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Latar Belakang:Dukungan sosial merupakan prediktor penting dalam menjaga kesehatan fisik 
dan mental perawat selama pandemi covid-19 ini. Untuk menjamin kepuasan kerja perawat 
maka dukungan sosial perlu ditingkatkan selama pandemi covid ini. Kepuasan kerja perawat 
secara umum memiliki hubungan langsung dengan dampak positif pada kualitas layanan 
keperawatan.  
Tujuan: Untuk untuk mengetahui efektifitas dukungan sosial terhadap kepuasan kerja perawat 
selama masa pandemi covid-19 dan diharapkan mampu menjadi rujukan bagi manajemen 
rumah sakit dalampenanganan masalah rendahnya kepuasan kerja yang dirasakan perawat 
selama pandemi covid-19. 
Metode Penelitian: Jenis penelitian kuantitatif dengan desain cross sectional. Sampel 
sebanyak 30 perawat di ruang rawat inap Melati dan Bougenvile RSUD Panembahan Senopati 
Bantul diambil dengan menggunakan teknik purposive Sampling. Instrumen penelitian 
menggunakan kuesioner dukungan sosial dan Minnesota Satisfaction Questionaire. Metode 
analisis data menggunakan korelasi Kendal tau. 
Hasil: Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar perawat mendapat dukungan sosial 
dalam kategori sedang (54,4%) dan kepuasan kerja (57,4%). Hasil Kendal tau sebesar 0,397 
artinya dukungan sosial semakin meningkat, kepuasan kerja juga akan meningkat, dengan p 
value 0,030 < α = 0,05). 
Kesimpulan: Ada pengaruh antara dukungan sosial dengan kepuasan kerja perawat di RSUD 
Panembahan Senopati Bantul 
 
Background: During the Covid-19 pandemic, social support is a crucial predictor of nurses' 
physical and mental health. Social support for nurses must be reinforced to ensure job 
satisfaction,. Nurse job satisfaction has a direct link to a favorable impact on the quality of 
nursing services in general. 
Objective :  To determine the effectiveness of social support on nurse job satisfaction during 
the covid-19 pandemic and it is hoped that it can be a reference for hospital management in 
dealing with the problem of low job satisfaction felt by nurses during the covid-19 pandemic 
Research Methods: The research is a quantitative study with a cross-sectional design. 
Purposive sampling was used to gather a sample of 30 nurses from the Melati and Bougenvile 
inpatient rooms at Panembahan Senopati Hospital, Bantul. A social support questionnaire and 
the Minnesota Satisfaction Questionnaire were utilized in the study. The Kendal tau correlation 
was employed to analyze the data. 
Results : The majority of nurses (54.4 percent) had modest social support and job satisfaction, 
according to the findings (57.4 percent ). With a p value of 0.030 = 0.05, Kendal tau results of 
0.397 indicate that social support is improving, and work satisfaction will increase as well. 
Conclusion: There is an influence between social support and job satisfaction of nurses at 
Panembahan Senopati Hospital Bantul. 
 

KATA KUNCI 
Dukungan Sosial; Kepuasan Kerja; Perawat, 
Covid-19 
 
KORESPONDENSI 
Istichomah 

E-mail: istichomahusman@yahoo.com    
  
 

 

PENDAHULUAN 
Wabah coronavirus disease 2019 (COVID-19) berkembang 

dengan cepat menjadi masalah Kesehatan utama di berbagai 

belahan dunia. Tanggal 11 Maret 2020 World Health Organisation 

(WHO) menetapkan wabah ini sebagai Pandemi. Tingginya angka 

morbiditas dan mortalitas yang disebabkan coronavirus disease 

2019 (COVID-19) menimbulkan kecemasan dan stres secara umum 

[1]. 
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Sementara itu angka kematian tenaga Kesehatan di 

Indonesia lebih tinggi dibanding negara lain, yaitu sebesar 1,2% 

(IDI, 2020). International Council Nursing menyebutkan sebanyak 

1500 orang perawat telah meninggal dunia dalam penanganan 

wabah ini (Kompas, 2020). Berdasarkan situs CNN online tanggal 

5 Agustus 2020, Indonesia dinyatakan menempati urutan ke 3 

angka kematian tenaga Kesehatan akibat Covid-19 didunia. 

Konsekuensi yang harus dihadapi oleh tenaga Kesehatan adalah 

menjadi cluster untuk kejadian kasus konfirmasi. Perawat 

merupakan tenaga Kesehatan paling banyak di pusat-pusat 

pelayanan kesehatan serta memiliki kontak yang lebih lama dengan 

pasien dibanding tenaga Kesehatan lainnya. Perawat menjadi garda 

terdepan dalam penanganan pasien Covid-19. Dengan sifat 

profesinya tersebut menempatkan tenaga medis berada dalam risiko 

tinggi tertular Covid-19. Mengingat hal tersebut maka tindakan 

untuk mengawasi dan mengendalikan infeksi merupakan hal yang 

penting guna memproteksi tenaga kesehatan [2]. 

Risiko terpapar didapat dari rekan kerja, dari pasien juga 

dari orang-orang yang tampak sehat namun ternyata membawa 

virus penyebab Covid-19. Kejadian ini menimbulkan kecemasan 

dan stress psikologis bagi perawat dalam menjalankan tugasnya. 

Kekhawatiran menularkan penyakit pada keluarga, perubahan pola 

kerja, penggunaan alat pelindung diri dalam jangka waktu yang 

lama, keterbatasan Alat Pelindung Diri (APD), kelelahan fisik dan 

stigma masyarakat merupakan faktor-faktor stress psikologis yang 

dihadapi perawat. Menyaksikan rekan kerja yang sakit bahkan 

meninggal, semua hal tersebut menguras energi fisik dan mental 

perawat. Kondisi tersebut menjadi stressor yang dapat berkembang 

menjadi gejala stres post trauma untuk 3 bulan kemudian. Pandemi 

ini merupakan bencana non alam dimana terjadi penderitaan fisik 

secara bersama dan angka kematian yang tinggi. Beberapa 

penelitian menunjukkan bahwa petugas kesehatan yang menangani 

wabah SARS 2003 dan MERS 2015 sangat rentan mengalami 

tekanan psikologis [2]. 

RCN (Royal College Nursing) melaporkan bahwa banyak 

perawat merasa tidak puas karena merasa diabaikan oleh atasan saat 

mereka mengeluhkan kesehatan mental yang dirasakan [3]. Peran 

atasan sangat penting dalam memimpin pekerjaan untuk itu hal ini 

perlu diubah ditengah permasalah wabah yang sedang terjadi ini 

karena kepuasan kerja perawat merupakan prediktor penting dalam 

menjaga kesehatan mental perawat selama pandemik coronavirus 

disease 2019 (COVID-19) ini [4]. Kepuasan kerja sangat penting 

dalam mencegah kejenuhan yang dirasakan selama pandemi, 

meningkatkan kesehatan fisik dan mengurangi perasaan tertekan 

selama pandemi Corona Virus Disease 2019 (COVID-19) [5]. 

Dukungan sosial merupakan sumber daya yang membantu 

saat seseorang merasa tertekan, adanya dukungan sosial dapat 

berpengaruh positif terhadap kesehatan dan kesejahteraan individu 

yang berasal dari keluarga, teman, lingkungan kerja baik dari atasan 

maupun rekan kerja. (Purdini et.al, 2016). Memberikan dukungan 

bagi perawat di tengah permasalahan virus covid sangat penting 

untuk menjaga kesehatan perawat baik jangka pendek dan jangka 

panjang ditengah tekanan kerja yang tinggi ini. [7]. 

Masalah dukungan sosial merupakan suatu hal yang 

penting karena memberi manfaat yang besar bagi perawat dan 

rumah sakit, jika perawat mendapat dukungan sosial yang baik 

maka akan berdampak pada mental dan fisik perawat sehingga 

perawat dapat memberikan pelayanan kesehatan yang berkualitas 

[6]. 

Selama di rumah sakit perawat merupakan tenaga kerja 

kesehatan yang mana memiliki jumlah interaksi dan waktu 

pertemuan terbanyak dengan pasien (Sondang P, 2014). Perawat 

mendampingi dan memantau kesehatan pasien serta memberi 

asuhan keperawatan yang komprehensif dan profesional sehingga 

tolak ukur dan penentuan mutu kualitas pelayanan kesehatan adalah 

tenaga keperawatan, pelayanan keperawatan adalah salah satu 

standar ukur yang memberi pengaruh kepada pelayanan kesehatan 

yang diberikan kepada rumah sakit dan begitu juga sebaliknya [9]. 

Tingkat kepuasan kerja perawat yang rendah akan mengakibatkan 

penurunan kinerja, pelayanan yang kurang optimal, loyalitas pada 

organisasi dan juga kepada profesi keperawatan menjadi 

menurun.[10] menjelaskan bahwa rendahnya kepuasan kerja yang 

dirasakan oleh perawat akan mengakibatkan pelayanan yang 

kurang optimal sehingga terjadinya peningkatan ratio kematian 

pasien di rumah sakit setelah dirawat di ruang inap. Dampak lain 

yang akan dirasakan adalah menurunnya citra rumah sakit yang 

dapat mengakibatkan kerugian pada organisasi manajemen rumah 

sakit karena ketidakpuasan pelanggan. (Kemenkes, 2017). 

Berdasarkan hasil penelitian International dalam Annals of 

Agricultural and Enviromental Medicine (2018), Jumlah staf 

perawat di Negara Eropa termasuk Polandia dan Lithuania 

mengalami penurunan, karena mengundurkan diri dan melakukan 

migrasi ke negara maju yang lebih menjamin kesejehteraan mereka. 

Dikonfirmasi bahwa adanya beberapa faktor yang mempengaruhi 

tingkat kepuasan kerja yaitu, hubungan antara rekan kerja yang 

kurang baik, organisasi internal yang buruk, konflik dengan atasan, 

dan kurang pemahaman antara staf perawat dengan 

atasan.Beberapa hasil penelitian yang dilakukan di Indonesia 

terkait kepuasan kerja yang dilakukan Noras dan Sartika  [11] 

meneliti kepuasan kerja perawat dikategorikan rendah 22,5%, 

penelitian yang dilakukan oleh  Ahsan dan Adien [12]  di RS Mardi 

Waluyo di kota Blitar pun menyatakan tingkat kepuasan kerja 

perawat paling tinggi adalah 27,9%, selain itu berdasarkan 

penelitian yang dilakukan Hartono, dkk (2018) menyatakan 
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kepuasan kerja perawat di RS Paru Gunawan 57,9%. Berdasarkan 

dari uraian latar belakang diatas maka penulis tertarik mengambil 

topik “Ada pengaruh Dukungan Sosial Terhadap Kepuasan Kerja 

Perawat Selama Corona Virus Disease 2019 (COVID-19) di RSUD 

P. Senopati Bantul”. 

 

METODE 
Jenis penelitian yang digunakan dalam penelitian ini adalah 

penelitian kuantitatif dengan menggunakan desain cross-sectional. 

Penelitian ini dilakukan di RSUD Panembahan Senopati Bantul, 

pada bulan Desember 2021. Teknik Pengambilan sampel adalah 

dengan menggunakan metode purposive sampling, jumlah sampel 

30 perawat yang berada di ruang Melati dan ruang Bougenville 

karena ruang tersebut merupakan bangsal penyakit dalam dengan 

jumlah pasien yang paling banyak daripada ruang lainnya. kriteria 

inklusi yang digunakan adalah: perawat yang bekerja lebih dari satu 

tahun,  pendidikan minimal D3 Keperawatan, tidak sedang cuti 

ataupun studi lanjut. Kriteria ekslusi antara lain : bekerja kurang 

dari satu tahun, sedang dalam studi lanjut ataupun sedang cuti. 

Instrumen yang digunakan pada penelitian adalah 

Kuesioner. Instrumen untuk mengukur dukungan sosial 

menggunakan kuesioner dukungan sosial oleh (Bernadiana C. 

Kerasiotis 2001) dan sudah diuji validitas dan reliabilitas oleh Tri 

Suryaningrum [13], sedangkan instrumen untuk mengukur 

kepuasan kerja perawat menggunakan Minnesota Satisfaction 

Questionaire oleh Dawis, England dan Lofquist (1967) yang 

diadaptasi ke Bahasa Indonesia oleh Hugma Gutagaol[14]. Teknik 

pengambilan data pada penelitian ini adalah dengan membagikan 

kuesioner melalui google form mempertimbangkan kondisi 

coronavirus disease 2019 (COVID-19). Uji statistik yang 

digunakan skala ordinal dengan uji korelasi kendal tau. 
 

HASIL DAN PEMBAHASAN 
Tabel 1: Karakteristik Responden Perawat di ruang 
Bougenville dan Melati RSUD Panembahan Senopati Bantul 
(n= 30) 

Karakteristik Kategori Frekuensi 
(n) 

Prosentase 
(%) 

Jenis kelamin Laki-laki 
Perempuan 

2 
28 

7 
93 

Pendidikan terakhir 
D3 
S1 
Ners 

26 
1 
3 

87 
3 

10 
Lama Kerja 

 
1-10 tahun 
11-20 tahun 
21-30 tahun 

19 
4 
7 

63 
13 
24 

Sumber: Data Primer, 2019 
 

Berdasarkan tabel diatas menunjukkan bahwa sampel 

penelitian berdasarkan jenis kelamin paling banyak adalah berjenis 

kelamin perempuan sebanyak 28 dan sisanya laki-laki sebanyak 2 

orang, kemudian berdasarkan pendidikan terakhir paling banyak 

adalah D3 dimana perawat yang memiliki latar pendidikan D3 

sebanyak 26 orang, S1 sebanyak 1 orang, dan Ners sebanyak 3 

orang dan sampel penelitian paling banyak berdasarkan lama kerja 

dengan lama bekerja 1-10 tahun sebanyak 19 orang dan yang paling 

sedikit adalah 11-20 tahun sebanyak 4 orang dan 21-30 tahun 

dengan sebanyak 7 orang.  

 
Tabel 2: Distribusi Frekuensi Dukungan Sosial Perawat di 
ruang Bougenville dan Melati RSUD Panembahan Senopati 
Bantul  (n= 30) 
 

Kategori Frekuensi 
(n) 

Presentase 
(%) 

Tinggi 
Sedang 
Rendah 

1 
12 
17 

3 
40 
57 

Total 30 100 
Sumber: Data Primer, 2020 
 

Berdasarkan tabel 2 diketahui bahwa sampel penilitian 

mendapatkan dukungan sosial dalam kategori Rendah sebanyak 

57%. Kategori Sedang sebanyak 40%, dan kategori Tinggi 

sebanyak 3%. Hasil dapat menunjukkan bahwa dukungan sosial 

yang dirasakan oleh perawat bangsal bougenvil dan melati di 

RSUD Panembahan Senopati berada dalam kategori Sedang. 

 

Tabel 3: Distribusi Frekuensi Kepuasan Kerja Perawat di 
ruang Bougenville dan Melati RSUD Panembahan Senopati 
Bantul  (n= 30) 
 

Kategori Frekuensi (n) Presentase 
(%) 

Sangat Puas 
Puas 

Tidak Puas 
Sangat tidak 

Puas 

0 
12 
18 
0 

0 
40 
60 
0  

Total 30 100 
Sumber: Data Primer, 2020 
 

Berdasarkan tabel 3 diketahui bahwa sampel penilitian 

mendapatkan kepuasan kerja perawat pada kategori tidak puas 

sebanyak 60% dan dalam kategori Puas sebanyak 40%. Hasil ini 

menunjukkan bahwa perawat bangsal bougenvil dan bangsal melati 

di RSUD Panembahan Senopati berada pada kategori Tidak puas. 

 

Tabel 4: Tabulasi silang Dukungan Sosial Dengan Kepuasan 
Kerja Perawat di ruang Bougenville dan Melati RSUD 
Panembahan Senopati Bantul (n= 30) 
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   Dukungan Sosial 
Tinggi  Sedang Rendah 

Kepuasan 
Kerja 

Sangat 
Puas  

Count 
% of 
Total 

0 
0% 

0 
0% 

0 
0% 

Puas Count 
% of 
Total 

4 
13,3% 

7 
23,3% 

1 
3,3% 

Tidak 
Puas 

Count 
% of 
Total 

13 
43,3% 

5 
16,7% 

0 
0% 

Sangat 
Tidak 
Puas 

Count 
% of 
Total 

0 
0% 

0 
0% 

0 
0% 

Total   Count 
% of 
Total 

17 
56,7% 

12 
40,0% 

1 
3,3% 

Sumber: Data Primer,2020 
 

Berdasarkan tabel 4 diketahui bahwa sampel penilitian 

mendapatkan dukungan sosial dalam kategori rendah sebanyak 17 

(56,7%) dan kepuasan kerja berada dalam kategori tidak puas 18 

(60%) 

 
Tabel 5: Korelasi Kendal Tau Dukungan Sosial Dengan 
Kepuasan Kerja Perawat di ruang Bougenville dan Melati 
RSUD Panembahan Senopati Bantul (n= 30) 
 

Variabel Korelasi 
Hitung 

Sig. Kesimpulan 

Dukungan Keluarga 
– Kepatuhan Diet 

0,397 0,05 Hipotesis 
Diterima 

Sumber: Data Primer, 2020 
 

Berdasarkan tabel 5 menunjukkan bahwa hasil analisis 

data-data penelitian dengan menggunakan SPSS 21, dapat 

diketahui bahwa nilai korelasi kendall’s tau sebesar 0,397 dengan 

p value 0,030< α = 0,05. Hasil ini menunjukan bahwa ada pengaruh 

antara dukungan sosial dengan kepuasan kerja perawat di RSUD 

Panembahan Senopati Bantul. 

Hasil penelitian yang telah dilakukan pada 30 Responden 

menunjukkan bahwa kepuasan kerja perawt di RS Panembahan 

Senopati Bantul Yogyakarta sebagian besar mengatakan dukungan 

sosial pada kategori rendah sebanyak 17 orang (57%), sebagian 

dukungan sosial berada pada kategori sedang sebayak 12 orang 

(40%), dan terdapat 1 orang (3%) yang mengatakan dukungan 

sosial berada pada kategori tinggi. Menerima dukungan sosial dari 

atasan dan rekan kerja dalam berntuk dukungan emosional dan 

instrumental merupakan suatu elemen kunci untuk 

mempromosikan tingkat kepuasan para pekerja, selain itu 

dukungan informasional yang diberikan dengan komunikasi yang 

bersahabat dan lancar dan saling berbagi pengalaman dan perasaan 

negatif yang dialami sehari-hari akan memungkinkan untuk 

mengatasi situasi stress sehingga mampu mengontrol pikiran dan 

emosi di tempat kerja. Ketika perawat menerima dukungan dari 

rekan kerja dan atasan ia mampu melaksankan tugasnya dengan 

baik dan lebih kompeten sehingga akan dapat menghasilkan kinerja 

yang baik dan akan mengalami perasaan positif yang akan 

berdampak pada tingkat kepuasan kerja yang tinggi. 

Dukungan sosial yang baik dan kepuasan kerja yang tinggi 

penting bagi unit kesehatan karena merupakan penentu dari sikap 

kerja, kesehatan dan kesejahteraan perawat [15]Dukungan sosial 

dari atasan dan rekan kerja serta orang terdekat perawat merupakan 

elemen kunci untuk mendorong tingkat kepuasan kerja perawat 

[16]. Melalui dukungan sosial, profesional keperawatan mendapat 

informasi baru, memperoleh keterampilan baru dan meingkatkan 

yang sudah mereka miliki, memperoleh penguatan sosial dan 

umpan balik tentang pelaksanaan tugas, mendapat dukungan secara 

emosional, saran atau jenis bantuan lainnya [17] 

Hasil penelitian yang telah dilakukan pada 30 Responden 

menunjukkan bahwa kepuasan kerja perawt di RS Panembahan 

Senopati Bantul Yogayakarta sebagian besar mengatakan tidak 

puas sebanyak 18 orang (60%), dan terdapat 12 orang (40%) yang 

mengatakan puas. Keadaanemosional menyenangkan yang 

ditunjukkan oleh perawat dihasilkan dari perasaan puas yang 

dirasakan dan manfaat dari pekerjaan yang dilakukan. Pemberian 

rasa bangga yang diperoleh dari lingkungan karena keberhasilan 

dalam mengerjakan pekerjaan secara tuntas juga dapat memberikan 

kepuasan bagi perawat. Perasaan puas terhadap pekerjaan dapat 

mendorong perawat dalam meningkatkan produktivitas kerja 

sehingga dapat berpengaruh pula pada kinerja organisasi [18]. 

Kepuasan kerja yang dirasakan oleh perawat tegantung 

pada hal yang disukai terhadap pekerjaannya atau tentang 

bagaimana ia dapat menikmati pekerjaan yang dilakukan, semua itu 

akan bepengaruh dalam menciptakan persepsi terhadap bagaiman 

dukungan dari berbagai pihak efisien dalam meningkatkan 

kepuasan yang kerja perawat. Perawat akan merasa puas jika 

didasari pada tingkat kepentingan perawat terhadap rewar atau 

manfaat dai pekerjaan mereka. Reward merupakan hal yang paling 

berpengaruh penting dalam meningkatkan kepuasan kerja perawat 

[19]. Ketidakpuasan akan mengakibatkan menurunnya kinerja 

kerja sehingga terjadi perubahan terhadap pekerjaan dan kualitas 

kerja yang menurun dan berdampak  pada profesi dan organisasi 

[20]. Hubungan pelayanan perawat kurang optimal dengan ratio 

kematian pasien di rumah sakit setelah dirawat di ruang inap yang 

disebabkan oleh beberapa faktor, salah satu faktor penyebabnya 

adalah kepuasan kerja [10]. 

Hubungan antara Dukungan sosial dan Kepuasan kerja 

sangat berkaitan dalam dunia kerja seperti dukungan atasan dalam 

pekerjaan sehingga membuat sesorang bekerja dengan terarah dan 

tanpa tekanan, atau dukungan oleh rekan kerja dalam melaksanakan 
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tugas dan tanggung jawab sehingga mengurangi tingkat kelelahan, 

dan dukungan dari keluarga sehingga dapat memotivasi serta 

memberi semangat dalam melaksanakan pekerjaannya. Dukungan 

sosial yang baik bagi perawat akan memberi kenyamanan dan 

membuat pekerjaan lebih menyenangkan, namun sebaliknya 

dukungan sosial yang buruk akan memberi dampak pada gangguan 

fisik, kinerja kerja perawat, dan produktifitas kerja sehingga 

mempengaruhi kepuasan kerja perawat [21]. 

Perawat memiliki andil besar dalam hal pelayanan 

kesehatan dikarenakan perawat merupakan jembatan antara pasien 

dengan tenaga kesehatan lainnya, perawat bertugas menjaga dan 

melaksanakan asuhan keperawatan selama 24 jam kerja. Perawat 

memiliki tugas dan tanggung jawab dalam menjaga dan merawat 

pasien yang tepat dan sesuai berdasarkan pada tuntutan pelayanan 

kesehatan yang diberikan harus bermutu dan berkualitas demi 

menciptakan kesejahteraan kesehatan masyarakat. Untuk itu dalam 

melaksankan tugas perawat sangat membutuhkan dukungan baik 

dari rekan kerja, atasan, keluarga, teman, pasangan hidup dan 

sebagainya. Dukungan sosial memang terkadang tidak terlalu 

nampak kepentingannya, namun dukungan sosial sangat 

berpengaruh bagi seseorang yang telah masuk di dalam dunia 

pekerjaan. [22]. 

Dukungan sosial dalam pekerjaan sangat berpengaruh 

seperti dukungan atasan dalam pekerjaan sehingga membuat 

bekerja tanpa tekanan, atau dukungan oleh rekan kerja dalam 

melaksanakan tugas dan tanggung jawab sehingga mengurangi 

tingkat kelelahan, dan dukungan dari keluarga sehingga dapat 

memotivasi serta memberi semangat dalam melaksanakan 

pekerjaannya. Dukungan sosial yang baik bagi perawat akan 

memberi kenyamanan dan membuat pekerjaan lebih 

menyenangkan, namun sebaliknya dukungan sosial yang buruk 

akan memberi dampak pada gangguan fisik, kinerja kerja perawat, 

dan produktifitas kerja sehingga mempengaruhi kepuasan kerja 

perawat juga. [16]. 

 

SIMPULAN 
Hasil penelitian menunjukkan bahwa dukungan sosial yang 

dirasakan perawat bekerja di ruang Boungevil dan Melati berada 

dalam kategori rendah, untuk tingkat kepuasan kerja yang dirasakan 

oleh perawat yang bekerja di ruangan Bougenvil dan Melati berada 

dalam kategori dengan tidak puas. Dapat disimpulkan ada pengaruh 

dukungan sosial dengan kepuasaan kerja perawat selama masa 

pandemi coronavirus disease 2019 (COVID-19) 
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