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Abstrak. Pandemi COVID-19 yang muncul pertama kali pada akhir tahun 2019

saat ini telah menyebar ke seluruh dunia dan mempengaruhi segala sendi kehidu-

pan manusia. Di Indonesia, kasus ini mulai berkembang sejak akhir bulan Febru-

ari 2020 dan hingga saat ini masih terus terjadi peningkatan infeksi baru. Bebe-

rapa model dan prediksi kasus COVID-19 di Indonesia telah dilakukan oleh para

peneliti, namun hasilnya belum sepenuhnya akurat. Hal ini kemungkinan disebabkan

adanya pola yang berbeda-beda di setiap daerah, sehingga prediksi yang dilakukan di

tingkat nasional perlu mengakomodir perbedaan pola tersebut. Pada artikel ini, akan

diperkenalkan model matematika untuk melakukan prediksi awal kasus COVID-19 di

wilayah Daerah Istimewa Yogyakarta. Pemodelan dilakukan berbasis model SIR yang

parameter-parameternya diestimasi berdasarkan data. Dengan menggunakan model

tersebut, akan dikaji dua skenario yang bersifat optimistik dan pesimistik.

Kata-kata kunci: COVID-19, SIR, coronavirus, prediksi.

Abstract. The COVID-19 pandemic, which first appeared at the end of 2019, has

now spread throughout the world and affected all aspects of human life. In Indonesia,

this case began to develop since the end of February 2020 and until now there is

still an increase in new infections. Several models and predictions of COVID-19 cases

in Indonesia have been carried out by researchers, but the results are not yet fully

accurate. This is likely due to the different patterns in each region, so the predictions

made at the national level need to accommodate these different patterns. In this

article, a mathematical model will be introduced to make initial predictions of the

COVID-19 case in the Yogyakarta Special Region. Modeling is carried out based

on the SIR model whose parameters are estimated based on data. We consider two

scenarios that are optimistic and pessimistic with this model.
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1 PENDAHULUAN

Munculnya wabah COVID-19 yang melanda dunia telah menjadi perhatian

berbagai pihak karena cepatnya tingkat penyebaran wabah dan banyaknya ka-

sus kematian yang terjadi. Beberapa kajian mulai dilakukan untuk mempelajari

karakteristik penyakit ini, seperti cara penyebaran, kemampuan bertahan di be-

berapa media dan zat-zat kimia yang dapat digunakan untuk melumpuhkan virus

tersebut, lihat [2].

Kajian tentang prediksi endemi COVID-19 di China sebagai pusat penyebaran

virus ini untuk pertama kali, telah dilakukan oleh Roosa, dkk, lihat [3]. Metode

yang digunakan dalam kajian tersebut adalah metode GLM dan model Richards

untuk prediksi kasus secara kumulatif di China. Prediksi terhadap pandemi selalu

berdasarkan faktor-faktor sebagai berikut: karakteristik dari penyebab pandemi,

karakteristik komunitas atau individu yang terkena, karakteristik geografi, dan

kebijakan serta kemampuan sistem kesehatan. Namun tidak semua faktor dapat

dikaji secara bersamaan oleh karena masih lemahnya pemahaman dan ketersedi-

aan data [6]. Modelling sangat diperlukan untuk mengendalikan penyakit infeksi,

terutama untuk mengembangkan strategi mitigasi [7].

Pemodelan matematika tentang epidemi berbasis SIR dan SI sudah diperke-

nalkan oleh Kermack-McKendrick, lihat [1]. Di [1] juga di bahas metode un-

tuk melakukan estimasi parameter dari model SIR dan SI yang berupa sistem

persamaan diferensial dengan menggunakan metode Ordinary Least Square dan

metode Nelder-Mead Simplex. Pada penelitian ini, akan disampaikan dua jenis

prediksi kasus COVID-19 di Provinsi DIY berbasis model SIR berdasarkan data

dari Gugus Tugas COVID-19 DIY (corona.jogjaprov.go.id) tanggal 1 April 2020

sampai dengan 24 April 2020. Skenario optimistik dari data diprediksi menggu-

nakan model SIR dengan menggabungkan metode Ordinary Least Square, Nelder-

Mead Simpleks, dan Runge-Kutta orde 4. Sementara itu skenario pesimistik dari

data diprediksi menggunakan model yang sama dengan menggabungkan kurva fit-

ting dan least square estimation terhadap data training. Pada skenario kedua ini,

prediksi banyak kasus terkonfirmasi untuk beberapa hari ke depan juga diberikan

dengan terlebih dahulu memprediksi banyak pasien dalam pengawasan (PDP).

2 MODEL PENYEBARAN COVID-19 BERBASIS SIR

Model SIR merupakan model epidemi yang dilakukan dengan mengelompokkan

populasi ke dalam tiga kelas yang saling asing, yaitu kelas individu rentan yang

dapat terinfeksi (Susceptible - S), kelas individu terinfeksi (Infected - I), dan kelas

individu yang sembuh dari sakit (Recovered - R). Selanjutnya, ketika individu-

individu di ketiga kelas tersebut saling berinteraksi, maka banyaknya individu
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pada kelas terinfeksi dan kedua kelas lainnya pada waktu tertentu dapat dike-

tahui.

Model SIR yang digunakan dalam melakukan prediksi kasus COVID-19 untuk

wilayah DIY ini adalah sebagai berikut.
dS
dt = −βSI

N

dI
dt = βSI

N − γI

dR
dt = γI

(2.1)

dengan β adalah parameter menyatakan tingkat infeksi, yaitu banyaknya interaksi

antara individu rentan dengan individu yang telah terinfeksi yang menyebabkan

seorang individu menjadi terinfeksi. Sementara itu, γ adalah parameter yang me-

nyatakan tingkat kesembuhan seorang pasien yang terinfeksi. Kedua nilai param-

eter tersebut, diestimasi dari data dengan menggunakan metode Ordinary Least

Square (OLS) yang digabungkan dengan metode Nelder-Mead Simplex, dan metode

Runge-Kutta berorde 4. Pada ruas kiri, dS/dt, dI/dt, dan dR/dt menyatakan laju

perubahan banyaknya individu pada kelas S, kelas I, dan kelas R. Parameter

N = S + I + R merupakan total populasi yang memiliki perilaku hampir sama

(homogen).

Dari Model (2.1), diperoleh bilangan reproduksi dasar R0 = β/γ [5]. Nilai

ini menunjukkan index terjadinya penularan wabah. Apabila nilai R0 > 1, maka

banyaknya infeksi baru akan lebih besar dibanding banyaknya individu yang sem-

buh.

3 PENERAPAN PADA KASUS COVID-19 DI DIY

Dalam kasus ini diasumsikan bahwa nilai N = 10.000. Hal ini didasarkan

pada fakta bahwa banyaknya ODP (Orang Dalam Pemantauan), PDP (Pasien

Dalam Pemantauan), dan pasien positif di wilayah DIY berdasarkan data masih

di bawah 4.100 dan jumlah dari ketiga komponen tersebut masih jauh di bawah

10.000 orang. Asumsi ini digunakan karena di dalam model SIR perilaku individu

di masing-masing kompartemen punya pola yang seragam. Seragam atau homogen

yang dimaksud adalah masyarakat memiliki tingkat kedisiplinan dan respon yang

sama atau hampir sama terhadap wabah ini. Perilaku tersebut yang dipotret de-

ngan model SIR ini.

3.1 Pertumbuhan Alami COVID-19 berdasarkan model SIR

Regulasi pemerintah saat ini mengatur bahwa pasien dalam pengawasan (PDP)

yang meninggal diperlakukan seperti halnya pasien positif COVID-19. Berdasarkan

fakta tersebut, di dalam model ini PDP dianggap sebagai pasien yang terinfeksi

COVID-19. Berdasarkan hasil tes yang dilakukan di masyarakat, ditemukan fakta
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bahwa terdapat orang yang tampak sehat namun ternyata terinfeksi COVID-19.

Masyarakat dengan kondisi seperti ini dikelompokkan ke dalam orang tanpa ge-

jala (OTG). Berbeda dengan orang dalam pengawasan (ODP) dan PDP yang

dikarantina atau melakukan karantina mandiri selama minimal 14 hari, masyarakat

yang berada dalam kelompok OTG ini berinteraksi secara normal di masyarakat.

Dengan demikian, keberadaan OTG ini perkirakan menjadi salah satu faktor kunci

dalam penyebaran COVID-19.

Di dalam skenario ini, individu yang masuk dalam kategori PDP yang masih

dalam proses menunggu hasil tes dan PDP yang meninggal diasumsikan masuk

dalam kasus positif terinfeksi COVID-19. Dengan demikian, banyaknya individu

terinfeksi merupakan jumlahan dari banyaknya PDP yang masih dalam proses

menunggu hasil tes, banyaknya PDP yang meninggal, banyaknya pasien positif

yang dirawat, banyaknya pasien positif yang meninggal, dan banyaknya Orang

Tanpa Gejala (OTG) yang ada di masyarakat. Berhubung data banyaknya OTG

sulit didapatkan, maka pada model ini diasumsikan bahwa banyaknya OTG di

masyarakat adalah sama dengan banyaknya ODP. Data individu terinfeksi dapat

dilihat pada Tabel 1.

Tabel 1. Banyaknya individu terinfeksi. Data tanggal
06/04/2020 merupakan data hasil estimasi. Sumber data:
Gugus Tugas COVID-19 DIY (https://corona.jogjaprov.go.id).

Tanggal
Individu
Terinfeksi

Tanggal
Individu
Terinfeksi

Tanggal
Individu
Terinfeksi

01/04/20 2777 09/04/20 3327 17/04/20 3979
02/04/20 2423 10/04/20 3505 18/04/20 3960
03/04/20 2588 11/04/20 3562 19/04/20 3966
04/04/20 2587 12/04/20 3582 20/04/20 3964
05/04/20 2587 13/04/20 3657 21/04/20 3983
06/04/20* 2900 14/04/20 3680 22/04/20 3991
07/04/20 3131 15/04/20 3755 23/04/20 4176
08/04/20 3169 16/04/20 3966 24/04/20 4264

Dari estimasi parameter yang dilakukan diperoleh nilai tingkat infeksi untuk

wilayah DIY adalah sebesar 12,25% dengan tingkat kesembuhan pasien sebesar

3,77%. Dengan menggunakan hasil ini, diperoleh bilangan reproduksi dasar R0

sebesar 3, 25. Nilai ini berarti bahwa satu orang terinfeksi berpotensi menularkan

virus COVID-19 kepada 3 sampai 4 orang yang sehat.

Prediksi pola infeksi berdasarkan model SIR dan data dapat dilihat pada Gam-

bar 1.
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Gambar 1. Prediksi pola infeksi

Dapat dilihat bahwa pediksi banyaknya individu terinfeksi (Positif dan OTG)

hingga 120 hari (mulai 1 April 2020). Penyelesaian dari Model SIR, yaitu Model

(2.1) ditunjukkan oleh kurva berwarna hitam. Kurva berwarna biru diperoleh

berdasarkan data pada Tabel 1, dan kurva berwarna merah merupakan prediksi

berdasarkan Model (2.1). Hasil tersebut juga menunjukkan bahwa banyaknya Ka-

sus Positif dan OTG akan mengalami penurunan secara signifikan dan akan menuju

nol setelah 120 hari (4 bulan). Dengan demikian, kasus aktif diperkirakan akan

mulai berkurang secara signifikan pada bulan Agustus 2020. Jika banyaknya OTG

lebih sedikit dari asumsi di atas, maka pengurangan kasus secara signifikan juga

terjadi lebih cepat.

3.2 PDP berpotensi sudah terinfeksi

Berbeda dengan sub-bab sebelumnya yang hanya memproyeksikan durasi atau

lama wabah di DIY, pada sub-bab ini akan dilakukan juga prediksi banyak ka-

sus terkonfirmasi dengan cara terlebih dahulu memprediksi banyak PDP. Dengan

menggunakan regresi linier sederhana [4]. Dengan fakta bahwa PDP merupakan

orang dengan infeksi saluran pernapasan akut (ISPA) yaitu demam (dengan suhu

lebih dari 38 derajat Celcius) dan disertai dengan batuk/sesak napas/sakit teng-

gorokan/pilek/pneumonia ringan hingga berat , dan orang tersebut memiliki ri-

wayat perjalanan atau tinggal di negara/wilayah yang melaporkan transmisi lokal

pada 14 hari terakhir sebelum gejala timbul, di dalam skenario ini PDP yang

belum sembuh atau meninggal dimasukkan sebagai kelas infected (I). Sedangkan

kelas recovered (R) didefinisikan sebagai orang yang sudah meninggalkan kelas I

baik karena sembuh atau karena meninggal. Jika semua orang di kelas I dikarantina

atau mengisolasi secara mandiri maka tidak akan ada rekrutmen ke kelas I. Hanya

saja, pada kenyataannya masih ada kasus PDP baru. Artinya bahwa ada orang
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terinfeksi di luar yang dilaporkan dan dapat menularkan wabah. Pada skenario

ini, diasumkan bahwa banyak orang terinfeksi yang tidak terdeteksi tersebut sama

dengan banyak PDP.

Kumulatif dari banyak PDP dinotasikan dengan K (kumulatif) dan berdasar

Model (2.1) memenuhi persamaan diferensial

dK

dt
=
βSI

N
. (3.1)

Dengan anjuran dari Kementrian Kesehatan agar PDP (yang tidak perlu pe-

rawatan medis) diminta untuk melakukan isolasi mandiri selama 14 hari, maka

tingkat kesembuhan γ diasumsikan 1/14. Tingkat infeksi β diestimasi berdasar

data PDP Provinsi DIY dengan menggunakan metode OLS. Data ODP, PDP,

dan kasus terkonfirmasi Covid-19 di DIY tersedia dari tanggal 1 - 24 April 2020.

Hanya saja, tanggal 6 April tidak ada data. Berbeda dengan sub-bab sebelumnya

yang mengestimasi data tanggal 6 April, di sini data yang digunakan untuk es-

timasi dimulai dari data tanggal 7 April. Untuk melihat gambaran penuh masa

kesembuhan 14 hari, diambil sebanyak 14 hari data untuk estimasi parameter β.

Ini berarti bahwa data yang digunakan untuk estimasi (selanjutnya disebut data

training) adalah data tanggal 7 - 20 April 2020 sedangkan data tanggal 21-24

digunakan untuk melihat performa model prediksi. Dari data training tersebut

diperoleh syarat awal S(0) = 9.669, I(0) = 209, dan K(0) = 331. Data PDP ini

disajikan pada Tabel 2.

Tabel 2. Banyaknya kumulasi PDP (merah: tidak digunakan,
hitam: training, biru: testing)

Tanggal PDP Tanggal PDP Tanggal PDP

01/04/20 181 09/04/20 346 17/04/20 537
02/04/20 196 10/04/20 402 18/04/20 552
03/04/20 255 11/04/20 404 19/04/20 569
04/04/20 269 12/04/20 426 20/04/20 581
05/04/20 295 13/04/20 450 21/04/20 599
06/04/20 - 14/04/20 472 22/04/20 616
07/04/20 331 15/04/20 486 23/04/20 638
08/04/20 343 16/04/20 518 24/04/20 649

Metode OLS diaplikasikan pada data kumulatif kasus PDP. Estimasi β̂ dipilih

sedemikian rupa sehingga

1

14

14∑
t=1

(K̂(t) −K(t))2
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minimal dengan (K̂(t) merupakan hasil prediksi kumulatif kasus PDP dengan

β = β̂ dan γ = 1/14. Hasil dari estimasi beta adalah β̂ = 9, 12% dengan kecocokan

model seperti terlihat pada Gambar 2.

Gambar 2. Kecocokan model

Dengan hasil estimasi ini, dengan asumsi bahwa interaksi populasi masih

seperti sekarang dan tidak ada kebijakan pemerintah lebih lanjut, wabah Covid-19

ini baru akan berakhir setelah Maret 2021 dengan puncak kasus terjadi pada seki-

tar pertengahan Juni dengan banyak kasus aktif sekitar 400 orang seperti tampak

pada Gambar 3.

Gambar 3. Proyeksi kasus aktif



8 F. Adi-Kusumo, N. Susyanto, I. Endrayanto, A. Meliala

Prediksi jangka pendek banyak kasus terkonfirmasi juga dapat dilakukan de-

ngan menggunakan regresi linier P (t) = rK(t) dengan r diestimasi menggunakan

OLS. Hasil estimasi untuk r adalah r̂ = 11.3% dengan 95% interval konfidensi

[10.9%, 11.7%]. Ini artinya bahwa kasus positif sekitar 11.3% dari banyak PDP.

Hasil prediksi dari model ini diberikan pada Tabel 3

Tabel 3. Prediksi banyak kasus terkonfirmasi

Tanggal Data Prediksi
21 April 69 67 - 73
22 April 72 69 - 75
23 April 75 72 - 78
24 April 76 74 - 81
25 April belum ada 77 - 83
26 April belum ada 79 - 86
27 April belum ada 82 - 89
28 April belum ada 84 - 92
29 April belum ada 87 - 94
30 April belum ada 90 - 97

4 KESIMPULAN DAN REKOMENDASI

Dari hasil kajian yang dilakukan dapat disimpulkan bahwa dengan asumsi

banyaknya OTG sama dengan banyaknya ODP di masyarakat, maka penyebaran

COVID-19 diperkirakan baru akan menurun secara signifikan pada bulan Agustus

2020. Ini adalah perkiraan paling optimis yang dapat diprediksi berdasarkan data

dan model SIR.

Dengan menggunakan pendekatan berbeda yaitu dengan menganggap bahwa

PDP sangat berpotensi sudah terinfeksi, maka dengan situasi seperti saat ini,

diperkirakan wabah baru akan menurun secara signifikan pada bulan Maret 2021

mendatang. Puncak kasus terjadi sekitar pertengahan Juni dengan banyak kasus

aktif terdeteksi sekitar 400 orang. Kasus aktif ini merupakan banyak PDP yang

belum sembuh atau belum meninggal dan sudah diminta untuk karantina atau

sudah diisolasi. Artinya, dengan melihat fakta bahwa masih adanya arus rekrutmen

ke kelas PDP mengindikasikan bahwa masih ada orang terinfeksi di luar yang tidak

dikarantina atau tidak mengisolasi diri. Mereka bisa saja orang tanpa gejala (OTG)

atau penularan sebelum gejala sakit muncul (pre-symptomatic transmission.)

Hal yang perlu diperhatikan bahwa simulasi pada artikel ini berdasar pada

data setelah DIY melakukan penutupan tempat-tempat umum seperti sekolah,

pasar, dan yang lainnya. Artinya, jika fasilitias-fasilitas umum tersebut dibuka

kembali, kemungkinan tingkat infeksi akan membesar dan mengakibatkan kasus
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positif juga lebih banyak. Untuk mempercepat penurunan wabah COVID-19 di

DIY, ada beberapa rekomendasi yang dapar disampaikan. Pertama, penegakan

aturan pembatasan sosial dan kemungkinan untuk melakukan karantina wilayah.

Hal ini akan menurunkan tingkat infeksi atau tingkat penularan COVID-19. Ke-

dua, perlu pendataan tentang kapasitas dan fasilitas rumah sakit di wilayah DIY

yang dapat digunakan untuk merawat pasien COVID-19. Hal ini penting un-

tuk meningkatkan tingkat kesembuhan pasien positif. Ketiga, pendataan OTG

berdasarkan contact tracing masyarakat dengan PDP dan pasien positif, dan pe-

mantauan secara melekat terhadap ODP, dengan menggunakan kombinasi antara

media digital dengan pengawasan sosial.

Di dalam artikel ini, kapasitas untuk melakukan rapid tes, akurasi dari hasil

rapid tes, dan kemampuan untuk melakukan tes diganostik, sangat mempengaruhi

angka-angka kejadian yang dicatat. Oleh sebab itu, data yang akurat akan mem-

buat prediksi menjadi semakin baik sehingga model semakin merepresentasikan

kejadian yang sesungguhnya. Model sederhana dalam artikel ini, dapat dikem-

bangkan untuk mendapatkan hasil yang lebih akurat dengan mengkaji lebih rinci

pembagian populasinya seperti model berbasis SEIRHD (Susceptible: orang yang

tidak terinfeksi tetapi dapat terinfeksi, Exposed: orang yang terinfeksi namun tanpa

gejala, Infectious: orang yang terinfeksi dan terdeteksi, Hospitalized: orang yang

sudah terinfeksi dan dirawat di rumah sakit, Recovered: orang yang terinfeksi dan

sembuh, dan Death: orang yang terinfeksi dan meninggal.

Ucapan Terima Kasih. Penulis mengucapkan terima kasih kepada Gugus Tugas

COVID-19 DIY (https://corona.jogjaprov.go.id) atas dukungan data harian
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