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Pengantar

Kejadian pandemi, walaupun bukan kejadian pandemi 
yang pertama di dunia, tapi bagi sebagian besar dari kita ini 
merupakan suatu hal yang pertama. Sejak WHO mengumumkan 
bahwa COVID-19 sebagai pandemi, maka sejak itu kehidupan 
dan cara hidup kita menjadi berubah secara drastis. Secara tiba-
tiba kita harus tinggal di rumah, dan hampir seluruh kegiatan 
kita dilakukan dari rumah. Hal ini menimpa hampir semua 
orang di seluruh dunia. Di awal merebaknya pandemi ini, banyak 
perdebatan tentang asal mula beradanya virus tersebut.  Beberapa 
teori konspirasi sempat mengemuka. Karena COVID-19 sudah 
menjadi pandemi, maka saat ini yang paling penting adalah 
bagaimana kita menghadapi pandemi ini dengan sebaik-baiknya. 
Di samping itu, mengingat menurut ahli epidemiologi vaksin 
virus ini belum tentu dapat dihasilkan secara cepat, maka kita 
harus menyikapinya dengan kehati-hatian namun cukup rasional.

Peneliti, dosen, dan sejawat  Universitas Atma Jaya Yogyakarta 
dari berbagai bidang mencoba mengupas pengaruh COVID-19 
terhadap berbagai bidang kehidupan kita. Sesuai dengan latar 
belakang keilmuan yang dipunyai, masing-masing kontributor 
telah menghasilkan tulisan dan pandangan terhadap kasus ini.  
Kondisi Pasca-COVID-19 berakhir juga harus kita siapkan agar, 
selain agar dapat melewati masa pandemi ini dengan baik, kita 
juga dapat mengantisipasi hal-hal yang mungkin akan kita hadapi 
di masa depan. Dalam hal ini prediksi dan rasionalitas adalah 
sesuatu hal yang perlu dilakukan agar, perubahan-perubahan 
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yang kita lakukan saat ini, dapat mendorong kita pada suatu 
tatanan kehidupan yang lebih baik.

COVID-19 adalah ibarat kontainer besar yang tertutup, 
yang diangkut oleh kereta super cepat untuk membawa kita dari 
tempat asal kita ke suatu tempat baru, yang tidak kita ketahui 
lingkungannya. Di tempat yang baru, kita harus menyesuaikan 
diri dengan kondisi setempat jika ingin bertahan. Untuk itu 
kita juga harus mencari ide-ide baru agar kita tetap dapat 
mengembangkan diri. Kita harus membangun ketangguhan 
dengan menimbang dan berpegangan pada realitas dan data 
yang ada. Pemikiran-pemikiran baru perlu kita hasilkan agar kita 
dapat melewati dan keluar dari masalah COVID-19 dengan baik. 
Bagi sebagian orang, pengaruh COVID-19 selain merupakan 
ancaman juga menimbulkan peluang-peluang baru, yang 
mungkin belum kita perkirakan tetapi berguna bagi kehidupan 
banyak orang secara luas.

Tulisan yang dihasilkan dalam buku ini adalah bagian kecil 
dari kontribusi yang sudah dibuat oleh dosen, peneliti, dan 
sejawat UAJY dalam rangka ikut serta mencari solusi terkait 
masalah pandemi karena COVID-19 ini.  Semoga apa yang sudah 
ditulis dapat bermanfaat.

Rektor,
Prof. Ir. Yoyong Arfiadi, M.Eng., Ph.D.
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Ringkasan Eksekutif

Buku ini diawali oleh Adharta Ongkosaputra yang 
membangkitkan semangat dengan tulisan bertajuk “Bangunlah 
Jiwa dan Badannya” yang terinspirasi karya W.R. Supratman, 
yang salah satu baitnya berbicara tentang esensi pembangunan 
manusia Indonesia. Pembangunan manusia Indonesia harus 
seimbang antara batin dan lahir, antara rohani dan jasmani, 
antara badan dan jiwa. Penulis memaparkan 4-4-6 strategi. 
Pertama, Empat (4) strategi pembangunan SDM Formal yaitu 
tingkatkan kualitas pendidikan, peningkatan kualitas spiritual, 
tingkatkan kesadaran budaya indonesia, dan penguasaan 
teknologi. Ke dua, Empat (4) strategi pembangunan SDM 
Informal: perbaikan lingkungan (environment), perbaikan 
nasib pembantu rumah tangga, pembenahan aturan urbanisasi, 
dan. pendidikan keuangan (melek finansial). Ke tiga Enam 
(6) strategi pembangunan manusia non Informal: gerakan 
sosial, gerakan peduli barang bekas, membuka lapangan 
pekerjaan baru, optimalisai daring (online), pensiun dini, dan 
optimalisasi teknologi. Penulis tetap optimistis negara kita akan 
menjadi bangsa yang kuat, mampu bersaing, dan sejajar hidup 
berdampingan secara terhormat dengan negara-negara maju. 
Kita bangun jiwa dan raga SDM Indonesia.

Selanjutnya, dokter F.X. Wikan Indrarto memaparkan tentang 
dokter dan rumah sakit era normal baru. Penulis menyatakan 
sekarang era pandemi COVID-19 di era industri 4.0. Pada era ini, 
layanan dokter dan Rumah Sakit (RS) akan menggunakan sistem 
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baru yang didukung lima jenis teknologi utama pada sistem 
industri 4.0, yaitu ‘Internet of Things’, ‘Artificial Intelligence’, 
‘Human–Machine Interface’, teknologi robotik dan sensor, serta 
teknologi ‘3D Printing’. Sebagai contoh Teknologi “tricorder 
medis”, yang hampir setiap orang akan memiliki teknologi ini 
dalam genggaman. Hanya dengan menempelkannya pada dahi, 
pasien dapat mengukur suhu, detak jantung, saturasi oksigen, 
dan tekanan darah dengan alat tersebut.

Layanan dokter virtual baik konsultasi dokter virtual, 
kunjungan medis atau visite dokter secara virtual akan menjadi 
kebiasaan di era normal baru. Rumah Sakit atau Klinik mulai 
ditinggalkan pasien karena setiap orang kelak akan dapat 
mencegah atau mengobati sendiri di rumah, sehingga pada era 
normal baru akan disebut era paska RS.

Seterusnya, W. Riawan Tjandra menulis tentang “Negara 
Yang Hadir dan Melindungi Melalui Kerangka Hukum Kebijakan, 
Penanganan Corona Virus Disease 2019 (Covid-19)”. Penulis 
menyatakan di era pandemi Covid-19, respons pemerintah 
cukup cepat dan tepat. Pemerintahan Jokowi segera merespons 
perkembangan situasi yang kian mengkhawatirkan di tengah 
kepanikan masyarakat melihat korban berjatuhan yang terus 
bertambah akibat wabah Covid-19. Respons ini membutuhkan 
dukungan anggaran darurat yang bersumber dari APBN/D. Maka, 
Perppu No. 1 Tahun 2020 (kini UU No. 2 Tahun 2020) diperlukan 
untuk melakukan langkah refocusing anggaran, realokasi dan 
relaksasasi sejumlah kebijakan fiskal menghadapi kondisi darurat 
kesehatan masyarakat yang bisa sangat menyulitkan kondisi 
anggaran. Pengawasan dan pelaksanaan Perppu No. 1 Tahun 2020 
didasarkan atas Asas-asas Umum Pemerintahan yang baik dan 
prinsip-prinsip good governance, meskipun tetap memberikan 
jaminan perlindungan hukum terhadap pengambil kebijakan 
apabila dalam mengambil kebijakan memenuhi kriteria Pasal 27 
ayat (2) Perppu No. 1 Tahun 2020.



ix

Pandemi COVID-19
Sumbangan Pemikiran tentang Virus hingga Kebijakan Strategis

Selanjutnya, Mario Antonius Birowo, Irene Santika Vidiadari, 
dan Ranggabumi Nuswantoro memaparkan “Pendekatan 
Komunikasi Risiko untuk Mengatasi Pandemi COVID-19”. 
Penulis ini melihat ketidakpastian yang tinggi tentang Covid-19, 
sehingga semua pihak (pemerintah dan masyarakat) perlu 
melakukan langkah-langkah antisipatif untuk menyiapkan 
masyarakat hidup dalam situasi new normal. Di tengah 
ketidakpastian yang ada, tidak bisa dipungkiri bahwa masyarakat 
akan berhadapan dengan risiko. Keberhasilan masyarakat untuk 
terhindar dari risiko tinggi adalah bergantung pada bagaimana 
masyarakat berperilaku dalam masalah kesehatan. Perilaku 
itu terkait dengan persepsi masyarakat terhadap risiko yang 
dihadapi. Berbagai informasi terkait Covid-19 akan membantu 
masyarakat untuk memiliki persepsi yang tepat terhadap 
Covid-19 sehingga masyarakat bisa berperilaku tepat.

Kajian sektor pariwisata di masa pandemi Covid-19 dilakukan 
oleh Y. Sri Susilo dan Samiaji Sarosa. Penulis memaparkannya 
dalan tulisan tentang “Sektor Pariwisata DIY di Masa Pandemi 
Covid-19: Strategi Bertahan & Strategi Pemulihan”. Penulis 
memperoleh data primer dengan melakukan survei terhadap 
pelaku pariwisata, wawancara mendalam, diskusi kelompok 
melalui Focus Group Discussion (FGD) dan Pertemuan Pakar 
(Expert Meeting/EM). Data sekunder bersumber dari Dinas 
Pariwisata DIY, Bank Indonesia (BI) DIY dan Badan Pusat 
Statistik (BPS) DIY. Analisis dilakukan melalui tinjauan literatur 
dan analisis deskriptif. Berdasarkan hasil penelitian, pelaku sektor 
pariwisata di DIY menerapkan strategi bertahan hidup sambil 
tetap mengoperasikan operasi bisnis, meskipun beberapa operasi 
bisnis ditutup atau dihentikan. Operasi bisnis tersebut dilakukan 
dengan memberhentikan pekerja sementara, mengurangi 
jam operasional, PHK, mengurangi volume produksi, dan 
membuat kombinasi dari 4 hal. Strategi pemulihan yang telah 
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direncanakan oleh para pelaku pariwisata dalam menyambut 
era normal baru adalah dengan menyiapkan protokol kesehatan 
yang ketat, melakukan promosi, berkomunikasi dengan para 
pemangku kepentingan (pemasok, pelanggan, asosiasi bisnis, 
dan pemerintah), melakukan promosi bisnis, dan bersama-sama 
mengenalkan branding baru pariwisata DIY yaitu “pariwisata 
normal baru” DIY.

Selain itu, Ririn Diar Astanti dan The Jin Ai dalam judul 
artikelnya “Dampak Pandemi Covid-19 terhadap Product 
Assortment pada Sektor Ritel Pokok (Essential Retail) dan 
Bagaimana Ritel harus menyikapinya”, menyatakan bahwa 
seluruh belahan dunia sedang berjuang bersama-sama untuk 
mengatasi Pandemi Covid-19. Pandemi ini diyakini akan 
merubah pola hidup masyarakat dan berbagai sektor mau tidak 
mau harus melakukan adaptasi untuk mengikuti perubahan 
pola tersebut. Sektor Ritel Pokok yang mempunyai peran sebagai 
saluran distribusi bahan kebutuhan pokok ke masyarakat, 
tentunya juga harus siap untuk menghadapi perubahan tersebut. 
Pandemi ini diyakini akan mengubah pola konsumsi masyarakat 
atau yang sering disebut dengan disrupsi permintaan (demand 
disruption), yang tentunya akan sangat berpengaruh terhadap 
kinerja operasional ritel. Salah satu keputusan operasional 
penting bagi ritel adalah penentuan produk yang akan dijual 
atau seringkali disebut dengan product assortment. Tulisan ini 
akan menyajikan sebuah kerangka berpikir untuk membantu 
suatu ritel dalam mengevaluasi product assortmentnya pada 
masa Pandemi Covid-19 ini atau nantinya juga dapat diterapkan 
pada kondisi demand disruption secara umum. Informasi yang 
digunakan untuk melakukan evaluasi adalah perilaku konsumen 
dari analisis data Point of Sales (POS) dan hasil survey. Sebuah 
studi kasus dideskripsikan untuk menerapkan kerangka berpikir 
tersebut.
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Di sisi lain, Prasasto Satwiko dan Ign. Pramana Yudha 
membahas Pertanian Perkotaan, Bagian Solusi Meminimalkan 
Berulangnya Pandemi Zoonosis. Penulis menyatakan bahwa 
pandemi COVID-19 tahun 2020 menimbulkan dampak luar biasa 
besar pada kehidupan di bumi. Sejarah mencatat bahwa pandemi 
zoonosis telah berulangkali terjadi. Penelitian menemukan 
adanya kaitan antara konsumsi manusia terhadap hewan liar 
dan hewan ternak dengan berkembangnya zoonosis. Sementara 
itu, pangan berbasis nabati mengandung nutrisi lengkap bagi 
manusia dan memiliki banyak kelebihan dibandingkan dengan 
pangan berbasis hewani. Peralihan ke konsumsi pangan berbasis 
nabati dapat mengurangi konsumsi pangan berbasis hewani, yang 
kemudian diharapkan dapat meminimalkan munculnya virus 
pandemi. Pertanian perkotaan memiliki multi-manfaat, selain 
menjadi penyedia nutrisi nabati. Memakai metode eksplorasi 
informasi dan data terkini di internet dan rujukan ilmiah, 
makalah ini menarik benang merah antara usaha peminimalan 
berulangnya pandemi zoonosis dan pertanian perkotaan. Lebih 
lanjut, perpaduan antara pertanian perkotaan dan arsitektur 
dapat memberikan solusi menyeluruh (comprehensive) pada 
masalah-masalah di perkotaan. Diperlukan usaha yang sistematis 
dan luas untuk mempromosikan keunggulan pangan nabati 
agar kebiasaan baru (new normal) pascapandemi mencakup 
perubahan ke pangan berbasis nabati untuk meminimalkan 
berulangnya pandemi, masalah-masalah kesehatan masyarakat 
dan lingkungan.

Pada bagian lain, Ign. Pramana Yuda menjelaskan tentang 
Pengembangan Teknik RT-LAMP sebagai Alternatif Deteksi 
Molekuler COVID-19 yang Praktis, Murah, dan Andal. Pada 
artikel ini, penanganan pandemi COVID-19 memerlukan alat 
deteksi virus yang cepat dan andal. Metode molekuler berbasis 
antigen dengan Teknik RT-PCR telah ditetapkan sebagai metode 
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standar; disamping masih ada keperluannya menggunakan 
teknik cepat berbasis antibody. Indonesia telah mengembangkan 
kit deteksi COVID-19 dengan dua Teknik tersebut. Alternatif 
Teknik molekuler deteksi antibodi adalah RT-LAMP, yang 
sekarang juga sudah dikembangkan di Indonesia. Pengembangan 
ini diharapkan mengurangi ketergantungan pada produk ekspor. 
Review ini membahas teknik alternatif pengembangan dari RT-
LAMP, yang hasilnya lebih sensitif, dan sederhana serta praktis 
digunakan di pusat-pusat layanan kesehatan atau deteksi mandiri.  
Teknik tersebut adalah Penn RAM dan BART-RT-LAMP. 

Di bagian lain, Pastor Yance Mangkey MSC melalui karya 
“Refleksi Atas Pandemi Covid-19: Radiate Love, Bring Hope” 
mengajak kita untuk merefleksikan dan memikirkan apa yang 
sebenarnya penting bagi kelangsungan hidup dan manakah 
yang bersifat superfisial. Pastor menyatakan saat ini merupakan 
momentum era kebangkitan baru, waktu kepedulian dan 
solidaritas, waktu pengharapan, waktu untuk berubah dan 
bergerak maju menuju kehidupan yang lebih berkualitas. 
Pandemi ini bukan masalah orang perorangan atau suatu 
kelompok tertentu, tetapi adalah masalah bersama yang perlu 
dihadapi dan diatasi bersama. Ada banyak aspek kehidupan 
yang terdampak, seperti sosial, ekonomi, politik, budaya dan 
keamanan. Hubungan manusia dengan Yang Mahakuasa, 
dengan sesama dan dengan alam ciptaan mengalami ujian dan 
menyerukan untuk ditinjau kembali, direstorasi dan dibarui.

Di bagian akhir buku ini, F.X. Wikan Indrarto memaparkan 
bahwa pandemi COVID-19 memberikan 2 pelajaran utama, yang 
tetap harus dilakukan pada era normal baru paska pandemi. 
Pertama adalah pentingnya solidaritas dan kerja bersama semua 
pihak secara lokal, regional ataupun global, dalam mengatasi 
permasalah bidang kesehatan dalam bentuk apapun. Kedua 
adalah melakukan aktivitas fisik untuk meningkatkan imunitas 
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atau kekebalan perorangan dan kelompok, baik untuk mengatasi 
penyakit infeksi, maupun PTM (Penyakit Tidak Menular). Tugas 
kita untuk mendorong semua orang agar berolah raga dan 
semua anak agar bermain secara fisik. Selain itu, juga membuat 
perubahan dari kebiasaan tidak banyak bergerak menjadi aktif 
bermain secara fisik, sekaligus menjamin tidur yang cukup, juga 
pada era normal baru paska pandemi COVID-19.

Yogyakarta, Juli 2020

Ketua LPPM,
Prof. Ir. Suyoto, M.Sc., Ph.D.
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Solidaritas dan Aktifitas Fisik
(belajar dari pandemi COVID-19)

F.X. Wikan Indrarto
Anggota Badan Pengawas Yayasan Slamet Rijadi

Pandemi COVID-19 paling tidak memberikan 2 pelajaran 
utama, yaitu harus dihadapi dengan solidaritas semua pihak secara 
global dan dengan melakukan aktivitas fisik untuk meningkatkan 
imunitas atau kekebalan perorangan dan kelompok. Pada hari 
Jumat, 24 April 2020 para pemimpin global telah bersatu untuk 
memastikan semua orang di mana saja tinggal, dapat mengakses 
vaksin, sarana pemeriksaan atau tes, pengobatan, dan perawatan, 
untuk mengalahkan COVID-19 [1]. Apa yang penting dicatat?

Kepala negara dan pemimpin kesehatan global pada hari itu 
telah membuat komitmen yang belum pernah terjadi sebelumnya, 
untuk bekerja bersama dalam mempercepat pengembangan dan 
produksi vaksin baru. Selain itu, juga sarana tes, pengobatan dan 
perawatan untuk COVID-19, serta jaminan akses yang setara 
untuk semua warga masyarakat di seluruh dunia [1].

Pandemi COVID-19 telah mempengaruhi lebih dari 2,4 juta 
orang secara global, dan menewaskan lebih dari 160.000 orang. 
Pandemi ini mengambil korban besar dan merugikan keluarga, 
masyarakat, sistem kesehatan dan ekonomi di seluruh dunia. 
Selama virus berbahaya ini masih mengancam negara mana pun, 
maka seluruh dunia tentu berisiko.

Oleh karena itu, protokol kesehatan yang ketat harus 
dikerjakan, misalnya menjaga jarak antar orang secara fisik [2]. 
Selain itu, ada kebutuhan mendesak untuk semua warga global, 
yaitu untuk pemeriksaan atau tes dan melacak semua kontak erat 
dengan orang yang dites positif. Bahkan juga untuk tersedianya 
vaksin COVID-19 yang inovatif, sarana diagnostik, pengobatan 
dan perawatan pasien.
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“Kita hanya akan mampu menghentikan COVID-19 melalui 
solidaritas,” kata Dr. Tedros Adhanom Ghebreyesus, Direktur 
Jenderal WHO. Semua negara, mitra kesehatan, produsen, dan 
sektor swasta harus bertindak bersama dan memastikan bahwa 
hasil akhir ilmu pengetahuan dan penelitian, seharusnya dapat 
bermanfaat bagi semua orang. COVID-19 telah menyadarkan 
kita, akan pentingnya kebersamaan di antara kita semua.

Pekerjaan besar secara bersamaan ini sudah dimulai. Sejak 
Januari 2020, WHO telah bekerja dengan para peneliti dari 
ratusan lembaga di selurh dunia, untuk mengembangkan dan 
menguji obat dan vaksin COVID-19. Proyek ini mencakup 
kegiatan menstandarkan desain penelitian uji klinis inovatif dan 
menentukan kriteria untuk memprioritaskan kandidat vaksin. 
WHO memiliki prakualifikasi alat diagnostik yang saat ini sedang 
digunakan di seluruh dunia, dan lebih banyak lagi yang sedang 
dalam proses. Selain itu, WHO juga mengkoordinasikan uji klinis 
global untuk menilai keamanan dan kemanjuran empat protokol 
terapi terhadap COVID-19.

Tugas kita semua adalah mempercepat dan menyelaraskan 
proses uji klinik, untuk memastikan bahwa begitu produk vaksin 
dan obat dianggap aman dan efektif, produk tersebut dapat 
diberikan kepada miliaran orang di dunia yang membutuhkannya. 
Namun demikian, pengalaman di masa lalu pada awal pengobatan 
HIV pada tahun 1980 dan dalam penyebaran vaksin influenza 
saat wabah H1N1 pada tahun 2009, menunjukkan bahwa ketika 
vaksin dan obat tersedia, terbukti tidak tersedia secara merata 
bagi semua orang di seluruh dunia.

Para pemimpin global berjanji untuk bekerja menuju akses 
yang adil, berdasarkan tingkat kemitraan yang belum pernah 
terjadi sebelumnya. Komitmen bersama tersebut adalah untuk 
memastikan semua orang memiliki akses ke semua alat dan 
perangkat, baik untuk mencegah, mendeteksi, dan mengobati, 
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maupun untuk merawat dan mengalahkan COVID-19. Tidak 
ada negara dan tidak ada organisasi yang dapat melakukan tugas 
ini sendirian.

Di tingkat nasional Indonesia, solidaritas ditunjukan oleh 
Badan Pengkajian dan Penerapan Teknologi (BPPT) yang 
bersinergi dengan Task Force Riset dan Inovasi Teknologi untuk 
Penanganan COVID-19 (TFRIC19), yang terdiri dari UGM, ITB, 
dan sejumlah pelaku industri, untuk menghasilkan berbagai 
produk teknologi seperti ‘mobile hand washer’, hingga aplikasi 
‘COVIDTrack’ dan ‘portable ventilator’. Sebentar lagi, BPPT 
akan segera meluncurkan Rapid Diagnostic Test (RDT) kit guna 
mendeteksi COVID-19 atau biasa dikenal publik dengan sebutan 
‘screening’ virus corona, yakni RDT deteksi antibodi IgG/IgM, 
dan RDT deteksi antigen micro-chip [3].

RDT buatan Indonesia ini memiliki kelebihan, yakni 
lebih sensitif dan spesifik dalam mendeteksi virus COVID-19 
dibandingkan test kit impor, karena menggunakan strain virus 
dari orang Indonesia. Tentu hal ini berbeda dengan RDT kit yang 
diproduksi luar negeri, karena kit impor tersebut menggunakan 
strain virus dari negara lain. IgG/IgM ini dikembangkan dalam 
bentuk strip, produk ini juga mampu mendeteksi secara cepat 
dalam waktu 5-10 menit dengan meneteskan darah atau serum 
pada alat RDT IgG/IgM. Sementara perangkat RDT micro-chip 
merupakan alat deteksi antigen yang menggunakan micro-
chip. Alat ini mampu mendeteksi secara dini keberadaan virus 
COVID-19 pada Pasien Dalam Pengawasan (PDP), Orang Dalam 
Pemantauan (ODP) atau Orang Tanpa Gejala (OTG) dengan 
menggunakan sensor Surface Plasmon Resonance (SPR) [3].

Menteri Riset dan Teknologi Bambang Brodjonegoro 
mengungkapkan, sejumlah uji klinis juga tengah dilakukan 
untuk mencari formula terapi yang tepat untuk menangani 
COVID-19. Baik itu uji klinis terhadap sejumlah obat-obatan 



232

Pandemi COVID-19
Sumbangan Pemikiran tentang Virus hingga Kebijakan Strategis

yang selama ini digunakan untuk menangani COVID-19 seperti 
chloroquine dan avigan, juga uji klinis terhadap terapi plasma 
darah atau convalescent plasma. Dari pengujian yang dilakukan 
di Rumah Sakit Pusat Angkatan Darat (RSPAD) Gatot Soebroto 
Jakarta, hasilnya cukup melegakan. Namun tentunya riset ini 
harus dilaksanakan pada skala yang lebih besar. Oleh karena itu 
BRIN (Badan Riset dan Inovasi Nasional) bekerjasama dengan 
Kemenkes akan melakukan riset yang lebih besar lagi, melibatkan 
beberapa RS di daerah untuk mengembangkan convalescent 
plasma ini.

Selain mempromosikan solidaritas semua pemangku 
kepentingan di tingkat lokal, nasional, regional, dan global, 
Organisasi Kesehatan Dunia (WHO) dan Komite Olimpiade 
Internasional (IOC) pada hari Sabtu, 16 Mei 2020 sepakat bekerja 
sama untuk meningkatkan derajad kesehatan melalui olahraga 
dan aktivitas fisik [4]. 

“Kemitraan WHO dengan IOC ini sangat penting,” kata Dr. 
Tedros Adhanom Ghebreyesus, Direktur Jenderal WHO. WHO 
bekerja tidak hanya untuk menangani penyakit, tetapi juga untuk 
membantu semua orang agar dapat memperoleh kehidupan 
mereka yang paling sehat. Aktivitas fisik adalah salah satu kunci 
penting terbentuknya kesehatan dan kesejahteraan bagi semua 
orang yang lebih baik.

Pandemi COVID-19 saat ini sangat mempengaruhi semua 
orang dengan Penyakit Tidak Menular (PTM). Kolaborasi WHO 
dan IOC tersebut memiliki fokus khusus untuk mencegah PTM 
melalui olahraga. Aktivitas fisik membantu menurunkan tekanan 
darah dan mengurangi risiko hipertensi, penyakit jantung 
koroner, stroke, diabetes, dan berbagai jenis kanker, termasuk 
kanker payudara dan kanker usus besar [4].

Olimpiade Musim Panas 2020, secara resmi dikenal 
dengan ‘Games of the XXXII Olympiad’, adalah ajang olahraga 
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internasional yang dijadwalkan untuk diselenggarakan di Tokyo, 
Jepang, pada tanggal 24 Juli-9 Agustus 2020. IOC memutuskan 
Olimpiade Musim Panas 2020 ditunda [5]. Kolaborasi WHO dan 
IOC mencakup kerjasama dengan Jepang, sebagai negara tuan 
rumah penyelenggara olimpiade, untuk memastikan kesehatan 
atlet, ofisial atau pendukung dan pekerja di arena pertandingan, 
serta mengatasi faktor risiko PTM, termasuk kualitas air dan 
polusi udara di arena pertandingan. Kedua lembaga juga akan 
bekerja untuk memastikan bahwa olimpiade akan  meninggalkan 
warisan yang sehat di Jepang sebagai negara tuan rumah, melalui 
peningkatan kesadaran akan nilai olahraga dan aktivitas fisik.

WHO dan IOC juga bekerja sama untuk mempromosikan 
cabang olahraga yang memiliki jangkauan lebih jauh dalam 
masyarakat umum. Pada khususnya di kalangan anak perempuan, 
orang tua dan orang yang hidup dengan disabilitas, yang mungkin 
merasa lebih sulit untuk tetap aktif dan sehat.

“Selama pandemi COVID-19, kita semua telah melihat 
betapa pentingnya olahraga dan aktivitas fisik, untuk kesehatan 
fisik dan mental. Olahraga dapat menyelamatkan nyawa,” kata 
Presiden IOC Thomas Bach. IOC menyerukan kepada semua 
pemimpin pemerintahan di seluruh dunia, untuk memasukkan 
olahraga dalam program dukungan pasca-krisis karena pandemi 
COVID-19, karena peran penting olahraga tidak hanya dalam 
pencegahan PTM, tetapi juga penyakit menular lainnya.

Secara global, WHO memperkirakan bahwa 1 dari 4 
orang dewasa tidak cukup aktif dan lebih dari 80% populasi 
remaja di dunia, tidak cukup aktif secara fisik. Kemitraan baru 
akan menyatukan sektor olahraga dan kesehatan di tingkat 
internasional, regional dan nasional, untuk mencapai tujuan 
global meningkatkan aktivitas fisik sebesar 15%, sebagaimana 
ditetapkan dalam Rencana Aksi Global tentang Aktivitas Fisik.
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Selain dewasa dan remaja,  anak balita juga harus 
menghabiskan lebih sedikit waktu untuk menonton layar 
(screen time), duduk diam di kereta bayi dan kursi, tidur dengan 
kualitas yang lebih baik, dan memiliki lebih banyak waktu untuk 
bermain aktif, agar tumbuh lebih sehat. “Mencapai kesehatan 
untuk semua (health for all) berarti melakukan yang terbaik demi 
kesehatan, sejak awal mula kehidupan manusia,” kata Direktur 
Jenderal WHO Dr. Tedros Adhanom Ghebreyesus. Anak pada 
usia dini berada dalam periode perkembangan yang cepat dan 
masa ketika pola gaya hidup keluarga, masih dapat diperbaiki 
untuk mendorong terjadinya peningkatan derajad kesehatan 
masyarakat.

Meningkatkan aktivitas fisik, mengurangi waktu tidak 
bergerak (sedentary behaviour) dan memperbaiki kualitas tidur 
pada anak, akan meningkatkan kesehatan fisik, mental dan 
kesejahteraan mereka, dan membantu mencegah obesitas pada 
masa kecil dan penyakit yang terkait di kemudian hari,” kata Dr. 
Fiona Bull, manajer program untuk pengawasan dan pencegahan 
penyakit tidak menular berbasis populasi, Ketua Tim WHO.

Rekomendasi WHO untuk bayi (kurang dari 1 tahun) adalah 
pertama, aktif secara fisik beberapa kali sehari dalam berbagai 
cara, terutama melalui permainan di lantai yang interaktif, 
dengan lebih banyak dan lebih sering adalah lebih baik. Bagi 
bayi yang belum dapat bergerak mandiri, setidaknya 30 menit 
dibantu dalam posisi tengkurap yang dilakukan sepanjang hari 
saat bayi terjaga. Kedua, tidak boleh lebih dari 1 jam setiap 
kali saat berada di kereta bayi, kursi tinggi, atau digendong di 
punggung pengasuh. Ketiga, waktu layar (sedentary screen time) 
tidak disarankan. Keempat, saat bayi tidak banyak bergerak, 
sangat dianjurkan dibacakan cerita oleh pengasuh. Kelima, tidur 
secara berkualitas selama 14-17 jam (usia 0–3 bulan) atau 12–16 
jam (usia 4–11 bulan) sehari, termasuk tidur siang.
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Rekomendasi WHO untuk anak usia 1-2 tahun adalah 
pertama, meluangkan setidaknya 3 jam atau 180 menit untuk 
melakukan berbagai jenis aktivitas fisik pada intensitas apa pun, 
termasuk aktivitas fisik intensitas sedang hingga kuat, merata 
waktunya sepanjang hari, dan lebih banyak tentu lebih baik. 
Kedua, tidak boleh lebih dari 1 jam pada suatu waktu duduk 
dalam kereta bayi, kursi tinggi, atau digendong di punggung 
pengasuh. Untuk anak berusia 1 tahun, waktu layar yang 
membuat badannya tidak aktif bergerak, seperti menonton TV 
atau video dan bermain ‘game’ di komputer, tidak dianjurkan. 
Bagi mereka yang berusia 2 tahun, waktu tayang (sedentary 
screen time) tidak boleh lebih dari 1 jam, dan lebih sebentar 
terbukti justru lebih baik. Ketika anak tidak banyak bergerak, 
sebaiknya dilibatkan dalam aktivitas membaca dan bercerita 
dengan pengasuh. Selain itu, sebaiknya tidur berkualitas baik 
selama 11-14 jam, termasuk tidur siang, dengan waktu tidur dan 
bangun dilatih agar teratur.

Rekomendasi WHO untuk anak usia 3-4 tahun seharusnya 
pertama, menghabiskan setidaknya 180 menit dalam berbagai 
jenis aktivitas fisik pada intensitas apa pun, di mana setidaknya 
60 menit merupakan aktivitas fisik dengan intensitas sedang 
hingga kuat, menyebar sepanjang hari dan lebih banyak lebih 
baik. Kedua, tidak dianjurkan diam selama lebih dari 1 jam pada 
suatu waktu, misalnya di dalam kereta bayi atau duduk untuk 
waktu yang lama. Waktu tayang tidak lebih dari 1 jam, dan lebih 
sebentar, tentu lebih baik. Ketika anak tidak banyak bergerak, 
sebaiknya juga dilibatkan dalam aktivitas membaca dan bercerita 
dengan pengasuh. Selain itu, sebaiknya tidur berkualitas secara 
baik selama 10-13 jam sehari, termasuk tidur siang, dengan waktu 
tidur dan bangun dilatih agar lebih teratur.

Pandemi COVID-19 paling tidak memberikan 2 pelajaran 
utama, yang tetap harus dilakukan pada era normal baru paska 
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pandemi. Pertama adalah pentingnya solidaritas dan kerja 
bersama semua pihak secara lokal, regional ataupun global, dalam 
mengatasi permasalah bidang kesehatan dalam bentuk apapun. 
Kedua adalah melakukan aktivitas fisik untuk meningkatkan 
imunitas atau kekebalan perorangan dan kelompok, baik untuk 
mengatasi penyakit infeksi, maupun PTM (Penyakit Tidak 
Menular). Tugas kita untuk mendorong semua orang agar berolah 
raga dan semua anak agar bermain secara fisik. Selain itu, juga 
membuat perubahan dari kebiasaan tidak banyak bergerak 
menjadi aktif bermain secara fisik, sekaligus menjamin tidur yang 
cukup, juga pada era normal baru paska pandemi COVID-19.
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