing Covid-
19 in the work area of the Sewon 2 Health Center.

Methods: This type of research is descriptive by using a survey method. The
research subjects were 100 families with one or more family members who had
never been confirmed positive for Covid-19. The instrument of this research was
using a questionnaire.

Results: The implementation of family health tasks in preventing Covid-19 is in
the good category by 55%, the implementation of family health tasks in recognizing
health problems is in the good category by 69%, the implementation of family
health tasks in deciding the right action is in the good category at 59 %, the
implementation of family health tasks in taking preventive measures is in the good
category by 60%, the implementation of family health tasks in modifying the
environment is in the good category at 73%, and the implementation of family
health tasks in utilizing health facilities is in the good category at 72%

Kata kunci : Covid-19, prevention, and family health tasks
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ABSTRAK

Latar Belakang : Covid-19 adalah penyakit menular akibat virus yang baru
ditemukan yaitu Coronavirus. Biasanya mengakibatkan penyakit infeksi saluran
pernapasan, mulai flu biasa hingga penyakit yang serius. Keluarga mempunyai
peranan penting dalam kesehatan individu pada keluarga dan juga komunitas.
Keluarga berfungsi sebagai pemelihara atau perawatan kesehatan keluarga, yang
dikembangkan menjadi 5 tugas kesehatan keluarga dalam bidang kesehatan.
Adanya pelaksanaan tugas kesehatan diharapkan kualitas status kesehatan keluarga
dalam menghadapi Covid-19 dapat meningkat. Hasil wawancara terdapat 1.622
orang terkonfirmasi positif Covid-19 dan angka kematian sebesar 107 orang di
Kalurahan Panggungharjo yang terdaftar di wilayah kerja Puskesmas Sewon 2. Hal
tersebut menunjukkan bahwa angka Covid-19 di wilayah kerja Puskesmas Sewon
2 masih tinggi.

Tujuan : Diketahuinya pelaksanaan tugas kesehatan keluarga dalam pencegahan
Covid-19 di wilayah kerja Puskesmas Sewon 2.

Metode : Jenis penelitian deskriptif dengan menggunakan metode survei. Subjek
penelitian berjumlah 100 keluarga dengan salah satu atau lebih anggota keluarga
yang belum pernah terkonfirmasi positif Covid-19. Instrument penelitian ini yaitu
menggunakan kuesioner.

Hasil : Pelaksanaan tugas kesehatan keluarga dalam pencegahan Covid-19 masuk
dalam kategori baik sebesar 55%, pelaksanaan tugas kesehatan keluarga dalam
mengenal masalah kesehatan masuk dalam kategori baik sebesar 69 %, pelaksanaan
tugas kesehatan keluarga dalam memutuskan tindakan yang tepat masuk dalam
kategori baik sebesar 59 %, pelaksanaan tugas kesehatan keluarga dalam
melakukan tindakan pencegahan masuk dalam kategori baik sebesar 60%,
pelaksanaan tugas kesehatan keluarga dalam memodifikasi lingkungan masuk
dalam kategori baik sebesar 73 %, dan pelaksanaan tugas kesehatan keluarga dalam
memanfaatkan fasilitas kesehatan masuk dalam kategori baik sebesar 72 %.

Kata kunci : Covid-19, pencegahan, dan tugas kesehatan keluarga



