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ABSTRAK

Pandemi Coronavirus Disease 2019 (COVID-19) telah menimbulkan dampak yang luas terhadap sektor kesehatan dan
memerlukan analisis berbasis data untuk mendukung pengambilan kebijakan di tingkat daerah. Penelitian ini bertujuan
untuk menganalisis pola persebaran COVID-19 serta mengidentifikasi pengaruh jumlah penduduk dan jumlah kasus suspek
terhadap jumlah kasus positif COVID-19 di Kabupaten Jember. Penelitian menggunakan pendekatan kuantitatif dengan
data sekunder dari 31 kecamatan di Kabupaten Jember yang diperoleh dari website resmi Siaga COVID-19 Pemerintah
Kabupaten Jember. Analisis dilakukan menggunakan metode K-Means Clustering untuk mengelompokkan wilayah
berdasarkan tingkat penyebaran COVID-19 dan Regresi Linier Berganda untuk menguji pengaruh jumlah penduduk dan
Jumlah kasus suspek terhadap jumlah kasus positif. Hasil penelitian menunjukkan bahwa terbentuk tiga klaster, yaitu 17
kecamatan pada klaster risiko rendah, 12 kecamatan pada klaster risiko sedang, dan 2 kecamatan (Kaliwates dan
Sumbersari) pada klaster risiko tinggi. Hasil regresi linier berganda menghasilkan persamaan Y = -1,81 + 8,27X1 +
2,46X2, dengan variabel jumlah kasus suspek berpengaruh signifikan terhadap jumlah kasus positif (p-value = 0,0001),
sedangkan jumlah penduduk tidak berpengaruh signifikan (p-value = 0,34). Nilai Adjusted R? sebesar 0,6024 menunjukkan
bahwa model mampu menjelaskan 60,24% variasi jumlah kasus positif COVID-19. Integrasi metode K-Means dan Regresi
Linier Berganda memberikan informasi spasial dan statistik yang komprehensif sehingga dapat dimanfaatkan sebagai
dasar pengambilan kebijakan dalam pengendalian penyebaran COVID-19 di Kabupaten Jember

Kata Kunci : COVID-19, K-Means Clustering, Regresi Linier Berganda, Quantum GIS, Kabupaten Jember.

ABSTRACT

The Coronavirus Disease 2019 (COVID-19) pandemic has had a significant impact on the public health sector and requires
data-driven analysis to support evidence-based policymaking at the regional level. This study aims to analyze the spatial
distribution of COVID-19 and examine the influence of population size and the number of suspected COVID-19 cases on the
number of confirmed positive cases in Jember Regency, Indonesia. A quantitative approach was employed using secondary
data collected from 31 sub-districts in Jember Regency, obtained from the official COVID-19 Monitoring website of the
Jember Regency Government. The analysis was conducted using the K-Means Clustering method to classify sub-districts
based on the level of COVID-19 transmission and Multiple Linear Regression to examine the effects of population size and
suspected COVID-19 cases on the number of confirmed positive cases. The results show that three clusters were identified,
consisting of 17 sub-districts in the low-risk cluster, 12 sub-districts in the medium-risk cluster, and 2 sub-districts (Kaliwates
and Sumbersari) in the high-risk cluster. The multiple linear regression analysis produced the equation Y = -1.81 + 8.27X1
+ 2.46X2, where the number of suspected COVID-19 cases had a significant effect on the number of confirmed positive cases
(p-value = 0.0001), while population size had no significant effect (p-value = 0.34). The Adjusted R? value of 0.6024 indicates
that the model explains 60.24% of the variation in confirmed positive COVID-19 cases. The integration of K-Means
Clustering and Multiple Linear Regression provides comprehensive spatial and statistical information that can support
evidence-based decision-making for controlling the spread of COVID-19 in Jember Regency

Keywords: COVID-19, K-Means Clustering, Multiple Linear Regression, Quantum GIS, Jember Regency.
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PENDAHULUAN

Kesehatan merupakan aspek fundamental dalam kehidupan manusia karena menentukan kemampuan individu
untuk menjalankan aktivitas sosial, ekonomi, dan produktif secara optimal. Salah satu tantangan terbesar terhadap sektor
kesehatan global dalam beberapa tahun terakhir adalah pandemi Coronavirus Disease 2019 (COVID-19) yang disebabkan
oleh Severe Acute Respiratory Syndrome Coronavirus-2 (SARS-CoV-2). Virus ini pertama kali diidentifikasi di Kota
Wuhan, Provinsi Hubei, Tiongkok, pada akhir Desember 2019 dan dengan cepat menyebar ke berbagai negara hingga
Organisasi Kesehatan Dunia (WHO) menetapkannya sebagai pandemi global pada 11 Maret 2020 [1]-[2]. COVID-19
menyerang sistem pernapasan dengan tingkat keparahan yang bervariasi, mulai dari tanpa gejala hingga kondisi berat yang
dapat menyebabkan kematian, sehingga menimbulkan dampak yang luas terhadap sistem kesehatan, mobilitas masyarakat,
serta aktivitas ekonomi [3].

Di Indonesia, pandemi COVID-19 menunjukkan pola penyebaran yang berbeda pada setiap wilayah, dipengaruhi
oleh karakteristik demografi, mobilitas penduduk, kepadatan permukiman, serta kapasitas layanan kesehatan. Kepadatan
penduduk yang sering dikaitkan dengan tingkat penularan lebih tinggi di daerah perkotaan, apabila dikombinasikan dengan
variasi distribusi tenaga kesehatan, akses terhadap sanitasi, serta kondisi lingkungan, dapat berperan penting dalam
membentuk dinamika penyebaran dan angka kematian akibat COVID-19 di suatu wilayah [4]. Sejalan dengan hal tersebut,
kajian multivariat mengenai hubungan dan perbedaan kasus COVID-19 antarwilayah turut menegaskan bahwa penyebaran
virus ini dipengaruhi oleh kepadatan penduduk, mobilitas masyarakat, serta efektivitas kebijakan pemerintah dalam
mengendalikan pandemi [5].

Salah satu daerah yang mengalami peningkatan kasus secara signifikan adalah Kabupaten Jember, Provinsi Jawa
Timur. Kasus konfirmasi positif pertama di Kabupaten Jember tercatat pada 9 April 2020 di Kecamatan Kaliwates,
kemudian berkembang dengan cepat ke berbagai kecamatan lain sehingga memerlukan kebijakan penanganan yang terarah
dan berbasis data /6/-/7]. Kondisi tersebut menunjukkan bahwa pemerintah daecrah memerlukan informasi yang akurat
mengenai pola persebaran kasus dan faktor-faktor yang memengaruhi peningkatan jumlah kasus positif, agar strategi
mitigasi, alokasi sumber daya kesehatan, dan penentuan prioritas penanganan dapat dilakukan secara lebih efektif.

Dalam konteks tersebut, analisis data berbasis data mining dan statistik menjadi pendekatan yang penting untuk
mendukung pengambilan keputusan. Salah satu metode yang banyak digunakan adalah K-Means Clustering [8], yaitu
algoritma pengelompokan nonhierarkis yang mampu mengelompokkan objek berdasarkan tingkat kemiripan
karakteristiknya [9]. Berbagai penelitian menunjukkan bahwa metode K-Means efektif digunakan untuk mengelompokkan
wilayah berdasarkan tingkat risiko penyebaran COVID-19, sehingga menghasilkan kategori risiko rendah, sedang, dan
tinggi yang dapat dimanfaatkan dalam proses pemetaan wilayah terdampak [3]. Selain itu, analisis regresi linier berganda
juga telah digunakan secara luas untuk memodelkan hubungan antara jumlah kasus COVID-19 dengan berbagai variabel
prediktor, seperti kepadatan penduduk, jumlah penduduk, maupun jumlah kasus suspek, dengan kemampuan yang baik
dalam menjelaskan variasi data berdasarkan nilai koefisien determinasi (R?) [10].

Meskipun penelitian mengenai K-Means dan regresi linier pada data COVID-19 telah banyak dilakukan, sebagian
besar penelitian terdahulu masih menerapkan kedua metode tersebut secara terpisah. Penelitian clustering umumnya hanya
berfokus pada pengelompokan wilayah berdasarkan jumlah kasus, sedangkan penelitian regresi lebih menitikberatkan pada
pemodelan hubungan antarvariabel tanpa mengintegrasikan informasi spasial hasil pengelompokan wilayah. Selain itu,
penelitian yang mengombinasikan visualisasi spasial menggunakan Quantum GIS dengan implementasi analisis pada
perangkat lunak R pada tingkat kecamatan di Kabupaten Jember masih relatif terbatas. Kondisi ini menunjukkan adanya
kesenjangan penelitian (research gap) dalam penyediaan model analisis yang mampu menggabungkan pemetaan persebaran
wilayah dan identifikasi faktor-faktor yang memengaruhi peningkatan kasus secara simultan.

Berdasarkan kesenjangan tersebut, penelitian ini menawarkan kebaruan berupa integrasi metode K-Means
Clustering dan Regresi Linier Berganda untuk menganalisis data COVID-19 pada 31 kecamatan di Kabupaten Jember.
Integrasi kedua metode tersebut tidak hanya menghasilkan pengelompokan wilayah berdasarkan tingkat risiko penyebaran,
tetapi juga mengidentifikasi pengaruh jumlah penduduk dan jumlah kasus suspek terhadap peningkatan jumlah kasus positif
COVID-19. Proses analisis dilakukan menggunakan perangkat lunak R, sedangkan hasil pengelompokan divisualisasikan
dalam bentuk peta menggunakan Quantum GIS sehingga menghasilkan informasi yang lebih komprehensif dan mudah
diinterpretasikan.

Tujuan penelitian ini adalah: (1) mengelompokkan kecamatan di Kabupaten Jember berdasarkan karakteristik

penyebaran COVID-19 menggunakan metode K-Means Clustering; (2) menganalisis pengaruh jumlah penduduk dan
jumlah kasus suspek terhadap jumlah kasus positif COVID-19 menggunakan Regresi Linier Berganda; dan (3)
menghasilkan visualisasi spasial yang dapat mendukung proses pemetaan wilayah terdampak. Kontribusi penelitian ini
diharapkan dapat memberikan model analisis terpadu berbasis data mining, statistik, dan sistem informasi geografis yang
dapat dimanfaatkan sebagai dasar pengambilan kebijakan dalam upaya penanganan dan pengendalian penyebaran COVID-
19 di tingkat daerah.

STIT Al-Washliyah Binjai



Ika Arofatul Hidayah |Analisis Kasus Covid-19 di Kabupaten Jember Dengan Metode K-Means dan Regresi

METODE PENELITIAN
1. Desain Penelitian
Penelitian ini menggunakan pendekatan kuantitatif dengan desain analisis deskriptif dan eksplanatori. Pendekatan
kuantitatif digunakan karena penelitian bertujuan mengolah data numerik untuk mengidentifikasi pola persebaran COVID-
19 dan mengukur hubungan antara variabel-variabel yang memengaruhi peningkatan jumlah kasus positif. Analisis
dilakukan dengan mengombinasikan metode K-Means Clustering untuk pengelompokan wilayah dan Regresi Linier
Berganda untuk menguji pengaruh variabel jumlah penduduk dan jumlah kasus suspek terhadap jumlah kasus positif
COVID-19 [11]-[12].

2. Sumber Data dan Karakteristik Data
Data yang digunakan merupakan data sekunder yang diperoleh dari website resmi Siaga COVID-19 Pemerintah
Kabupaten Jember. Data merepresentasikan kondisi kumulatif kasus COVID-19 pada 31 kecamatan di Kabupaten Jember
[13]. Dengan demikian, jumlah observasi yang dianalisis adalah 31 observasi, yaitu satu observasi untuk setiap kecamatan.
Variabel yang digunakan dalam penelitian ini terdiri atas tiga variabel, yaitu:
a. Y (Jumlah Kasus Positif COVID-19): jumlah kumulatif kasus positif COVID-19 pada setiap kecamatan.
b. X1 (Jumlah Penduduk): jumlah penduduk pada masing-masing kecamatan.
c. X2 (Jumlah Kasus Suspek COVID-19): jumlah kasus suspek COVID-19 pada setiap kecamatan.
Seluruh variabel berbentuk data numerik sehingga dapat digunakan dalam analisis clustering maupun regresi linier
berganda.

Tabel 2. Variabel Penelitian

Variabel Jenis Satuan
Jumlah Kasus Positif Covid-19 (Y) Dependen Orang
Jumlah Penduduk (X1) Independen Orang
Jumlah Kasus Suspek COVID-19 Independen Orang

(X2)

3. Tahap Preprocessing Data

Sebelum dilakukan analisis, data penelitian terlebih dahulu melalui tahap preprocessing untuk memastikan kualitas
dan kesiapan data sebelum diterapkan pada metode K-Means Clustering dan Regresi Linier Berganda. Tahap preprocessing
meliputi pemeriksaan kelengkapan data untuk memastikan tidak terdapat missing value pada seluruh variabel, pemeriksaan
konsistensi data guna memverifikasi kesesuaian nilai antarvariabel pada setiap kecamatan, serta proses normalisasi data
menggunakan fungsi scale() pada perangkat lunak R. Normalisasi dilakukan karena variabel jumlah penduduk memiliki
rentang nilai yang jauh lebih besar dibandingkan variabel jumlah kasus suspek dan jumlah kasus positif COVID-19,
sehingga penyamaan skala diperlukan untuk mencegah dominasi variabel tertentu dalam proses pembentukan klaster dan
menghasilkan pengelompokan yang lebih akurat serta representative.

4. Metode K-Means Clustering
K-means clustering merupakan sebuah metode clustering analisis non hirarki yang berguna untuk mempartisi objek
yang ada kedalam satu atau lebih klaster atau kelompok objek berdasarkan karakteristiknya, sehingga objek yang
mempunyai karakteristik yang sama dikelompokan dalam satu klaster yang sama dan objek yang mempunyai karakteristik
yang berbeda dikelompokan kedalam klaster yang lain [14].
Langkah-langkah algoritma K-Means adalah sebagai berikut:
a. Tentukan jumlah cluster
b. Alokasikan data kedalam cluster secara random
c. Hitung centroid/rata-rata dari data yang ada di masing-masing cluster dan Alokasikan masing-masing data ke
centroid/rata-rata terdekat berikut:

[ ,
D(a,b) - Vlz“b' ~a,)?
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d. Kembali ke langkah (c), apabila masih ada data yang berpindah cluster atau apabila ada perubahan nilai centroid.

5. Regresi Linier Berganda
Regresi linear ganda (multiple linear regression) adalah model regresi linear dengan 1 variabel dependen kontinu
beserta k (dua atau lebih) variabel independen kontinu dan kategorik [15].

Model untuk regresi linear ganda yaitu:
V=Bt B X+ 5 Ky + 4 X +e

Perintah Stata untuk fitting regresi linear ganda dengan prediktor kontinu adalah

regress var_dep vars_indep [if] [in] [, options]

var_dep : Variabel dependen

vars_indep : Himpunan variabel independen kontinu

Bo,B1,B>, ...... B adalah nilai — nilai parameter yang akan diestimasi dengan perintah Stata tersebut. Sebagai keluaran
akan diperoleh estimasi persamaan garis regresi linier ganda :

Yl.: bo+ b1 X1i+b> Xoi + ... + b X y

HASIL DAN PEMBAHASAN
1. HASIL

Analisis data dilakukan menggunakan perangkat lunak R untuk proses K-Means Clustering dan Regresi Linier
Berganda, sedangkan visualisasi spasial hasil clustering dilakukan menggunakan Quantum GIS (QGIS). Sebelum proses
clustering dilakukan, data dinormalisasi menggunakan fungsi scale() agar seluruh variabel memiliki skala yang sebanding.
Selanjutnya, algoritma K-Means diterapkan dengan jumlah klaster (k = 3) dan parameter nstart = 19 untuk memperoleh
hasil pengelompokan yang lebih stabil.

Implementasi K-Means pada perangkat lunak R dilakukan menggunakan kode program berikut.

Berikut coding clustering K-Means pada R Studio;

#membuat clustering

Data2= Data [2:4]

Data?

datafix<- scale (Data2)

datafix

clustering <- kmeans (datafix, centers = 3, nstart = 19)

clustering

View(hasil)

Hasil proses clustering menghasilkan pengelompokan 31 kecamatan di Kabupaten Jember ke dalam tiga klaster
berdasarkan karakteristik jumlah penduduk, jumlah kasus suspek, dan jumlah kasus positif COVID-19. Hasil
pengelompokan ditunjukkan pada Tabel 2.

Tabel 2. Hasil Clustering K-Means Kabupaten Jember

Kecamatan Penduduk Suspek Positif Clustering-
cluster
Kencong 65.173 26 31 1
Gumungkmas 79.224 29 13 1
Puger 114.506 46 43 2
Wuluhan 114.695 69 43 2
Ambulu 105.103 55 72 2
Tempurejo 70.663 52 27 1
Silo 103.850 76 12 2
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Mayang 48.362 27 3 1
Mumbulsari 62.339 26 13 1
Jenggawah 81.318 24 31 1
Ajung 74.416 55 51 2
Rambipuji 78.934 50 26 2
Balung 77.005 69 60 2
Umbulsari 69.539 26 28 1
Semboro 43.475 11 25 1
Jombang 50.003 11 38 1
Sumber Baru 99.416 26 28 2
Tanggul 82.760 55 51 2
Bangsalsari 113.905 34 27 2
Panti 59.399 39 20 1
Sukorambi 37.950 21 19 1
Arjasa 38.055 15 24 1
Pakusari 41.713 14 12 1
Kalisat 74.962 111 35 2
Ledokombo 62.528 70 12 1
Sumber Jambe 60.126 30 4 1
Sukowono 58.734 32 6 1
Jelbuk 31.962 8 9 1
Kaliwates 111.861 124 181 3
Sumbersari 126.279 169 181 3
Patrang 94471 74 104 2

Berdasarkan hasil clustering, Cluster 1 terdiri atas 17 kecamatan, Cluster 2 terdiri atas 12 kecamatan, dan Cluster 3
terdiri atas 2 kecamatan, yaitu Kaliwates dan Sumbersari. Selanjutnya hasil clustering divisualisasikan dalam bentuk peta
wilayah Kabupaten Jember menggunakan Quantum GIS dengan kategori warna hijau (Cluster 1), kuning (Cluster 2), dan
merah (Cluster 3).

Setelah mendapatkan hasil pengklasteran pada masing-masing kecamatan, kemudian melakukan visualisasi dalam
bentuk map atau peta wilayah untuk seluruh kecamatan pada kabupaten jember dengan menggunakan Quantum GIS dengan
ketentuan sebagai berikut:

Klaster 3 adalah merah jumlah positif covid-19 dengan ketentuan tinggi; Klaster 2 adalah kuning jumlah positif
covid-19 dengan ketentuan sedang; Klaster 1 adalah hijau jumlah positif covid-19 dengan ketentuan rendah:
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Gambar 3. Flowchart regresi linier

Grafik plot menunjukkan pemisahan antar klaster yang terbentuk berdasarkan karakteristik masing-masing
kecamatan. Visualisasi ini memperlihatkan bahwa Kecamatan Kaliwates dan Sumbersari berada pada kelompok dengan
nilai variabel yang relatif paling tinggi dibandingkan kecamatan lainnya.
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Gambar 4. Grafik plot Clustering sebaran covid-19 kabupaten Jember

Analisis Regresi Linier Berganda menggunakan perangkat lunak R dengan variabel dependen jumlah kasus positif
COVID-19 serta variabel independen jumlah penduduk dan jumlah kasus suspek.
modelreg <- Im(Positif ~ Suspek + Penduduk, data = Data) summary(modelreg)

Hasil analisis regresi menghasilkan persamaan sebagai berikut:
Y =-1,81+8,27X1 + 2,46X2
dengan:

e Y= jumlah kasus positif COVID-19,

e X1 = jumlah kasus suspek COVID-19,

e X2 = jumlah penduduk.

Hasil uji signifikansi menunjukkan bahwa variabel jumlah kasus suspek memiliki nilai p-value = 0,0001 (< 0,05)
sehingga berpengaruh signifikan terhadap jumlah kasus positif COVID-19. Sementara itu, variabel jumlah penduduk
memiliki nilai p-value = 0,34 (> 0,05) sehingga tidak berpengaruh signifikan terhadap jumlah kasus positif COVID-19.

Nilai Adjusted R Square sebesar 0,6024 menunjukkan bahwa 60,24% variasi jumlah kasus positif COVID-19 dapat
dijelaskan oleh jumlah kasus suspek dan jumlah penduduk, sedangkan 39,76% sisanya dipengaruhi oleh faktor-faktor lain
di luar model penelitian.
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2. PEMBAHASAN
a. Interprestasi Hasil K-Means Clustering

Hasil K-Means Clustering menunjukkan bahwa penyebaran COVID-19 di Kabupaten Jember tidak terjadi secara
merata, melainkan membentuk tiga kelompok wilayah dengan karakteristik risiko yang berbeda. Berdasarkan hasil
pengelompokan, 17 kecamatan termasuk ke dalam Cluster 1 (risiko rendah), 12 kecamatan termasuk Cluster 2 (risiko
sedang), dan 2 kecamatan, yaitu Kaliwates dan Sumbersari, termasuk Cluster 3 (risiko tinggi). Pengelompokan ini
menunjukkan bahwa sebagian besar wilayah Kabupaten Jember berada pada kategori penyebaran yang relatif rendah,
sedangkan pusat penyebaran tertinggi terkonsentrasi pada wilayah perkotaan yang memiliki jumlah penduduk dan jumlah
kasus suspek lebih besar.

Temuan tersebut mengindikasikan bahwa metode K-Means Clustering mampu mengidentifikasi wilayah dengan
karakteristik epidemiologi yang homogen berdasarkan kemiripan nilai variabel yang dianalisis. Hal ini sejalan dengan
penelitian sebelumnya yang menyatakan bahwa K-Means efektif digunakan untuk mengelompokkan wilayah administratif
berdasarkan tingkat penyebaran COVID-19 sehingga menghasilkan kategori risiko rendah, sedang, dan tinggi yang dapat
dimanfaatkan sebagai dasar pemetaan wilayah terdampak [3]-[16]. Kemampuan K-Means dalam mempartisi data ke dalam
kelompok yang memiliki tingkat kemiripan tinggi menjadikan metode ini relevan untuk analisis spasial berbasis data
epidemiologi [14].

Proses normalisasi data sebelum clustering juga berkontribusi terhadap kualitas hasil pengelompokan. Variabel
jumlah penduduk memiliki rentang nilai yang jauh lebih besar dibandingkan jumlah kasus suspek dan jumlah kasus positif
sehingga tanpa normalisasi dapat mendominasi proses pembentukan centroid. Penggunaan fungsi scale() pada perangkat
lunak R menghasilkan penyamaan skala antarvariabel sehingga proses clustering menjadi lebih representatif dan stabil [17]-
[18]. Selain itu, penggunaan parameter nstart = 19 meningkatkan peluang diperolehnya solusi global yang lebih baik karena
algoritma melakukan inisialisasi centroid secara berulang [18]-[19].

b. Analisis Persebaran Spasial COVID-19 Kbupaten Jember

Kesehatan merupakan aspek fundamental dalam kehidupan manusia karena menentukan kemampuan individu
untuk menjalankan aktivitas sosial, ekonomi, dan produktif secara optimal. Salah satu tantangan terbesar terhadap sektor
kesehatan global dalam beberapa tahun terakhir adalah pandemi Coronavirus Disease 2019 (COVID-19) yang disebabkan
oleh Severe Acute Respiratory Syndrome Coronavirus-2 (SARS-CoV-2). Virus ini pertama kali diidentifikasi di Kota
Wuhan, Provinsi Hubei, Tiongkok, pada akhir Desember 2019 dan dengan cepat menyebar ke berbagai negara hingga
Organisasi Kesehatan Dunia (WHO) menetapkannya sebagai pandemi global pada 11 Maret 2020 [1]-[2]. COVID-19
menyerang sistem pernapasan dengan tingkat keparahan yang bervariasi, mulai dari tanpa gejala hingga kondisi berat yang
dapat menyebabkan kematian, sehingga menimbulkan dampak yang luas terhadap sistem kesehatan, mobilitas masyarakat,
serta aktivitas ekonomi [3].

Visualisasi hasil clustering dalam bentuk peta menggunakan Quantum GIS memperlihatkan bahwa Kaliwates dan
Sumbersari berada pada kategori penyebaran tertinggi (Cluster 3), sedangkan wilayah lain tersebar pada kategori sedang
dan rendah. Kedua kecamatan tersebut merupakan kawasan perkotaan yang berfungsi sebagai pusat pemerintahan,
perdagangan, pendidikan, dan aktivitas ekonomi di Kabupaten Jember sehingga memiliki intensitas mobilitas penduduk
yang relatif lebih tinggi dibandingkan kecamatan lainnya.

Pola ini memperkuat dugaan bahwa wilayah dengan tingkat interaksi sosial dan aktivitas ekonomi yang tinggi
cenderung memiliki risiko penyebaran COVID-19 yang lebih besar. Hasil penelitian ini konsisten dengan berbagai studi
epidemiologi yang menunjukkan bahwa visualisasi spasial berbasis clustering mampu mengidentifikasi pola geografis
penyebaran COVID-19 dan membantu pemerintah dalam menentukan prioritas wilayah penanganan [20]-[21]. Dengan
demikian, peta hasil clustering tidak hanya berfungsi sebagai representasi visual, tetapi juga sebagai alat bantu pengambilan
keputusan untuk alokasi sumber daya kesehatan, penentuan wilayah prioritas, dan penyusunan strategi mitigasi pandemi.

Grafik plot hasil clustering juga menunjukkan pemisahan yang cukup jelas antar kelompok data, terutama pada
Kecamatan Kaliwates dan Sumbersari yang memiliki nilai variabel jauh lebih tinggi dibandingkan kecamatan lainnya.
Visualisasi menggunakan perangkat lunak R memberikan representasi statistik yang lebih mudah dipahami sehingga
mempermudah interpretasi karakteristik masing-masing klaster [22]- [23].

¢. Pengaruh Jumlah Penduduk dan Kasus Suspek terhadap Kasus Positif COVID-19

Hasil analisis Regresi Linier Berganda menunjukkan bahwa jumlah kasus suspek memiliki pengaruh yang
signifikan terhadap jumlah kasus positif COVID-19 dengan nilai p-value = 0,0001 (< 0,05). Persamaan regresi yang
diperoleh, yaitu:
Y =-1,81 +8,27X1 + 2,46X2

Menunjukkan bahwa setiap peningkatan satu kasus suspek diikuti oleh peningkatan sekitar 8,27 kasus positif,
dengan asumsi variabel lain tetap. Temuan ini mengindikasikan bahwa jumlah kasus suspek merupakan indikator yang kuat
dalam menjelaskan perkembangan kasus positif COVID-19 di Kabupaten Jember.

Sebaliknya, variabel jumlah penduduk tidak menunjukkan pengaruh yang signifikan terhadap jumlah kasus positif
COVID-19 karena memiliki nilai p-value = 0,34 (> 0,05). Hasil ini menunjukkan bahwa besarnya jumlah penduduk tidak
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selalu berbanding lurus dengan peningkatan jumlah kasus positif. Penyebaran COVID-19 lebih dipengaruhi oleh faktor-
faktor lain seperti mobilitas masyarakat, kepadatan permukiman, intensitas interaksi sosial, kepatuhan terhadap protokol
kesehatan, dan efektivitas sistem deteksi kasus.

Nilai Adjusted R Square sebesar 0,6024 menunjukkan bahwa 60,24% variasi jumlah kasus positif COVID-19 dapat
dijelaskan oleh jumlah kasus suspek dan jumlah penduduk, sedangkan 39,76% sisanya dipengaruhi oleh faktor-faktor lain
di luar model penelitian. Nilai tersebut menunjukkan bahwa model regresi memiliki kemampuan penjelasan yang cukup
baik dalam memodelkan hubungan antarvariabel [24]. Temuan ini sejalan dengan penelitian sebelumnya yang menyatakan
bahwa regresi linier berganda mampu menjelaskan hubungan antara variabel epidemiologi dan jumlah kasus COVID-19
dengan tingkat akurasi yang cukup tinggi berdasarkan nilai koefisien determinasi (R?) [15]-[25].

d. Integrasi K-Means Clustering dan Regresi Linier Berganda

Kontribusi utama penelitian ini terletak pada integrasi metode K-Means Clustering dan Regresi Linier Berganda
dalam satu kerangka analisis. K-Means digunakan untuk mengidentifikasi pola spasial penyebaran COVID-19, sedangkan
regresi linier berganda digunakan untuk mengidentifikasi faktor-faktor yang memengaruhi peningkatan jumlah kasus
positif. Integrasi kedua metode tersebut menghasilkan informasi yang lebih komprehensif dibandingkan penggunaan
masing-masing metode secara terpisah.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa wilayah yang termasuk Cluster 3 juga merupakan wilayah dengan jumlah
kasus suspek dan jumlah kasus positif yang relatif tinggi, sehingga terdapat keterkaitan antara hasil pengelompokan spasial
dan hasil analisis regresi. Dengan demikian, pendekatan integratif ini mampu memberikan dua jenis informasi sekaligus,
yaitu pemetaan wilayah berisiko dan identifikasi faktor penyebab peningkatan kasus. Temuan tersebut menjawab
kesenjangan penelitian yang telah diidentifikasi pada bagian pendahuluan, yaitu masih terbatasnya penelitian yang
mengombinasikan analisis clustering, regresi linier, dan visualisasi spasial menggunakan R dan Quantum GIS pada tingkat
kecamatan di Kabupaten Jember.

Secara praktis, model analisis yang dihasilkan dapat digunakan oleh Pemerintah Kabupaten Jember sebagai dasar
dalam menentukan prioritas wilayah pengendalian COVID-19, distribusi sumber daya kesehatan, pelaksanaan surveilans
epidemiologi, serta evaluasi efektivitas kebijakan penanganan pandemi. Oleh karena itu, penelitian ini memberikan
kontribusi pada pengembangan pendekatan data-driven decision making dalam bidang kesehatan masyarakat, khususnya
untuk analisis penyebaran penyakit menular berbasis data mining, statistik, dan sistem informasi geografis.

SIMPULAN

Penelitian ini berhasil menerapkan metode K-Means Clustering dan Regresi Linier Berganda untuk menganalisis
persebaran serta faktor-faktor yang memengaruhi peningkatan kasus positif COVID-19 di Kabupaten Jember. Hasil K-
Means Clustering menunjukkan bahwa 31 kecamatan di Kabupaten Jember dapat dikelompokkan ke dalam tiga klaster
tingkat risiko, yaitu 17 kecamatan pada Cluster 1 (risiko rendah), 12 kecamatan pada Cluster 2 (risiko sedang), dan 2
kecamatan, yaitu Kaliwates dan Sumbersari, pada Cluster 3 (risiko tinggi). Hasil visualisasi spasial menggunakan Quantum
GIS memperlihatkan bahwa penyebaran kasus COVID-19 terkonsentrasi pada kawasan perkotaan yang memiliki tingkat
aktivitas dan mobilitas masyarakat yang relatif lebih tinggi.

Analisis Regresi Linier Berganda menunjukkan bahwa jumlah kasus suspek COVID-19 berpengaruh signifikan
terhadap jumlah kasus positif COVID-19, sedangkan jumlah penduduk tidak berpengaruh signifikan. Model regresi
menghasilkan Adjusted R? sebesar 0,6024, yang berarti 60,24% variasi jumlah kasus positif COVID-19 dapat dijelaskan
oleh variabel jumlah kasus suspek dan jumlah penduduk, sedangkan 39,76% sisanya dipengaruhi oleh faktor-faktor lain di
luar model penelitian. Dengan demikian, integrasi metode K-Means Clustering dan Regresi Linier Berganda mampu
menghasilkan informasi spasial dan statistik yang saling melengkapi, sehingga dapat dimanfaatkan sebagai dasar dalam
penentuan prioritas wilayah penanganan, distribusi sumber daya kesehatan, serta penyusunan strategi pengendalian
penyebaran COVID-19 di Kabupaten Jember.
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