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ABSTRAK

Masyarakat miskin perkotaan merupakan kelompok masyarakat di wilayah
perkotaan yang memiliki kerentanan untuk terkena penyebaran virus covid-19,
sehingga memerlukan kapasitas ketahanan dan kekuatan modal sosial dalam
menghadapi bencana covid-19. Oleh karena itu penelitian ini bertujuan untuk
menganalisis secara mendalam tentang kapasitas ketahanan yang dilakukan
masyarakat miskin Panjang dalam menghadapi bencana covid-19 dilihat dari
kesiapan, adaptasi dan mitigasi yang dilakukan serta kekuatan modal sosial yang
membentuk ketahanan masyarakat miskin Panjang dapat bertahan menghadapi
bencana covid-19 tersebut. Metode yang digunakan dalam penelitian ini yaitu
dengan metode kualitatif melalui pendekatan study fenomenology. Penentuan
informan dilakukan secara purposive dengan teknik pengumpulan data dilakukan
dengan FGD (Focus Group Discussion), wawancara mendalam, observasi dan
dokumentasi. Teknik analisis data dengan melakukan reduksi data, penyajian data
serta kesimpulan data. Teknik keabsahan data kualitatif yang dilakukan dengan cara
triangulasi sumber, teknik dan waktu. Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa
kapasitas ketahanan yang dilakukan masyarakat miskin Panjang menghadapi
bencana covid-19 dalam bentuk kesiapan, adaptasi kesehatan, adaptasi ekonomi,
mitigasi fisik dan non fisik dalam tingkatan tinggi. Selain itu ada kekuatan modal
sosial masyarakat miskin Panjang dalam menghadapi bencana covid-19 yang
terbentuk karena unsur kepercayaan, nilai norma, jaringan sosial serta teknologi
penyampaian informasi melalui media online dan media elektronik. Berbagai unsur
tersebut membentuk pola relasi bonding social capital, bridging social capital dan
linking social capital yang mana diantara ketiga pola relasi tersebut, bonding social
capital merupakan pola relasi yang paling dominan dan mempengaruhi masyarakat
untuk melakukan pola relasi bridging dan linking social capital. Kapasitas
ketahanan dan kekuatan modal sosial merupakan komponen penting bagi
masyarakat miskin Panjang dalam menghadapi bencana covid-19 dan diantara
kedua komponen tersebut saling berkaitan dimana masyarakat miskin Panjang
dalam menjalankan berbagai kapasitas ketahanan dengan mengembangkan
kekuatan modal sosial di dalamnya. Hasil penelitian ini merekomendasikan kepada
pihak pihak yang terkait antara lain masyarakat miskin perkotaan dan pemerintah
sebagai pemegang kebijakan untuk menjadikan kapasitas ketahanan yaitu kesiapan,
adaptasi dan mitigasi serta kekuatan modal sosial sebagai salah satu solusi dalam
penanganan bencana covid-19.

Kata kunci: Bencana Covid-19, Kapasitas Ketahanan, Modal Sosial, Masyarakat
Miskin Perkotaan



ABSTRACT

The urban poor are a group of people in urban areas who are vulnerable to the
spread of the Covid-19 virus, so they need resilience capacity and social capital
strength in facing the Covid-19 disaster. Therefore, this research aims to analyze
in depth the resilience capacity of the poor Panjang community in facing the Covid-
19 disaster in terms of the preparedness, adaptation and mitigation capacity
carried out as well as the strength of social capital that forms the resilience of the
Panjang poor community in being able to survive the Covid-19 disaster. The
method used in this research is a qualitative method through a phenomenological
study approach. Determining informants was carried out purposively with data
collection techniques using FGD (Focus Group Discussion), in-depth interviews,
observation and documentation. Data analysis techniques by carrying out data
reduction, data presentation and data conclusions. The qualitative data validity
technique is carried out by triangulating sources, techniques and time. The results
of this research show that the resilience capacity of the poor Panjang community
in facing the Covid-19 disaster is in the form of preparedness capacity, health
adaptation, economic adaptation, physical and non-physical mitigation at a high
level. Apart from that, there is the strength of the social capital of the Panjang poor
community in facing the Covid-19 disaster which was formed due to elements of
trust, norm values, social networks and information delivery technology through
online media and electronic media. These various elements form a relationship
pattern of bonding social capital, bridging social capital and linking social capital,
of which among the three relationship patterns, bonding social capital is the most
dominant relationship pattern and influences society to carry out bridging and
linking social capital relationship patterns. Resilience capacity and the strength of
social capital are important components for the poor Panjang community in facing
the Covid-19 disaster and these two components are interrelated, where the poor
Panjang community exercises various resilience capacities by developing the
strength of social capital within them. The results of this research recommend to
related parties, including the urban poor and the government as policy holders, to
make resilience capacity, namely readiness, adaptation and mitigation as well as
the strength of social capital, as one of the solutions in handling the Covid-19
disaster.

Key words: Covid-19 disaster, resilience capacity, social capital, urban poor
communities
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I. PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Pembangunan kesehatan merupakan bagian dari pembangunan nasional.
Pembangunan kesehatan adalah cara atau upaya yang dilakukan oleh semua
komponen bangsa Indonesia yang tujuannya adalah untuk meningkatkan
kesadaran, keinginan, dan kemampuan hidup sehat bagi setiap orang agar tercapai
derajad kesehatan yang baik sebagai investasi bagi pembangunan sumber daya
manusia yang produktif baik secara sosial maupun ekonomi sebagaimana diatur
dalam RPJPN Nomor 17 RPJPN 2005-2025 (Kemenkes, 2018).

Salah satu pilar pembangunan kesehatan di Indonesia adalah penerapan
paradigma melalui pendekatan partisipatif masyarakat. Pemerintah bersama
masyarakat menjalin hubungan yang erat dan harmonis dalam membina,
mengembangkan serta menyebarluaskan informasi yang berkaitan dengan
kesehatan. Masyarakat diminta berperan aktif dalam merumuskan masalah,
menentukan prioritas, memecahkan masalah, menggerakkan pelaksanaan dan
menyediakan sumber daya, sehingga masyarakat bukan hanya sebagai obyek
tetapi subyek pembangunan. Keberhasilan pembangunan kesehatan tergantung
pada implementasi program pemerintah yang didukung masyarakat dalam
menjalankan dan mensukseskan berbagai program kesehatan tersebut (Kemenkes,
2018).

Pembangunan kesehatan melalui pendekatan partisipatif masyarakat
sangat diperlukan untuk mengatasi berbagai permasalahan kesehatan manusia
yang disebabkan penyebaran virus covid-19. Partisipasi masyarakat merupakan
penentu keberhasilan penanganan penyebaran virus covid-19. Hal tersebut
dikarenakan pemerintah tidak akan dapat menangani kasus tersebut dengan
maksimal tanpa adanya peran serta atau keterlibatan masyarakat didalamnya
(Hermawan& Rofig, 2020). Menurut Adisasmita (2006) partisipasi masyarakat
merupakan peran serta masyarakat dalam mendukung serta mensukseskan

program pembangunan.



Partisipasi masyarakat merupakan kekuatan dalam pencegahan dan
penanganan penyebaran virus corona. Seperti halnya berita yang dilangsir di
tribunnews.com (16 Maret 2020) menyatakan bahwa di Wuhan dan Korea Selatan
dapat menekan penyebaran virus corona dan berhasil bangkit kembali disebabkan
karena partisipasi masyarakat yang mengindahkan atau mematuhi aturan
pemerintah untuk tidak keluar rumah, padahal pada saat itu pemerintah tidak
memberlakukan lockdown. Fakta tersebut membuktikan bahwa partisipasi
masyarakat dalam mematuhi aturan pemerintah dapat mencegah penyebaran
covid-19.

Partisipasi masyarakat dalam pencegahan penyebaran virus covid-19
diperlukan oleh semua komponen lapisan masyarakat (Hermawan & Rofig, 2020;
Mokorowu et al, 2022), apalagi pada masyarakat miskin yang tinggal di perkotaan.
Hal itu dikarenakan peluang kerentanan penyebaran virus corona lebih besar
terjadi pada masyarakat miskin perkotaan yang identik dengan tempat tinggal
tidak layak huni, lingkungan padat penduduk dan kumuh. Pada pemukiman padat
penduduk sulit melakukan prinsip 3M (menjaga jarak, mencuci tangan,
mengenakan masker). Jaga jarak atau physical distancing sulit dilakukan karena
penduduknya sangat padat, sering mencuci tangan dengan sabun juga tidak
mudah karena biasanya dipermukiman kumuh fasilitas dasar air bersih dan
sanitasi juga kurang, serta pembelian masker bukan prioritas. Selain itu peluang
kerentanan terjadi dikarenakan ketidakpahaman informasi tentang pentingnya
social distancing, cara menaikan stamina atau imun tubuh, apa yang harus
dilakukan dalam berbagai kondisi kesehatan, kapan harus kerumah sakit, ciri
ciri masyarakat yang tertular virus corona, cara penyebaran dan pencegahannya.

Fakta lainnya bahwa peluang kerentanan terjadi pada masyarakat miskin
perkotaan disebabkan karena banyaknya yang tidak mematuhi  himbauan
penggunaan protokol kesehatan yang dianjurkan pemerintah. Berdasarkan
salah satu penelitian yang dilakukan oleh RUJAK Centre tahun 2020 ternyata
ketidakpatuhan tersebut disebabkan karena ada masalah dalam persepsi resiko
oleh masyarakat miskin. Sebagian besar responden menyatakan bahwa peluang
lingkungan mereka untuk terkena covid-19 sangat kecil karena apabila ada warga

yang terkena maka akan menularkan kepada keluarganya terlebih dahulu, sehingga



persepsi yang terbangun bahwa covid-19 bukan merupakan ancaman bagi mereka.
Faktor kerentanan lainnya yaitu masyarakat miskin dituntut untuk selalu bekerja
dan hadir dalam kerumunan guna memenuhi kebutuhan hidup diri dan
keluarganya. (CCMU,2020; Santia, 2020)

Selain realita kehidupan diatas, pada umumnya kondisi masyarakat miskin
lebih rentan terhadap bencana karena tidak memiliki kemampuan secara finansial
dalam menghadapi bencana (BNPB,2012) termasuk bencana covid-19 (Whitehead
et al.,2021). Pada masa pandemi covid-19, masyarakat yang berasal dari lapisan
menengah kebawah akan lebih mengalami kerentanan akibat permasalahan
kesulitan ekonomi yang dialaminya (Hidayat dan Pandjaitan, 2021). Hal tersebut
sangat masuk akal karena dalam kondisi yang demikian mereka tidak mampu
untuk membeli makanan yang bergizi atau vitamin serta alat prokes masker yang
berguna untuk daya tahan tubuh. Bagaimana mereka mau memenuhi kebutuhan
akan kesehatan sedangkan untuk memenuhi kebutuhan pokok saja belum tentu
mampu. Melihat kondisi demikian maka tidak salah apabila masyarakat miskin
memiliki kerentanan terhadap penularan virus covid-19, sehingga memerlukan
upaya untuk mengatasinya tidak hanya dari pemerintah tetapi ditangan kelompok
masyarakat itu sendiri (Hermawan&Rofiqg, 2020).

Partisipasi masyarakat dalam bentuk kapasitas ketahanan yang dilakukan
masyarakat dalam menghadapi bencana covid-19 sangat diperlukan guna
pencegahan dan pengurangan resiko bencana covid-19 (Hadi, 2020). Kapasitas
ketahanan masyarakat menghadapi bencana merupakan kemampuan komunitas,
masyarakat maupun organisasi dalam melakukan strategi, perilaku,atau tindakan
guna bertahan menghadapi dan meminimalisir resiko bencana yang datang serta
berusaha untuk mengembalikan kondisi seperti sebelum terjadi bencana dengan
mengembangkan berbagai kekuatan yang ada untuk mengatasinya (Lucini, 2014)

Kapasitas ketahanan yang dilakukan masyarakat sangat berkaitan dengan
ketahanan masyarakat dalam menghadapi bencana, karena ketahanan dapat
terwujud dengan baik manakala komponen masyarakat memiliki kemampuan atau
kapasitas yang baik pula dalam menghadapi gangguan yang terjadi (Monica dan
Rahdriawan,2014). Ketahanan masyarakat akan kuat manakala kapasitas yang

dilakukan oleh masyarakat dalam menghadapi bencana juga baik dan kuat (Rasanen



et al, 2020). Kapasitas Ketahanan masyarakat yang kuat dalam menghadapi
bencana tentunya akan dapat mengurangi resiko bencana. Kapasitas ketahanan
masyarakat yang semakin besar tentunya akan memperkecil dampak bencana yang
ditimbulkan (Legionosuko et al,2019). Kapasitas ketahanan masyarakat menjadi hal
yang penting agar resiko bencana dapat ditekan dan masyarakat lebih kuat dalam
menghadapi bencana yang datang (Septikasari &Ayriza,2018), karena faktanya
beberapa riset sebelumnya menunjukan bahwa ada beberapa wilayah atau daerah
yang tidak memiliki ketahanan yang baik dalam menghadapi bencana dikarenakan
kapasitas ketahanan masyarakat yang rendah dalam mengatasi bencana.

Beberapa riset terdahulu yang menjelaskan tentang hal tersebut antara lain
penelitian Asrofi et al (2017) tentang bencana alam banjir rob diwilayah pesisir
Demak provinsi Jawa Tengah. Hasil riset menunjukkan bahwa bencana alam dapat
menjadikan kehidupan sosial ekonomi masyarakat mengalami perubahan yang
disebabkan karena penghasilan yang berkurang. Hal tersebut dapat terjadi
dikarenakan masyarakat tidak memiliki kapasitas ketahanan adaptif yang baik
dalam menghadapi bencana.

Penelitian oleh Hayati et al (2019) tentang bencana erupsi gunung merapi
di kecamatan Selo kabupaten Boyolali menyatakan bahwa kapasitas masyarakat
dan pemerintah rendah sehingga dampak dari resiko bencana tersebut tidak dapat
tertanggulangi dengan baik. Selanjutnya, hasil studi pada bencana kebakaran
di Old Daka Bangladesh menunjukan bahwa kapasitas masyarakat tergolong
rendah pada level individu dan komunitas sehingga bencana tidak dapat
tertanggulangi dengan baik (Chisty &Rahman,2020).

Penelitian lainnya yaitu oleh Ruslanjari et al (2020) tentang kapasitas
ketahanan masyarakat terhadap bencana longsor di desa Pagerharjo, Kulonprogo,
Yogyakarta yang hasilnya menunjukkan bahwa kapasitas ketahanan rendah
sehingga masyarakat kurang dapat bertahan dengan baik dalam menghadapi
bencana tersebut. Penelitian oleh Anwar et al (2022) tentang ketahanan masyarakat
desa Melintang terhadap bencana banjir danau Melintang yang hasilnya
menyatakan bahwa kapasitas ketahanan masyarakat sedang dan rendah sehingga
kebertahanan masyarakat dalam menghadapi bencana banjir juga berada didalam



level sedang dan rendah sehingga memerlukan upaya peningkatan ketahanan
masyarakat dalam menghadapi bencana banjir.

Berdasarkan beberapa kajian riset terdahulu tersebut, peneliti berpendapat
bahwa kapasitas ketahanan masyarakat yang tinggi akan dapat menanggulangi
dampak bencana dengan baik sedangkan kapasitas ketahanan masyarakat rendah
maka bencana tidak dapat teratasi dengan baik. Melihat fakta tersebut dapat
dikatakan bahwa ada relasi antara kapasitas ketahanan masyarakat dengan
ketahanan dalam menghadapi dan mengatasi bencana. Penanganan bencana tidak
dapat diatasi dengan baik dikarenakan kapasitas ketahanan masyarakat yang
rendah dalam menghadapi dan mengatasi bencana.

Beberapa penelitian terdahulu tersebut cukup relevan dengan penelitian ini.
Hal tersebut dikarenakan menurut UU No.24 Tahun 2007 pasal 1 tentang
penanggulangan bencana bahwa bencana itu sendiri merupakan serangkaian
peristiwa yang dapat mengganggu dan mengancam kehidupan manusia baik itu
disebabkan oleh faktor alam antara lain gempa bumi, tsunami, banjir, gunung
meletus, angin topan, tanah longsor, dan kekeringan, bencana non alam antara lain
gagal teknologi, wabah penyakit baik pandemi maupun endemi, dan bencana sosial
antara lain konflik sosial, teror dan sebagainya sehingga dapat berdampak pada
keselamatan jiwa,rusaknya lingkungan, hilangnya harta benda serta gangguan
mental dan kejiwaan manusia atau psikologis (BNPB, 2007), sehingga dari konsep
tentang bencana tersebut, maka dapat dikatakan bahwa covid-19 merupakan
bagian dari bencana nonalam yaitu pandemi akibat wabah penyakit yang
menyerang manusia sehingga banyak dampak yang ditimbulkan baik fisik,
mental, materi, keselamatan jiwa serta dampak lainnya.

Kapasitas ketahanan masyarakat dalam menghadapi bencana covid-19
dapat dilihat dari beberapa bentuk. Seperti halnya berdasarkan hasil penelitian
Suherningtyas et al (2021) yang menyatakan bahwa bentuk kapasitas ketahanan
masyarakat dalam menghadapi bencana covid-19 terdiri dari kesiapan, adaptasi
dan mitigasi. Hasil penelitian menunjukkan bahwa ketahanan masyarakat dalam
menghadapi bencana covid-19 tinggi karena berbagai bentuk kapasitas ketahanan
tersebut dilakukan secara baik oleh masyarakat.



Kapasitas kesiapan, adaptasi dan mitigasi merupakan bagian penting dari
ketahanan masyarakat dalam menghadapi bencana covid-19 (Suherningtyas et al,
2021). Hal tersebut dikarenakan bencana covid-19 tidak pernah bisa diprediksi
lonjakannya sehingga Kkita tidak bisa lengah dan harus selalu memiliki
kewaspadaan serta kesiapsiagaan untuk menghadapi bencana covid-19 Seperti
yang disampaikan oleh ketua IDI cabang Bandar Lampung dr.Khadafi Indarawan
(2021) bahwa:

“Walaupun covid-19 telah mengalami penurunan namun semua komponen
masyarakat harus selalu waspada dan tidak boleh lengah dikarenakan
bencana covid-19 dapat sewaktu waktu mengalami lonjakan, apalagi
dibeberapa negara di dunia covid-19 mengalami peningkatan kembali”
(Kabar24.bisnis.com, 2021).

Pernyataan tersebut benar adanya karena berdasarkan informasi yang
diterima dari satgas covid-19 pusat ditahun 2022 yang merilis berita bahwa
tepatnya dibulan Juni sampai November 2022 kasus penyebaran covid-19
meningkat lagi, walaupun sebelumnya sempat mengalami penurunan sehingga
selalu diperlukan kewaspadaan dan Kkesiapiagaan dalam menghadapinya
(SindoNews.com, 2022;Tribun News, 2022). Akibat lonjakan covid-19 tersebut
menyebabkan masih saja ada yang menjadi korban jiwa. Seperti dilangsir dalam
sebuah berita di Kontan.co.id (2022) yang menyatakan bahwa

“Meskipun kasus covid-19 sering mengalami fluktuatif namun masyarakat
diwajibkan untuk selalu meningkatkan kewaspadaan akan bencana covid-19
dikarenakan menurut data dari satgas covid-19 pusat hingga bulan oktober
sampai november 2022 masih ada kasus baru paparan covid-19 yang terjadi

yaitu 4.442 kasus baru bahkan yang meninggal hingga bulan oktober hingga
november 2022 bertambah 19 orang bahkan lebih” (Kontan.co.id, 2022)

Kasus Covid-19 mengalami fluktuatif, tidak hanya terjadi di tahun 2021 dan
2022 saja karena berdasarkan informasi atau data dari pihak pemerintah melalui
kementerian kesehatan merilis berita bahwa di tahun 2023 walaupun covid-19
sudah melandai namun masyarakat di minta untuk tetap melakukan kewaspadaan
dengan taat protokol kesehatan dan melakukan vaksinasi hingga booster karena
ternyata saat ini telah ada kasus covid-19 dengan varian baru yang bernama
orthrus yang telah masuk ke beberapa negara Asia dan Eropa bahkan telah masuk
ke Indonesia meskipun perkembangannya di Indonesia masih bisa terkendali
(Kemenkes,2023).



Melihat fakta yang demikian, masyarakat harus tetap meningkatkan
kewaspadaan dalam bentuk melakukan kapasitas ketahanan dalam menghadapi
bencana covid-19 yang tidak dapat diprediksi kehadirannya (Suherningtyas, et al
2021). Kapasitas ketahanan masyarakat dalam menghadapi bencana covid-19
akan meningkat apabila masyarakat mampu mengembangkan berbagai macam
kekuatan yang ada, karena secara konsep kapasitas ketahanan masyarakat dalam
menghadapi bencana merupakan kemampuan masyarakat untuk bertahan
menghadapi resiko bencana yang datang dan berusaha untuk mengembalikan
kondisi seperti sebelum terjadi bencana dengan mengembangkan berbagai
kekuatan yang ada untuk mengatasinya (Lucini, 2014)

Selain kapasitas ketahanan, kekuatan lain yang dapat dikembangkan
masyarakat agar bertahan menghadapi bencana covid-19 yaitu modal sosial karena
modal sosial merupakan aset atau kekuatan kolektif untuk melawan virus corona
dan dapat membantu pemulihan berbagai aktivitas yang terjadi seperti sebelum
adanya pandemi covid-19 (Rastati, 2020). Modal sosial merupakan salah satu
kekuatan yang dimiliki oleh masyarakat miskin di perkotaan (Elisa, 2020). Modal
sosial tersebut terbentuk dikarenakan mereka memiliki nasib yang sama, terbiasa
hidup bersama diruang yang sempit, saling berdesakan,dan bahkan mereka
membuat aturan bersama untuk kelangsungan hidup mereka bersama kelompok
masyarakatnya (Rachmawati, 2011).

Perwujudan modal sosial pada masyarakat miskin perkotaan dalam
menghadapi bencana covid-19 tergambar dari adanya beberapa kampung-
kampung di perkotaan yang memberlakukan lockdown lokal, memperketat lalu
lintas manusia keluar masuk wilayah mereka.Selain itu, mereka juga saling
membantu bila ada warga yang terdampak covid-19, hal tersebut dilakukan
sebagai bentuk solidaritas bersama dalam pencegahan dan pengurangan resiko
bencana Covid-1919 (Elisa,2020).

Pentingnya modal sosial sebagai kekuatan dalam pencegahan dan pengurangan
resiko bencana covid-19 khususnya masyarakat miskin tergambar juga dari beberapa
penelitian yang pernah dilakukan sebelumnya. Beberapa penelitian itu antara lain
kajian riset yang dilakukan oleh Hidayat dan Pandjaitan (2020) yang bertemakan

tentang resiliensi komunitas miskin dalam menghadapi pandemi covid-19 di



Kampung Nyalindung Desa Sukamantri Kabupaten Bogor, yang hasilnya adalah
bahwa resiliensi mereka rendah dalam menghadapi bencana covid-19 dikarenakan
tidak adanya aksi kolektif untuk membangun ketahanan dalam menghadapi bencana
covid-19 tersebut. Masyarakat tidak memiliki kesadaran untuk melakukan gerakan
bersama guna mengatasi berbagai persoalan akibat pandemi, justru mereka hanya
mengandalkan bantuan dari pihak eksternal untuk bertahan menghadapi pandemic
covid-19. Selain itu penelitian yang dilakukan (Suminah et al, 2020; Malihah et al,
2021) yang menyatakan bahwa adanya aksi kolektif bersama baik yang dilakukan
oleh masyarakat miskin setempat beserta pemerintah dan pihak pihak yang terkait
dengan memberikan sosialisasi, pelatihan dan advokasi merupakan penguatan modal
sosial untuk mengatasi permasalahan di masa pandemic covid-19. Oleh karena itu
kekuatan modal sosial berupa tindakan atau aksi kolektif berbagai komponen
masyarakat untuk membangun ketahanan dalam menghadapi bencana covid-19
sangat diperlukan agar resiko bencana covid-19 dapat teratasi dengan baik, karena
tindakan kolektif dapat membangun ketahanan (resiliences) kelompok atau
komunitas dalam menghadapi bencana (Longstaff et al, 2010).

Modal sosial terbentuk karena adanya ikatan solidaritas sosial dalam
menghadapi bencana covid-19. Nilai-nilai kebersamaan dan kegotongroyongan
sangat diperlukan dalam mengatasi bencana covid-19, seperti halnya yang
disampaikan oleh Arie Sudjito dan Finaltriyati yang merupakan akademisi Fisipol
UGM melalui diskusi daring menyatakan bahwa:

“Solidaritas sosial sangat diperlukan dalam penanganan bencana covid-19
dimana solidaritas sosial dalam menghadapi bencana covid-19 berbeda
dengan solidaritas sosial yang dilakukan oleh masyarakat dalam menghadapi
bencana alam. Pada penanganan bencana alam, solidaritas dilakukan dalam
bentuk memberikan bantuan massal baik secara tenaga maupun bantuan
materi, sedangkan bencana covid-19 solidaritas sosial dilakukan dalam
bentuk melakukan inisiasi untuk melakukan proteksi diri dan lingkungan
guna meminimalisisr resiko bencana covid-19. Bentuk solidaritas yang
dilakukan antara lain dalam bentuk penyemprotan disinfektan baik dirumah
maupun lingkungan, mendistribusikan fasilitas protocol kesehatan serta
memberikan bantuan baik materi maupun dukungan moral bagi masyarakat
yang terkena covid-19”(Ugm.ac.id, 2020).

Berdasarkan pernyataan tersebut dapat dikatakan bahwa solidaritas sosial
dengan nilai nilai kebersamaan dan kegotong-royongan sangat diperlukan dalam

menghadapi bencana covid-19 meskipun dilakukan dengan cara yang berbeda dari



bencana alam, jika dibandingkan negara-negara lain, masyarakat Indonesia
memiliki kultur gotong- royong vyang kuat karena kultur kolektivitas
interdependensi masyarakat bisa secara spontan bahu membahu saling membantu
untuk saudara-saudaranya yang terdampak tidak hanya dari sisi kesehatan saja
namun juga secara sosial ekonomi akibat covid-19 ini.

Modal sosial sebagai komponen pembentuk ketahanan tidak hanya
berkaitan dengan pandemi covid-19 saja, namun ada beberapa penelitian lainnya
yang mengaitkan modal sosial dalam membentuk ketahanan masyarakat
menghadapi pandemi akibat wabah penyakit lainnya, seperti halnya penelitian
yang berjudul Disaster Preparadness and Social Capital (Koh & Cadigan, 2008)
dengan berfokus pada pandemi influenza dimana modal sosial dapat digunakan
pada beberapa fase penanggulangan bencana, VYyaitu Kkesiapsiagaan,
mitigasi,respon dan pemulihan.

Penelitian lainnya yaitu berjudul Social Capital and Health Protective
Behavior Intenion in an Influenza Pandemic (Chuang et al. 2015), menjelaskan
tentang kebiasaan masyarakat dan modal sosial dapat membentuk kesehatan di
masa pandemi influenza, selain itu penelitian yang berjudul Epidemic and Trust:
The Case Of The Spanish Flu (Aassve et al, 2020) bahwa modal sosial dalam
bentuk kepercayaan dapat menjadi cara untuk menghadapi pandemi flu burung
di Spanyol.

Modal sosial sebagai bagian dari penanganan bencana tidak hanya berkaitan
dengan wabah penyakit tersebut diatas. Modal sosial menjadi salah satu kekuatan
untuk membentuk atau meningkatkan ketahanan masyarakat dalam menghadapi
bencana juga terlihat pada penanganan bencana alam, seperti halnya penelitian
yang dilakukan oleh Norzistya&Handayani (2020) yang hasil penelitian
menunjukkan bahwa bencana banjir di Kelurahan Kemijen dan Krobokan Kota
Semarang dapat tertangani melalui modal sosial yang dilakukan masyarakat
dikedua wilayah tersebut walaupun nilai bonding dan bridgingnya berbeda
diantara kelurahan tersebut, modal sosial semakin diperkuat dengan adanya peran
lurah dalam menginformasikan semua informasi berkaitan dengan bencana dan
kehadiran institusi lokal sebagai wadah dalam meningkatkan ketahanan

masyarakat dalam menghadapi bencana banjir dilokasi tersebut.
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Penelitian yang dilakukan oleh Muhammad et al (2017) yang hasilnya
adalah bahwa bencana banjir di Kabupaten Bandung Jawa Barat khususnya di
wilayah yang rawan banjir yaitu desa Bojongsoang, Dayeuh Kolot, dan Andir
dapat tertangani dengan adanya penguatan modal sosial didalamnya meskipun
dengan karakteristik yang berbeda. Penelitian lainnya dilakukan oleh Afdila (2019)
didesa Kepuharjo, Cangkringan, Sleman berkaitan dengan penanganan bencana
erupsi gunung merapi dimana modal sosial merupakan kekuatan dalam
penanganan bencana tersebut berupa adanya dukungan solidaritas yang kuat antara
anggota masyarakat kemudian ditambah dengan adanya peran kepala desa yang
aktif dalam mencari bantuan, sehingga bencana tersebut dapat tertangani dengan
baik.Penanganan bencana erupsi gunung merapi dalam penelitian ini berjalan baik
dikarenakan adanya keterlibatan beberapa komponen masyarakat yang ada disana
baik masyarakat, pamong desa setempat, selain itu pihak eksternal yang
memberikan bantuan pada masyarakat setempat.Keterlibatan pihak eskternal
dalam penanganan bencana tersebut dikarenakan adanya jaringan kerjasama yang
dibuat oleh masyarakat setempat dengan pihak eksternal yaitu dengan pemerintah
maupun swasta. Dari beberapa hasil riset terdahulu tersebut, peneliti berpendapat
bahwa kekuatan modal sosial yang dilakukan berbagai komponen masyarakat
dapat membentuk atau meningkatkan ketahanan masyarakat dalam menghadapi
bencana baik bencana alam maupun bencana non alam.

Modal sosial menjadi komponen lain dalam penanganan bencana dan dapat
membentuk ketahanan masyarakat dalam menghadapi bencana yang datang.Modal
sosial ditingkat komunitas beserta jaringannya (social network) merupakan hal
yang penting dalam penanganan bencana (Sanyal dan Routray, 2016). Menurut
Kim et al (2017) menyatakan bahwa peran modal sosial dalam penanganan
bencana berkaitan dengan ketahanan komunitas. Modal sosial merupakan upaya
untuk menyatukan orang orang yang memiliki kepentingan dan tujuan yang sama
dalam menghadapi masalah akibat bencana yang terjadi. Modal sosial menjadi
komponen utama dalam pembentuk ketahanan masyarakat termasuk juga ketika
menghadapi bencana. Menurut Chong (2018) menyatakan bahwa suatu komunitas
apabila memiliki modal sosial yang kuat maka ketahanan sosialnya akan baik
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namun sebaliknya apabila komunitas memiliki modal sosial yang rendah maka
akan berdampak pada ketahanannya akan rendah.

Dari uraian diatas, peneliti tertarik untuk mengkaji secara mendalam
tentang kapasitas ketahanan yang dilakukan masyarakat miskin perkotaan di
kecamatan Panjang kota Bandar Lampung dalam menghadapi bencana covid-19
serta kekuatan modal sosial yang membentuk ketahanan masyarakat miskin dalam
menghadapi bencana covid-19 tersebut. Kota Bandar Lampung dijadikan lokasi
penelitian karena secara administratif Provinsi Lampung terdiri atas 15
kabupaten/kota dengan perincian sebagai berikut: Kabupaten Lampung Barat,
Tanggamus, Lampung Selatan, Lampung Timur, Lampung tengah, Lampung
Utara, Way Kanan, Tulang Bawang, Pesawaran, Pringsewu, Mesuji, Tulang
Bawang Barat, Pesisisir Barat, kota Bandar Lampung dan Metro. Dari perincian
tersebut kota Bandar Lampung dan kota Metro merupakan dua kota yang ada di
Provinsi Lampung (Lampungprov.go.id, 2023). Namun sebagai ibukota provinsi
Lampung, Bandar Lampung merupakan kota yang sangat besar sehingga memiliki
kerentanan terkena bencana covid-19 diantara wilayah lainnya. lbukota provinsi
sebagai kota besar di sebuah wilayah memiliki kerentanan terkena covid-19 karena
jumlah penduduknya lebih besar dan kepadatan penduduknya yang tinggi
(Agusintadewi, 2020)

Sebagai ibukota provinsi yang merupakan kota besar di sebuah wilayah,
tidak hanya jumlah penduduk yang besar dan kepadatan penduduk yang tinggi,
tetapi juga tingkat kemiskinan. Jumlah penduduk, kepadatan penduduk dan tingkat
kemiskinan yang tinggi menjadi salah satu penyebab terjadinya kerentanan
terhadap bencana covid-19 (Sabariman & Susanti, 2021).

Setiap wilayah di provinsi Lampung baik kabupaten maupun kota memiliki
tingkat kemiskinan yang berbeda beda sehingga memiliki tingkat kerentanan
penularan covid-19 yang berbeda pula. Namun, Kota Bandar Lampung sebagai
ibukota provinsi yang memiliki jumlah kemiskinan terbesar (tabel 1.1) maka
tingkat kerentanan terhadap penularan covid-19 akan lebih tinggi dibandingkan di
wilayah lainnya. Hal tersebut dikarenakan masyarakat miskin atau kurang mampu
tidak memiliki kemampuan secara finansial dalam menghadapi bencana (BNPB,
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2012) termasuk bencana covid-19 (Whitehead et al, 2022;Hidayat & Panjaitan,
2021). Data tersebut dapat terlihat dari tabel dibawah ini:

Tabel 1.1 Jumlah penduduk miskin (ribu jiwa) di Provinsi Lampung tahun

2020-2022
Jumlah Penduduk Miskin
No. Wilayah
2020 2021 2022
1. Lampung Barat 38,12 39,36 36, 20
2. Tanggamus 70,37 71,89 67,43
3. Lampung Selatan 143,33 145,85 136,21
4, Lampung Timur 153,57 159,79 149,12
5. Lampung Tengah 152,28 155,77 143,34
6. Lampung Utara 119,35 121,91 114,67
7. Way Kanan 58,41 59,89 54,28
8. Tulang Bawang 42,43 44,53 39,19
9. Pesawaran 66,04 68,31 63,17
10. Pringsewu 40,12 41,04 38,18
11. Mesuji 14,72 15,24 13,881
12. Tulang bawang Barat 20,29 23,03 20,72
13. Pesisir Barat 22,24 23,23 21,851
14. Bandar Lampung 93,74 98,76 90,51
15. Metro 14,31 15,32 13,68
Provinsi Lampung 1.049,32 1083,93 1002,41

Sumber: BPS Provinsi Lampung, 2022

Berdasarkan data tersebut dapat terlihat bahwa wilayah yang tertinggi

jumlah kemiskinannnya di provinsi Lampung yaitu kota Bandar Lampung, dengan

tingkat paparan covid-19 yang tinggi pula, hal tersebut dapat terlihat dari data

dibawah ini:
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Tabel 1.2 Jumlah keterpaparan covid-19 di Provinsi Lampung tahun 2020-

2021

No. Wilayah Jumlah
1. Tulang Bawang Barat 334
2. Way Kanan 205
3. Lampung Utara 2252
4. Lampung Barat 1004
5. Pesisir Barat 443
6. Tanggamus 973
7. Pringsewu 1344
8. Pesawaran 1341
9. Lampung Selatan 1713
10. Metro 1420
11. Mesuji 189
12. Tulang Bawang 353
13. Lampung Timur 2269
14. Lampung Tengah 3042
15. Bandar Lampung 6420

Total 23.302

Sumber:PPID Provinsi Lampung, 2021

Di tengah tingkat kemiskinan dan keterpaparan covid-19 tertinggi
dibandingkan wilayah lainnya di provinsi Lampung namun ada sebuah lokasi di
kota Bandar Lampung yang memiliki fakta yang menarik yaitu kecamatan Panjang.
Kecamatan Panjang merupakan salah satu kecamatan diantara 20 kecamatan
lainnya di kota Bandar Lampung dimana tingkat kemiskinan paling tinggi (Dinas
sosial Kota Bandar Lampung dalam data sektoral kota Bandar Lampung tahun 2020
dan 2021) tetapi tingkat keterpaparan covid-19 bisa dikatakan lebih rendah
dibandingkan dengan kecamatan lainnya di kota Bandar Lampung (Dinas kesehatan

kota Bandar Lampung, 2022). Hal tersebut dapat terlihat dari tabel dibawah ini:



Tabel 1.3 Jumlah penduduk miskin di Kecamatan Panjang Tahun 2020
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No. Kecamatan Jumlah Penduduk Miskin
1. Panjang 4121
2. Bumiwaras 3709
3. Teluk Betung Timur 3656
4. Teluk Betung Barat 2986
5. Teluk Betung Selatan 2832
6. Teluk Betung Utara 2706
7. Sukabumi 2519
8. Tanjung Karang Barat 2497
9. Tanjung Karang Pusat 2480
10. Way Halim 2356
11. Kemiling 2243
12. Kedamaian 1841
13. Kedaton 1824
14, Rajabasa 1799
15. Tanjung Karang Timur 1754
16. Langkapura 1325
17. Labuhan Ratu 1313
18. Tanjung Senang 1164
19. Sukarame 1007

20. Enggal 991

Sumber: Dinas Sosial dalam Sektoral Kota Bandar Lampung (2020)

Tabel 1.4 Jumlah penduduk miskin di Kecamatan Panjang tahun 2021

No. Kecamatan Jumlah penduduk miskin
1. Panjang 5111
2. Bumiwaras 4011
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No. Kecamatan Jumlah penduduk miskin
3. Teluk Betung Timur 3844
4. Teluk Betung Barat 3637
5. Teluk Betung Selatan 3592
6. Teluk Betung Utara 3568
7. Sukabumi 3524
8. Tanjung Karang Barat 3138
9. Tanjung Karang Pusat 3012
10. Way Halim 3009
11. Kemiling 2870
12. Kedamaian 2514
13. Kedaton 2346
14. Rajabasa 2013
15. Tanjung Karang Timur 2010
16. Langkapura 1889
17. Labuhan Ratu 1711
18. Tanjung Senang 1431
19. Sukarame 1372
20. Enggal 1346

Sumber: Dinas Sosial dalam Sektoral Kota Bandar Lampung (2021)

Tabel 1.5 Persebaran covid-19 per kecamatan tahun 2020-2022

No. Wilayah Terkonfirmasi Covid-19

2020 2021 2022
1. Bumiwaras 117 245 @ 247
2. Langkapura 142 340 302
3. Tanjung Karang Pusat 226 395 205
4, Teluk Betung Barat 45 M 171@ 107®@
5. Enggal 124 296 207
6. Panjang 98 ® 250 © 114®)
7. Tanjung Karang Timur 95 @ 277 145
8. Way Halim 144 760 474
9. Kedamaian 119 566 363
10. Rajabasa 110 434 348
11. Tanjung Senang 153 683 437
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No. Wilayah Terkonfirmasi Covid-19
2020 2021 2022
12. Kedaton 126 372 356
13. Sukabumi 299 514 287
14. Teluk Betung Utara 90® 430 216
15. Kemiling 275 807 469
16. Sukarame 161 795 490
17. Teluk Betung Selatan 60 @ 172G 137
18. Labuhan Ratu 105 486 311
19. Tanjung Karang Barat 112 389 275
20. Teluk Betung Timur 189 145® 91
Total 2790 8527 5581

Keterangan: tanda merah menunjukkan kecamatan dengan jumlah keterpaparan
covid-19 terendah. Sumber: Dinas kesehatan kota Bandar Lampung
(2022)

Berdasarkan tabel diatas dapat terlihat bahwa kecamatan Panjang
merupakan wilayah di kota Bandar Lampung dengan tingkat kemiskinan
tertinggi namun jumlah keterpaparan covid-19 berada di posisi 5 terendah
dibandingkan kecamatan lainnya di Kota Bandar Lampung pada tahun 2020 dan
2021 sedangkan di tahun 2022 jumlah penduduk yang terpapar covid-19 berada
di posisi 3 terendah dibandingkan kecamatan lainnya di Kota Bandar Lampung.
Data persebaran covid-19 lebih difokuskan ditahun 2020 dan 2021 karena covid-
19 dengan tingkat keparahan tertinggi berada pada fase gelombang 1, yaitu tahun
2020 dan fase gelombang Il pada tahun 2021(Antara News, 2021).

Hasil dari data sekunder tersebut diperkuat dengan keterangan yang
disampaikan salah satu informan dari pihak puskesmas kecamatan Panjang yaitu
Ibu HM yang menyatakan bahwa jumlah keterpaparan covid-19 relatif rendah
bukan hanya sekedar data dari dinas kesehatan kota Bandar Lampung diatas
(tabel 1.5), namun juga didukung dari puskesmas kecamatan Panjang yang
setelah diprosentasekan dengan jumlah penduduk maka jumlah keterpaparan
warga juga bisa dikatakan rendah. Berikut Tabel prosentase jumlah keterpaparan
covid-19 di kecamatan Panjang kota Bandar Lampung di tahun 2020, 2021 dan
2022.
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Tabel 1.6 Prosentasi keterpaparan covid-19 di Kecamatan Panjang Kota
Bandar Lampung

Jumlah Jumlah
No. Tahun Keterpaparan Penduduk Prosentase
Covid-19 (Jiwa)
1. Tahun 2020 146 80811 0.0018%
2. Tahun 2021 270 75046 0.0035%
3. Tahun 2022 110 74687 0,0014%

Sumber: Data puskesmas Kecamatan Panjang tahun 2020;2021;2022 dan BPS
Kecamatan Panjang dalam angka, 2020;2021;2022

Kemiskinan bukan satu satunya faktor yang menyebabkan kerentanan
masyarakat untuk terkena covid-19, karena faktor keramaian atau kepadatan
penduduk juga menyebabkan masyarakat rentang terkena covid-19. Seperti hanya
yang dinyatakan oleh Ernawati (2021) yaitu bahwa kerentanan masyarakat terkena
covid-19 tidak hanya disebabkan karena faktor kemiskinan, tetapi dikarenakan
kepadatan dan keramaian penduduk.

Begitupun kecamatan Panjang, selain jumlah kemiskinan tertinggi
dibandingkan kecamatan lainnya di kota Bandar Lampung (Tabel 1.3 dan 1.4),
tetapi juga merupakan wilayah perkotaan yang sangat identik dengan keramaian
dan kepadatan. Berdasarkan observasi yang dilakukan peneliti, keramaian di lokasi
tersebut di karenakan Panjang berada di posisi lalu lintas jalan raya Lampung-
Bakauheni yang merupakan jalan ruas utama menuju ke kota Bandar Lampung
atau pulau Sumatra lainnya, maupun dari pulau Sumatera menuju pulau Jawa.
Selain itu, terdapat perusahaan- perusahaan multinasional dan 2 pelabuhan
internasional yaitu Panjang dan Srengsem yang digunakan untuk lalu lintas
batubara yang berasal dari Sumatra Selatan ke pulau Jawa (BPS Kecamatan
Panjang dalam angka, 2022). Kepadatan penduduk terlihat dari banyaknya tempat
tinggal yang berhimpitan berada di pinggir jalan, di gang gang sempit serta jalan
perbukitan (observasi, 2022). Fakta tersebut diperkuat dengan data dari BPS
kecamatan Panjang dalam angka (2022), yaitu bahwa dari jumlah penduduk
sebanyak 75.046 jiwa, kepadatan penduduk di kecamatan Panjang sebanyak 8.423

jiwa per km? Data tersebut dapat terlihat dari tabel berikut ini:
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Tabel 1.7 Kepadatan penduduk perkm? di Kecamatan Panjang Kota Bandar
Lampung 2021

No Kelurahan Jumlah Kepadatan Penduduk
' Penduduk Perkm?
1. Serengsem 8349 1831
2. Panjang selatan 13.515 12.750
3. Panjang Utara 13.606 11.152
4. Pidada 12.531 4.853
5. Karang Maritim 10.641 10.134
6. Way Lunik 9.335 3.241
7. Ketapang 4.368 3.941
8. Ketapang Kuala 2.701 3.001
Jumlah 75.046 8.423

Sumber: (BPS Kecamatan Panjang dalam angka, 2022)

Faktor lainnya yang menyebabkan masyarakat memiliki kerentanan
terkena covid-19 yaitu intensitas kehadiran warga dalam kerumunan. Seperti
halnya menurut Tapung dan Jelahut (2022) menyatakan bahwa kepadatan dan
keramaian serta intensitas yang tinggi untuk hadir dalam kerumunan juga menjadi
faktor lainnya yang menyebabkan masyarakat memiliki kerentanan untuk terkena
covid-19. Banyaknya perusahaan dan pelabuhan yang ada di kecamatan Panjang
menjadikan sebagian besar warga bekerja sebagai tenaga buruh lepas di beberapa
perusahaan dan pelabuhan yang ada. Selain itu, banyak juga warga yang bekerja
sebagai pedagang kecil (Kecamatan Panjang dalam angka, 2022), sehingga untuk
bertahan hidup harus selalu hadir dalam kerumunan.

Kondisi di kecamatan Panjang yang memiliki kerentanan akan paparan
covid-19 berdasarkan uraian diatas juga tentunya dialami oleh warga lainnya
diberbagai kota besar yang ada. Hal tersebut karena kota besar identik dengan
jumlah penduduk, kepadatan penduduk, dan tingkat kemiskinan yang tinggi
(Sabariman & Susanti, 2021), sehingga pada saat pandemi covid-19 diperlukan
upaya dari berbagai pihak dalam mengatasinya baik itu dari sesama warga, maupun
kelompok masyarakat lainnya seperti pamong dan tokoh setempat serta pemerintah
(Suminah et al, 2020;Malihah et al, 2021). Begitupun yang terjadi di kecamatan
Panjang, dimana dengan kondisi yang penuh kerentanan untuk terkena covid-19,
namun telah ada upaya yang dilakukan oleh berbagai pihak sebagai kekuatan modal
sosial dalam menghadapi bencana covid-19 sehingga mereka mampu bertahan

dalam menghadapi bencana covid-19 dengan baik.
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Hal tersebut disampaikan oleh Pak Sfy selaku pamong dan tokoh di
kelurahan Pidada pada tanggal 8 Februari 2022, yang menyatakan bahwa Pada
umumnya warga miskin sini semakin lama sudah mau memeriksakan diri ketika
kondisi badan tidak sehat karena mereka sudah mulai memiliki pengetahuan
tentang covid-19 bahwa penderita covid-19 akan mudah menyebarkan kepada
warga di lingkungannya apabila tidak segera ditangani dengan baik, kesadaran dan
pengetahuan mereka terbentuk salah satunya karena adanya informasi tentang ciri
ciri orang terkena covid-19 serta cara penyebaran covid-19 yang diberikan oleh
sesama warga miskin dilokasi tempat tinggal, para pamong dan tokoh setempat.
Keterlibatan sesama warga, pamong dan tokoh setempat dalam menginformasikan
hal tersebut sebagai upaya meminimalisir resiko penyebaran covid-19 dan
merupakan bagian dari kekuatan modal sosial yang dimiliki oleh masyarakat miskin
perkotaan Panjang dalam menghadapi bencana covid-19.

Pernyataan dari Bapak Sfy juga diperkuat dengan hasil wawancara yang
disampaikan oleh Pak Efr selaku sekretaris kecamatan Panjang yang menyatakan
bahwa upaya pengurangan resiko bencana covid-19 telah dilakukan di
beberapa lokasi baik oleh pemerintah, warga maupun komponen masyarakat
setempat di kecamatan panjang sebagai kekuatan modal sosial internal dan
eskternal yang membantu masyarakat miskin dalam menghadapi bencana covid-
19.

“Saya melihat masyarakat disini ikatan sosialnya tinggi, hal ini
terlihat dari adanya peran antar warga yang saling menghimbau dan
mengingatkan untuk melakukan prokes guna meminimalisir resiko
penyebaran covid-19. Selain itu ada keterlibatan komponen
masyarakat setempat seperti tokoh masyarakat, tokoh agama, tokoh
pemuda dalam menghimbau dan menginformasikan tentang covid-
19 tersebut bahkan ketika sosialisasi oleh pemerintah dilakukan
dengan melibatkan pamong dan tokoh setempat agar dalam
pemberian informasi lebih diterima oleh masyarakat setempat. Tidak
hanya itu ketika ada pemberian bantuan baik dari pemerintah dalam
hal ini walikota maupun pihak swasta masyarakat ikut membantu
dalam mendistribusikan kepada warga yang terdampak covid-19”
(wawancara pada tanggal 8 Februari 2022)

Berdasarkan wawancara tersebut dapat terlihat bahwa sudah ada
kekuatan modal sosial sebagai bagian dari upaya pengurangan resiko bencana

covid-19 yang dilakukan oleh berbagai komponen masyarakat seperti sesama
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warga miskin, pamong, tokoh masyarakat, pemerintah dan pihak swasta di
kecamatan Panjang kota Bandar lampung.

Dari uraian diatas maka, peneliti tertarik untuk mengkaji secara mendalam
tentang kapasitas ketahanan yang dilakukan masyarakat miskin perkotaan di
kecamatan Panjang dalam menghadapi bencana covid-19 serta kekuatan modal
sosial yang ada dalam membentuk ketahanan masyarakat tersebut sehingga
paparan covid-19 nya rendah. Selain itu yang menjadi ketertarikan peneliti
mengkaji ini adalah berdasarkan penelusuran yang peneliti lakukan dari riset riset
terdahulu yang terkait antara lain penelitian tentang resiliensi komunitas miskin
dalam menghadapi covid-19, penelitian tentang peningkatan kapasitas masyarakat
melalui pemberdayaan masyarakat di masa pandemi covid-19, penelitian tentang
penguatan resiliensi perempuan melalui modal sosial di era adaptasi kebiasaan
baru pandemi covid-19, penelitian tentang kapasitas kesiapsiagaan dan modal
sosial pada pandemi influenza, penelitian tentang modal sosial dalam ketahanan
komunitas terhadap bencana banjir, penelitian tentang kapasitas ketahanan
masyarakat perkotaan dalam menghadapi bencana covid-19 dan beberapa
penelitian lainnya, belum ada yang mengkaji tentang kapasitas ketahanan
masyarakat miskin perkotaan dalam menghadapi bencana covid-19 dilihat dari
kesiapan, adaptasi dan mitigasi yang dilakukan serta kekuatan modal sosial dalam
membentuk ketahanan masyarakat miskin tersebut dalam menghadapi bencana
covid-19 dengan menggunakan pendekatan deskriptif kualitatif sehingga
harapannya penelitian yang dilakukan ini dapat menemukan kebaharuan yang
bermanfaat tidak hanya secara teoritis tetapi juga secara praktis dalam kehidupan
masyarakat, khususnya dalam peningkatan kapasitas ketahanan masyarakat dan

kekuatan modal sosial dalam menghadapi bencana covid-19.

1.2 Rumusan Masalah

Berdasarkan uraian pada latar belakang diatas maka rumusan masalah

dalam penelitian ini yaitu:
1. Bagaimanakah kapasitas ketahanan masyarakat miskin perkotaan di kecamatan
Panjang kota Bandar Lampung dilihat dari kesiapan, adaptasi dan mitigasi yang

dilakukan dalam menghadapi bencana covid-19?
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2. Bagaimanakah kekuatan modal sosial yang membentuk ketahanan masyarakat

miskin perkotaan dalam menghadapi bencana covid-19?

1.3 Tujuan Penelitian

Berdasarkan rumusan masalah tersebut maka tujuan dari penelitian

ini adalah:

1. Untuk menganalisis secara mendalam tentang kapasitas ketahanan masyarakat
miskin perkotaan di kecamatan Panjang kota Bandar Lampung dalam
menghadapi bencana covid-19 dilihat dari kesiapan, adaptasi, dan mitigasi yang
dilakukan

2. Untuk menganalisis secara mendalam tentang kekuatan modal sosial yang
membentuk ketahanan masyarakat miskin perkotaan di kecamatan Panjang

dalam menghadapi bencana covid-19

1.4 Manfaat Penelitian
1. Manfaat Teoretis

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menemukan kebaharuan (novelty)
dalam bentuk menambah (konstruksi teori) serta mengembangkan teori yang telah
ada (rekonstruksi teori) guna pengembangan ilmu pengetahuan dan memperkaya
khazanah kajian yang berkaitan dengan kapasitas ketahanan dan kekuatan modal

sosial masyarakat miskin perkotaan dalam menghadapi bencana covid-19.

2. Manfaat praktis

Hasil penelitian ini diharapkan dapat bermanfaat secara langsung bagi kehidupan
masyarakat dalam bentuk rekomendasi kepada pihak pihak yang terkait baik itu
masyarakat miskin perkotaan untuk meningkatkan kapasitas ketahanan dan
mengembangkan modal sosial maupun pemerintah berupa perumusan kebijakan
yang mengarah pada pelibatan partisipatif masyarakat dalam melakukan kapasitas
ketahanan dan pengembangan modal sosial sebagai bagian dari penanganan bencana
covid-19



Il.  TINJAUAN PUSTAKA

2.1 Penelitian Terdahulu

Pada sub bab ini menyajikan tentang posisi atau keberadaan penelitian ini
dibandingkan dengan beberapa penelitian sebelumnya. Beberapa penelitian yang
relevan dengan penelitian ini antara lain:

1. Penelitian yang dilakukan Monica & Rahdriawan (2014) yang berjudul
Ketahanan masyarakat menghadapi ROB (2014) di kelurahan Bandarharjo,
Semarang Utara.Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa kapasitas ketahanan
masyarakat dilihat dari adaptasi sosial dan ekonomi. Masyarakat yang
melakukan kapasitas adaptasi ekonomi sosial yang baik maka ketahanan
menghadapi bencana akan baik sedangkan masyarakat yang melakukan
kapasitas adaptasi sosial ekonomi rendah maka ketahanan menghadapi bencana
rendah

2. Penelitian yang dilakukan oleh Rasanen et al (2020) yang berjudul tentang
Conceptualizing Community In Disaster Risk Management. Penelitian ini
menggunakan metode mix methode dengan menggunakan konsep UNISDR
terminology on disaster risk reduktion tahun 2017. Hasil penelitian ini
menunjukkan bahwa kapasitas ketahanan dalam melakukan managemen resiko
bencana alam di beberapa negara seperti Finlandia dan Norwegia dengan
melakukan kesiapsiagaan dan tanggap bencana komunitas.

3. Penelitian yang dilakukan oleh Legionosuko et al (2019) yang berjudul Posisi
dan strategi Indonesia dalam menghadapi perubahan iklim guna mendukung
ketahanan nasional. Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa peran aktif
berbagai komunitas dari semua elemen masyarakat dapat meningkatkan
ketahanan masyarakat dalam menghadapi bencana iklim.

4. Penelitian yang dilakukan oleh Septikasari dan Ayriza (2018) yang berjudul
Strategi integrasi pendidikan kebencanaan dalam optimalisasi ketahanan
masyarakat menghadapi bencana erupsi gunung merapi. Hasil penelitian
menunjukkan bahwa kapasitas ketahanan melalui pembelajaran tentang strategi
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integrasi kebencanaan dapat meningkatkan ketahanan masyarakat menghadapi
bencana.

Penelitian Asrofi et al (2017) tentang bencana alam banjir ROB diwilayah
pesisir Demak provinsi Jawa Tengah. Hasil riset menyatakan bahwa bencana
alam dapat menjadikan kehidupan sosial ekonomi masyarakat mengalami
perubahan yang disebabkan karena penghasilan yang berkurang. Hal tersebut
dapat terjadi dikarenakan masyarakat tidak memiliki kapasitas ketahanan adaptif
yang baik dalam menghadapi bencana

Penelitian yang dilakukan oleh  Hayati et al (2019) tentang bencana erupsi
gunung merapi di kecamatan Selo kabupaten Boyolali. Hasil penelitian
menunjukkan bahwa kapasitas masyarakat dan kapasitas pemerintah rendah
sehingga dampak dari resiko bencana tersebut tidak dapat tertanggulangi dengan
baik.

Penelitian yang dilakukan oleh Christy & Rahman (2020) tentang bencana
kebakaran di Old Daka Bangladesh. Hasil penelitian menunjukan bahwa
kapasitas masyarakat tergolong rendah pada level individu dan komunitas
ketika menghadapi bencana tersebut sehingga bencana tidak dapat
tertanggulangi dengan baik

Penelitian yang dilakukan oleh Ruslanjari et al (2020) tentang kapasitas
ketahanan masyarakat terhadap bencana longsor di desa Pagerharjo,
Kulonprogo, Yogyakarta. Hasil penelitian menunjukkan bahwa kapasitas
ketahanan rendah sehingga masyarakat tidak dapat bertahan menghadapi
bencana longsor dengan baik.

Penelitian yang dilakukan oleh Anwar et al (2022) tentang ketahanan
masyarakat desa Melintang terhadap bencana banjir danau Melintang, Hasil
penelitian menunjukkan bahwa kapasitas ketahanan masyarakat sedang dan
rendah yang menyebabkan tingkat ketahanan masyarakat menghadapi banjir
juga berada didalam level sedang dan rendah sehingga memerlukan upaya
peningkatan ketahanan masyarakat dalam menghadapi bencana banjir.
Penelitian yang dilakukan oleh Hidayat dan Pandjaitan (2020) yang bertemakan
tentang resiliensi komunitas miskin dalam menghadapi pandemi covid-19 di

Kampung Nyalindung Desa Sukamantri Kabupaten Bogor. Hasil penelitian
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menunjukkan bahwa resiliensi masyarakat rendah dalam menghadapi bencana
covid-19 dikarenakan tidak adanya aksi kolektif untuk membangun ketahanan
dalam menghadapi bencana covid-19 tersebut.

Penelitian yang dilakukan oleh Suminah (2020) tentang peningkatan kapasitas
masyarakat melalui pemberdayaan masyarakat di masa pandemi covid-19. Hasil
penelitian menunjukkan bahwa kapasitas ketahanan yang dilakukan masyarakat
dalam menghadapi bencana covid-19 dengan membuat kegiatan pemberdayaan
masyarakat

Penelitian yang dilakukan oleh Malihah et al (2021) tentang penguatan resiliensi
perempuan melalui modal sosial di era adaptasi kebiasaan baru pandemi covid-
19. Hasil penelitian menunjukkan bahwa resiliensi masyarakat dalam
menghadapi bencana covid-19 dengan melakukan pemberdayaan perempuan
melalui jejaring sosial organisasi ibu ibu PKK.

Penelitian yang dilakukan oleh Utami et al (2023) bahwa ketahanan masyarakat
menghadapi bencana covid-19 dengan melakukan kapasitas adaptasi ekonomi
berupa pencarian alternatif pekerjaan lain dan mitigasi lingkungan berupa
pembangunan infrastruktur.

Penelitian yang dilakukan oleh Sabariman & Susanti (2021) bahwa ketahanan
masyarakat miskin dalam menghadapi bencana covid-19 dengan melakukan
kapasitas adaptasi ekonomi dalam bentuk membangun solidaritas kelompok,
memanfaatkan ikatan kekeluargaan yang kuat, meminimalisir pengeluaran dan
memanfaatkan jaringan sosial.

Penelitian yang dilakukan oleh Liya & Satriyati (2021) bahwa ketahanan hidup
buruh peternak dalam menghadapi bencana covid-19 dengan melakukan
pengelolaan kebutuhan, memiliki pekerjaaan sampingan dan meminta bantuan
pada jaringan sosial.

Penelitian yang dilakukan oleh Hidayati et al (2023) tentang kapasitas mitigasi
sebagai bentuk resiliensi masyarakat miskin perkotaan dalam menghadapi
Covid-19. Hasil dari penelitian menunjukkan bahwa masyarakat dalam bertahan
menghadapi bencana covid-19 dengan melakukan kapasitasi mitigasi dengan
pamong serta tokoh setenpat
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Penelitian yang dilakukan oleh Hidayati et al (2023) tentang tingkat kapasitas
ketahanan adaptif dalam meminimalisir resiko bencana covid-19. Hasil
penelitian menunjukkan bahwa tingkat kapasitas ketahanan adaptif yang tinggi
akan membentuk ketahanan masyarakat tinggi pula dalam menghadapi bencana
covid-19.

Penelitian yang dilakukan oleh Koh & Cadigan (2008) yang berjudul Disaster
Preparadness and Social Capital dengan berfokus pada pandemi influenza
dimana modal sosial dapat digunakan pada beberapa fase penanggulangan
bencana, yaitu kesiapsiagaan, mitigasi,respon dan pemulihan.

Penelitian yang dilakukan oleh Chuang et al (2015) vyaitu berjudul Social
Capital and Health Protective Behavior Intenion in an Influenza Pandemic
menjelaskan tentang kebiasaan masyarakat dan modal sosial dapat membentuk
kesehatan di masa pandemi influenza

Penelitan yang dilakukan olen Aassve et al (2020) tentang Epidemic and
Trust: The Case Of The Spanish Flu) yang hasilnya menyatakan bahwa modal
sosial dalam bentuk kepercayaan dapat menjadi cara untuk menghadapi
pandemi flu burung di Spanyol.

Penelitian yang dilakukan oleh Norzistya&Handayani (2020) yang berjudul
Modal sosial dalam ketahanan komunitas terhadap bencana banjir di Kelurahan
Kemijen dan Krobokan, Kota Semarang. Hasil penelitian menunjukkan bahwa
bencana banjir di Kelurahan Kemijen dan Krobokan Kota Semarang dapat
tertangani melalui modal sosial yang dilakukan masyarakat dikedua wilayah
tersebut walaupun nilai bonding dan bridgingnya berbeda diantara kelurahan
tersebut, modal social semakin diperkuat dengan adanya peran lurah dalam
menginformasikan semua informasi berkaitan dengan bencana dan kehadiran
institusi local sebagai wadah dalam meningkatkan ketahanan masyarakat dalam
menghadapi bencana banjir dilokasi tersebut.

Penelitian yang dilakukan oleh Muhammad et al (2017) yang berjudul modal
sosial dalam penanggulangan bencana banjir di kabupaten Bandung, Jawa
Barat. Hasil penelitian menunjukkan bahwa bencana banjir di wilayah yang
rawan banjir yaitu desa Bojongsoang, Dayeuh Kolot, dan Andir dapat tertangani
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dengan adanya penguatan modal social didalamnya meskipun dengan
karakteristik yang berbeda.
Penelitian yang dilakukan oleh Afdila (2019) yang berjudul modal sosial dalam
pengurangan resiko bencana dan peningkatan resiliensi komunitas di desa
Kepuharjo, Cangkringan, Sleman, Yogyakarta. Hasil penelitian menunjukkan
bahwa modal sosial merupakan kekuatan dalam penanganan bencana dengan
melibatkan komponen masyarakat internal dan eksternal
Penelitian yang dilakukan oleh Azzahra dan Sulandjari (2022) yang berjudul
Analisis Modal Sosial (Trust, Network, and Norms) Rumah Tangga Petani pada
Masa Pandemi Covid-19 di Desa Pasirtalaga, Kecamatan Telagasari, Kabupaten
Karawang. Hasil penelitian menunjukkan bahwa modal sosial rumah tangga
petani di Desa Pasirtalaga bernilai tinggi, khususnya pada tingkat kepatuhan
terhadap norma, dan tingkat kepercayaan terhadap lingkungan sosial
Penelitian yang dilakukan oleh Irwansyah yang berjudul Jaringan Sosial
Nelayan dalam Pemasaran ikan di Masa Pandemi Covid-19. Hasil penelitian
menunjukkan bahwa jaringan sosial pada masyarakat nelayan sebagai kekuatan
modal sosial di masa pandemi covid-19 terbentuk karena nilai, norma dan
kepercayaan dengan berbagai jaringan yang ada.
Penelitian yang dilakukan oleh Rahmadona et al (2021) yang berjudul Peran
Modal Sosial dalam Pecegahan dan Penanganan Bencana Covid-19. Hasil
penelitian menunjukkan bahwa modal sosial yang terbentuk pada masyaakat
dalam penanganan bencana covid-19 karena ada unsur kepercayaan, nilai dan
norma serta jaringan sosial dengan berbagai pihak.
Beberapa penelitian yang terkait lainnya terdapat di hal 30 sampai 32 (disub bab
tentang bentuk bentuk kapasitas ketahanan masyarakat dalam menghadapi
bencana)

Berdasarkan pemetaan yang dilakukan peneliti berkaitan dengan riset riset

yang pernah dilakukan sebelumnya, belum pernah ada yang mengkaji tentang

kapasitas ketahanan dan kekuatan modal masyarakat miskin perkotaan dalam

menghadapi bencana covid-19 sehingga  harapannya penelitian ini akan

menghasilkan sebuah kebaharuan (novelty) yang menambah khazanah

pengetahuan yang berkaitan dengan tema penelitian ini.
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2.2 Kapasitas Ketahanan Masyarakat dalam Menghadapi Bencana

2.2.1 Konsep Kapasitas Ketahanan Masyarakat (Capacity Resilience
Community)

Kapasitas ketahanan masyarakat atau capacity resilience community
menurut Grotberg (1999) adalah kemampuan manusia untuk siap menghadapi,
serta mampu mengatasi bahkan menjadi kuat dalam menghadapi berbagai kendala
dan hambatan yang datang. Menurut Parry et al (2007), kapasitas ketahanan
masyarakat yaitu kemampuan sebuah sistem dalam menghadapi gangguan serta
kemampuan beradaptasi dari ancaman dan perubahan yang terjadi dalam sistem
tersebut dan lingkungannya.

Menurut Dodman (2009) mendefinisikan bahwa kapasitas ketahanan
masyarakat sebagai kemampuan yang dilakukan masyarakat dimana upaya yang
dilakukan tidak hanya untuk menghadapi serta mengatasi gangguan namun juga
bagaimana menghadapi tantangan yang dapat memperburuk keadaan sebuah
sistem. Pendapat lainnya dikemukakan olen Sunan et al (2016) yang
mendefinisikan tentang kapasitas ketahanan masyarakat yaitu kemampuan
mengembangkan kekuatan dalam menghadapi dan mengatasi segala tantangan,
ancaman dan hambatan baik secara langsung maupun tidak langsung dalam
menjamin kelangsungan hidup.

Kapasitas ketahanan masyarakat merujuk pada bagaimana kemampuan
masyarakat dapat bertahan dengan kesadarannya akan kondisi ekonomi,social serta
lingkungan sekitar dengan mengembangkan kekuatan yang ada (Di et al,2019).
Apabila dikaitkan dengan bencana, kapasitas ketahanan masyarakat dalam
menghadapi bencana yaitu kemampuan sistem, komunitas atau masyarakat yang
memiliki potensi terpapar pada bencana untuk beradaptasi, dengan cara bertahan
atau berubah sedemikian rupa sehingga mencapai dan mempertahankan suatu
tingkat fungsi dan struktur yang dapat diterima (UNISDR,2004).

Kapasitas ketahanan masyarakat dalam menghadapi bencana yaitu
kemampuan masyarakat yang melingkupi perilaku, upaya, strategi, tindakan yang
dilakukan oleh segenap komponen masyarakat dalam menghadapi dan
meminimalisir resiko bencana (Twig, 2007).Kapasitas ketahanan masyarakat
dalam menghadapi bencana merujuk pada kemampuan masyarakat dengan
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mengembangkan kekuatan yang ada dalam menghadapi bencana dan berusaha
kembali untuk menuju kehidupan seperti sebelum terjadinya bencana
(Lucini,2014).

Senada dengan konsep diatas, Gil-Rivas & Kilmer (2016) menyatakan
bahwa kapasitas ketahanan masyarakat dalam menghadapi bencana lebih melihat
pada kemampuan yang dimiliki oleh komunitas, masyarakat maupun organisasi
dalam melakukan pengelolaan dan menekan dampak bencana sehingga dapat
meningkatkan ketahann masyarakat dengan mengembangkan kekuatan yang ada.
Kapasitas masyarakat merupakan bagian dari ketahanan masyarakat dalam
menghadapi bencana dan merupakan bagian dari penanganan bencana. Konsep
'kapasitas' dan 'kapasitas penanganan seringkali berarti sama dengan 'ketahanan'.
(Twig, 2007)

Berdasarkan beberapa definisi tentang kapasitas ketahanan masyarakat
dalam menghadapi bencana diatas, maka peneliti berpendapat bahwa kapasitas
ketahanan masyarakat berkaitan dengan kemampuan masyarakat bertahan,
sedangkan kapasitas ketahanan masyarakat menghadapi bencana merupakan
kemampuan komunitas, masyarakat maupun organisasi dalam melakukan
strategi, perilaku,atau tindakan guna bertahan menghadapi resiko bencana yang
datang, meminimalisir resiko bencana yang datang dan berusaha untuk
mengembalikan kondisi seperti sebelum terjadi bencana dengan mengembangkan
berbagai kekuatan yang ada untuk mengatasinya.

Ketahanan masyarakat sangat berkaitan dengan kapasitas yang dilakukan
masyarakat untuk bertahan, karena ketahanan dapat terwujud dengan baik manakala
komponen masyarakat memiliki kemampuan atau kapasitas yang baik pula dalam
menghadapi gangguan yang terjadi (Monica dan Rahdriawan,2014). Ketahanan
masyarakat akan kuat manakala kapasitas yang dilakukan oleh masyarakat dalam
menghadapi bencana juga baik dan kuat (Rasanen et al, 2020). Kapasitas ketahanan
masyarakat yang kuat dalam menghadapi bencana tentunya akan dapat mengurangi
resiko bencana. Kapasitas ketahanan masyarakat yang semakin besar tentunya akan
memperkecil dampak bencana yang ditimbulkan (Legionosuko et al,2019).
Kapasitas ketahanan masyakat menjadi hal yang penting agar resiko bencana dapat

ditekan dan masyarakat lebih kuat dalam menghadapi bencana yang datang
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(Septikasari &Ayriza,2018), sehingga peneliti berpendapat bahwa ada relasi
antara kapasitas masyarakat dengan ketahanan dalam menghadapi dan mengatasi

bencana

2.2.2 Bentuk Bentuk Kapasitas Ketahanan Masyarakat dalam Menghadapi

Bencana

Untuk mengkaji tentang ketahanan masyarakat dalam menghadapi bencana
dapat dilihat dari beberapa bentuk kapasitas dilakukan. Menurut UU No. 24 tahun
2007, bencana dalam hal ini merupakan sederetan kejadian yang dapat
memberikan ancaman dan gangguan bagi keselamatan hidup manusia yang dapat
disebabkan oleh faktor alam dan non alam maupun manusia sehingga
mengakibatkan timbulnya korban jiwa, kerusakan lingkungan, kehilangan
harta benda, dan dampak psikologis (BNPB, 2007). Bencana tidak hanya terdiri
dari bencana alam tetapi juga bencana non alam seperti wabah penyakit, pandemi,
endemi, kegagalan teknologi (Ishwitari et al, 2020).

Berikut ini beberapa bentuk kapasitas ketahanan masyarakat dalam
mennghadapi bencana baik bencana alam maupun non alam yang diperoleh dari
beberapa kajian riset terdahulu. Penelitian yang dilakukan oleh Wahyono et al
(2013) bahwa kapasitas ketahanan yang dilakukan oleh masyarakat dalam
menghadapi bencana iklim yaitu dengan kapasitas ketahanan adaptif yang
dipengaruhi oleh lingkungan, struktur sosial yang didalamnya terdapat relasi
patron-client dan kelembagaan. Penelitian tersebut menjelaskan bahwa untuk
mengkaji ketahanan masyarakat dalam menghadapi bencana dapat dilihat dari
kapasitas adaptif yang dilakukan oleh masyarakat dalam menghadapi bencana
tersebut

Penelitian lainnya yaitu berkaitan kapasitas masyarakat dalam
menghadapi bencana banjir di Karanganyar Jawa Tengah yang dilakukan oleh
Setiawan (2014) bahwa untuk mengkaji kapasitas ketahanan masyarakat dalam
menghadapi bencana banjir dengan melihat strategi coping yang dilakukan oleh
masyarakat local dalam menghadapi bencana,baik strategi coping ekonomi,
structural, kultural,dan sosial yang didalamnya dimulai dari kesiapan, sampai

pada tahap adaptasi dan mitigasi.
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Penelitian yang berjudul Penilaian Kapasitas Penanggulangan Bencana
Kebakaran di daerah Kota Dhaka Lama oleh Chisty & Rahman (2020) diperoleh
hasil bahwa s ketahanan masyarakat dalam menghadapi bencana kebakaran dapat
dilihat dari kapasitas ketahanan terhadap kerentanan dan kapasitas mitigasi dalam
mengurangi resiko bencana.

Penelitian yang berjudul Kerentanan dan Kapasitas Siswa Internasional
dalam menghadapi Bencana di Auckland, Selandia Baru oleh Throup-Binger&
Charania (2019). Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan diperoleh fakta
bahwa kapasitas ketahanan yang dilakukan masyarakat dalam menghadapi
bencana dapat dilihat dari kesiapan berupa pengetahuan, mitigasi, kesiapsiagaan
kebijakan, praktik darurat bencana

Penelitian yang berjudul Meningkatkan Kapasitas Masyarakat dalam
Menghadapi Resiko Bencana Kekeringan oleh Syamsul Maarif (2011). Hasil
penelitian ini menunjukkan bahwa untuk melihat kapasitas ketahanan masyarakat
dalam menghadapi bencana kekeringan dilakukan dengan mitigasi melalui
program program pengurangan resiko bencana yang berbasis komunitas secara
terus menerus dan berkelanjutan dan melibatkan seluruh stakeholder. Penelitian
yang berjudul Praktik Ketahanan Sosial Ekonomi Masyarakat Kampung Melayu
Semarang dalam Menghadapi Dampak Perubahan lklim oleh Sibuea et al
(2011). Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa kapasitas  ketahanan
masyarakat dalam menghadapi bencana dapat dilihat dari adaptasi sosial ekonomi
yang dilakukan oleh masyarakat.

Penelitian yang dilakukan oleh Ruslanjari, et al (2020) yang berjudul

tentang kondisi kerentanan dan ketahanan masyarakat terhadap tanah longsor di
Desa Pagerharjo, Kulonprogo Yogyakarta. Hail penelitian ini menunjukkan
bahwa kapasitas ketahanan masyarakat dalam menghadapi bencana longsor
dilihat dari adaptasi, mitigasi dan pemulihan. Penelitian ini mengadopsi teori
Twig (2007) yaitu melihat ketahanan dari tiga hal, vyaitu (1).Kapasitas untuk
menyerap segala tekanan yang mengancam dan menghancurkan melalui
perlawanan atau adaptasi,(2). Kapasitas untuk melakukan pengelolaan dan
meningkatkan fungsi fungsi struktur dasar yang ada pada saat bencana

datang,(3).Kapasitas memulihkan diri setelah kejadian bencana.
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Penelitian yang berjudul Kapasitas Masyarakat dalam Hubungannya
dengan Indeks Ketahanan Masyarakat dalam Menghadapi Resiko Bencana
Alam oleh Syamsul Maarif (2014). Penelitian ini melihat kapasitas ketahanan
masyarakat dalam  menghadapi bencana dalam bentuk  adaptasi,
mitigasi,pemulihan dan rekonsiliasi.

Penelitian yang berjudul Tingkat Kerentanan dan Kapasitas Masyarakat
dalam Menghadapi Bencana Banjir di Kecamatan Pasar Kliwon Kota
Surakarta,oleh Jaswadi et al (2012), Hasil penelitian ini menunjukan bahwa
kapasitas ketahanan masyarakat dalam menghadapi banjir dapat dilihat dari
kesiapan,adaptasi dan kerjasama dengan masyarakat lokal pada saat banjir terjadi.

Penelitian yang berjudul Strategi Adaptasi Masyarakat Pesisir dalam

Penelitian Asrofi, et al (2017). Hasil penelitian menemukan bahwa kapasitas
ketahanan masyarakat dalam menghadapi bencana dapat dilihat dari adaptasi fisik,
adaptasi ekonomi, dan adaptasi sosial dasar yang ada pada saat bencana datang.

Penelitian tentang kapasitas adaptasi dalam pengurangan resiko bencana

akibat perubahan iklim yang dilakukan oleh Smit & Wandell (2006). Hasil
penelitian menunjukkan bahwa kapasitas adaptif merupakan cara untuk bertahan
di tengah kerentanan akan bencana selain kapasitas kesiapan dan mitigasi.
Penelitian yang dilakukan oleh Fuad Galuh Prihananto dan Muta’al tahun
2013. Hasil penelitian menunjukkan bahwa Kapasitas masyarakat dalam upaya
pengurangan risiko bencana alam di Kecamatan Pleret Kabupaten Bantul terdiri
dari kapasitas terhadap kerentanan dan ancaman. Kapasitas masyarakat terhadap
ancaman meliputi mitigasi beserta pencegahannya, sedangkan kapasitas
masyarakat terhadap kerentanan meliputi kesiapan dan strategi bertahan hidup
Penelitian yang dilakukan oleh Priyono dan Nugraheni tahun 2016. Hasil
peneitian menunjukkan bahwa kapasitas ketahanan masyarakat di Kecamatan
Kotagede Yogyakarta mengurangi resiko bencana dengan melakukan kesiapan,
mitigasi dan strategi bertahan hidup. Selain itu, penelitian yang dilakukan oleh
Suherningtyas et al (2021) tentang kapasitas ketahanan masyarakat perkotaan
Yogyakarta dalam menghadapi bencana Covid-19 19 dengan mengadopsi teori
Smit & Wandell (2006) yang mana untuk mengukur ketahanan masyarakat

perkotaan di Yogyakarta dalam menghadapi bencana covid-19 dengan melihat dari
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kapasitas ketahanan masyarakat terhadap kerentanan dan ancaman bencana
meliputi kapasitas kesiapan, adaptasi dan mitigasi.

Berdasarkan beberapa hasil riset diatas, peneliti berpendapat bahwa
kapasitas ketahanan masyarakat dalam menghadapi bencana alam maupun non
alam dapat dilihat dari beberapa bentuk kapasitas ketahanan yang dilakukan, yaitu
kapasitas kesiapan, adaptasi, mitigasi, strategi bertahan hidup, pemulihan,
rekonsiliasi, kesiapsiagaan kebijakan, serta kapasitas ketahanan masyarakat
terhadap kerentanan dan ancaman bencana yang terdiri dari kesiapan, adaptasi dan
mitigasi

Dari berbagai bentuk kapasitas ketahanan yang dilakukan masyarakat dalam
menghadapi bencana baik alam maupun non alam tersebut, peneliti lebih
menfokuskan pada bentuk kesiapan, adaptasi dan mitigasi, yang mana ketiganya
merupakan bagian dari kapasitas ketahanan masyarakat terhadap kerentanan dan
ancaman bencana (Smit & Wandel, 2006) termasuk bencana covid-19
(Suherningtyas et al, 2021). Bencana terjadi disebabkan adanya faktor ancaman
bencana dan kerentanan masyarakat dalam menerima resiko bencana (Bakornas
PB, 2007; Sutikno, 2002; UNDP, 2004 dalam Rizal, 2015).

Kapasitas ketahanan masyarakat terhadap kerentanan dan ancaman
bencana yang terdiri dari kesiapan, adaptasi dan mitigasi menjadi fokus dalam
penelitian ini, dikarenakan masyarakat miskin perkotaan di Panjang berdasarkan
data dari hasil observasi dan BPS Kecamatan Panjang dalam angka (2022)
merupakan masyarakat yang penuh keterancaman dan rentan terhadap bencana
covid-19. Hal tersebut karena Panjang merupakan sebuah wilayah yang berada
dilingkungan ramai, padat penduduk, kumuh, menjadi tempat masuk dan
keluarnya orang dari berbagai lokasi, serta mayoritas adalah masyarakat miskin
yang penuh keterbatasan. Kemiskinan ditunjukkan dengan banyaknya masyarakat
yang bekerja di sektor informal sebagai buruh, pedagang kecil dan pekerjaan
informal lainnya sehingga memiliki keterbatasan ekonomi dalam memenubhi
kebutuhan hidup termasuk kebutuhan akan kesehatan dalam menghadapi bencana
covid-19.

Selain itu, masyarakat miskin dituntut untuk selalu bekerja keluar rumah

serta masuk dalam kerumunan agar dapat bertahan hidup guna memenuhi



33

kebutuhan hidup keluarganya. Kondisi yang demikian memungkinkan peluang
mereka untuk terpapar virus covid-19 lebih besar, sehingga perlu melakukan
kapasitas ketahanan dalam menghadapi kerentanan dan ancaman terhadap bencana
covid-19 tersebut melalui bentuk kesiapan, adaptasi dan mitigasi yang dilakukan.
Berdasarkan uraian diatas maka bentuk bentuk kapasitas ketahanan
masyarakat dalam menghadapi bencana yang menjadi fokus penelitian ini terdiri
dari:

1. Kapasitas kesiapan (pencegahan) yaitu serangkaian kegiatan yang dilakukan
sebagai upaya untuk mencegah, menghilangkan dan/atau mengurangi
ancaman bencana (Smit & Wandell, 2006; Prihananto & Muta’al, 2013;
Priyono & Nugraheni, 2016; Suherningtyas et al, 2021).

2. Kapasitas adaptasi yaitu kemampuan masyarakat dalam melakukan
penyesuaian terhadap perubahan akibat bencana melalui pengurangan
potensi resiko bencana dan memanfaatkan sumber daya sosial
ekonomi,teknologi dan akses informasi terkait dengan perubahan bencana
(Smit&Wandel,2006; Kumalasari, 2014;Suherningytas et al, 2021).

3. Kapasitas Mitigasi yaitu serangkaian upaya untuk mengurangi risiko bencana,
baik melalui pembangunan fisik serta penyadaran dan peningkatan
kemampuan menghadapi ancaman bencana (BNPB, 2007; Sugiharyanto,
2014; Suherningtyas et al, 2021).

Beberapa bentuk kapasitas ketahanan tersebut baik kesiapan, adaptasi dan
mitigasi menjadi fokus untuk mengkaji kapasitas ketahanan masyarakat miskin
perkotaan di Kecamatan Panjang dalam menghadapi bencana covid-19 yang

merupakan bagian dari riset ini.

2.2.3 Kapasitas Ketahanan Masyarakat Menghadapi Bencana Covid-19

Kapasitas ketahanan masyarakat dalam menghadapi bencana covid-19
merupakan kemampuan masyarakat untuk bertahan menghadapi bencana covid-19
dengan mengembangkan kekuatan yang ada. Penelitian ini ingin mengkaji tentang
kapasitas ketahanan masyarakat miskin perkotaan dalam menghadapi bencana
covid-19 dalam bentuk kesiapan, adaptasi dan mitigasi dengan mengadopsi dari

hasil temuan penelitian Suherningtyas et al (2021) dimana berdasarkan hasil
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penelitian tersebut bahwa ketahanan masyarakat dapat dilihat dari kapasitas
terhadap kerentanan dan ancaman bencana dalam bentuk kesiapan, adaptasi dan
mitigasi menghadapi bencana covid-19.

Penelitian Suherningtyas et al yang mengkaji kapasitas ketahanan
masyarakat perkotaan di yogyakarta dalam menghadapi bencana covid-19 dengan
menggunakan teori Smit & Wandell (2006) yang berjudul “Adaptation, Adaptive
Capacity and Vulnerability” yang berfokus pada bencana akibat perubahan iklim
yang mana hasil dari penelitian Smit & Wandell tersebut adalah kapasitas adaptasi
merupakan salah satu bentuk kapasitas ketahanan masyarakat yang penting
dilakukan untuk melakukan penyesuaian terhadap perubahan akan bencana dalam
rangka bertahan menghadapi bencana tersebut, selain bentuk kapasitas ketahanan
lainnya yaitu kapasitas kesiapan dan mitigasi. Menurut Smit & Wandell (2006),
kapasitas ketahanan terdiri dari kapasitas terhadap ancaman dan kerentanan akan
bencana yang mencakup kapasitas kesiapan, mitigasi dan strategi bertahan hidup
atau adaptasi.

Suherningtyas et al (2021) lalu menggunakan pengukuran kapasitas
ketahanan masyarakat dalam menghadapi bencana covid-19 dengan menggunakan
ketiga variabel tersebut (kesiapan, adaptasi, dan mitigasi) dan membuat indikator
yang merupakan bagian dari masing masing bentuk kapasitas ketahanan tersebut.
Berikut bentuk kapasitas ketahanan masyarakat dalam menghadapi bencana covid-
19 menurut konsep Suherningtyas et al (2021) beserta indikator yang menjadi bagian
dari berbagai bentuk kapasitas ketahanan tersebut:

1. Kapasitas kesiapan merupakan kemampuan masyarakat untuk melakukan
pencegahan terhadap ancaman bencana covid-19 yang terdiri dari kesiapan
mencari pengetahuan dasar tentang covid-19, asal, cara penularan, ciri-ciri
dari berbagai sumber yang ada, kesiapan melakukan upaya pencegahan
dengan melakukan kegiatan kebersihan diri dan lingkungan.

2. Kapasitas adaptasi merupakan kemampuan yang dilakukan oleh masyarakat
untuk melakukan penyesuaian terhadap perubahan yang terjadi akibat
bencana covid-19 yang terdiri dari adaptasi terhadap aktivitas pekerjaan yang
dilakukan, kedisiplinan penerapan protokol kesehatan dalam kehidupan
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sehari-hari, adaptasi terhadap bantuan yang diperoleh baik dari pemerintah
maupun pihak lain
3. Kapasitas mitigasi merupakan serangkaian upaya untuk mengurangi resiko
bencana, baik melalui pembangunan fisik dan non fisik serta penyadaran dan
peningkatan kemampuan menghadapi ancaman bencana yang terdiri dari
menempatkan tempat cuci tangan di lingkungan masyarakat, menyiapkan
sabun cuci tangan dan kran alir mengalir di setiap rumah, setiap fasilitas
umum di lingkungan masyarakat diberi tanda untuk menjaga jarak minimal
1-2 meter seperti di tempat duduk pos ronda atau tempat pertemuan,
pembentukan satgas covid-19, kemudahan akses informasi dengan pihak
kesehatan setempat seperti puskemas, dan penerapan sistem operasional
prosedur (SOP) tentang protokol kesehatan di lingkungan masyarakat.
Berangkat dari hasil penelitian yang dilakukan oleh Suherningtyas et al (2021)
tersebut, maka peneliti tertarik untuk mengkaji tentang kapasitas ketahanan
masyarakat miskin perkotaan di kecamatan Panjang kota Bandar Lampung dilihat
dari kesiapan, adaptasi dan mitigasi dengan berbagai indikator yang ada didalamnya.
Walaupun penelitian ini mengkaji kapasitas ketahanan masyarakat perkotaan dalam
menghadapi bencana covid-19 seperti halnya penelitian yang dilakukan
Suherningtyas et al (2021) namun ada yang membedakan yaitu dari objek (scientific)
penelitian dan metode yang dilakukan. Objek atau konteks penelitian ini adalah
masyarakat miskin perkotaan dan metode yang digunakan adalah kualitatif,
sehingga harapannya akan menemukan kebaharuan (novelty) dari penelitian ini.
Kebaharuan (novelty) dapat dilihat dari beberapa kriteria antara lain yaitu menafsir
ulang suatu teori pada konteks atau objek yang berbeda, mengulangi penelitian pada
konteks atau objek yang lain, dan menggunakan pendekatan atau metodologis yang

berbeda untuk memecahkan suatu masalah (Noor, 2021).

2.3 Pengertian dan Jenis Bencana

Pengertian bencana menurut UU No 24 tahun 2007 merupakan segala
kejadian yang mengganggu kehidupan serta penghidupan manusia baik yang
disebabkan oleh faktor alam, non alam maupun manusia sehingga berdampak pada

kerusakan lingkungan, gangguan psikologis, korban jiwa, harta benda dan
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sebagainya. Menurut UU No. 24 tahun 2007 pasal 1, ada beberapa jenis bencana
yaitu:

1. Bencanaalam yaitu bencana yang disebabkan oleh peristiwa alam antara lain
berupa gempa bumi, tsunami, gunung meletus, angin topan, tanah longsor,
kekeringan, dan lainnya.

2. Bencana non alam yaitu bencana yang disebabkan karena peristiwa atau
kejadian yang berkaitan dengan non alam antara lain berupa kegagalan
teknologi, gagal modernisasi dan wabah penyakit baik pandemi maupun
endemi. Bencana kegagalan teknologi vyaitu kejadian bencana yang
disebabkan karena penggunaan teknologi yang salah sehingga berdampak
pada pencemaran, kerusakan bangunan, korban jiwa serta kerusakan lainnya

3. Bencana sosial yaitu bencana yang disebabkan karena ulah manusia seperti
konflik horizontal maupun konflik vertikal (BNPB, 2007)

Berdasarkan uraian tersebut peneliti berpendapat bahwa wabah penyakit
covid-19 merupakan bagian dari bencana non alam dan termasuk dalam bagian
bencana yang perlu penanganan untuk mengatasinya karena banyak dampak yang

ditimbulkan dari bencana covid-19 tersebut.

2.4 Modal Sosial (Social Capital)
2.4.1 Konsep Modal Sosial

Teori modal sosial timbul dari pemikiran bahwa anggota masyarakat tidak
mungkin secara individu dapat mengatasi masalah yang dihadapi, sehingga
memerlukan kebersamaan dan kerjasama untuk mengatasi permasalahan tersebut.
Pada awal abad ke-20 tepatnya tahun 1916 seorang pendidik di Amerika Serikat
bernama Lidya Judson Hanifan memperkenalkan teori modal sosial dalam
tulisannya yang berjudul “The Rural School Community Centre”. Modal sosial
bukanlah modal dalam arti biasa seperti kekayaan atau uang, tetapi lebih
mengandung arti kiasan berupa aset atau modal nyata yang penting dalam hidup
bermasyarakat.

Sekalipun Hanifan telah menggunakan istilah modal sosial hampir seabad
yang lalu, istilah tersebut baru marak dibicarakan pada konferensi tingkat tinggi di

Kopenhagen tanggal 13 Maret 1995. Konferensi tersebut memunculkan kembali
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sebuah kosa kata lama yang seolah baru dikenal dengan istilah modal sosial (social
capital). Jenis modal inilah yang selama ini luput dari penyelenggaraan
pemerintahan yang umumnya hanya terkonsentrasi bahkan terhanyut pada ideologi
pembangunan. Modal sosial tiba tiba menjadi kata kunci menanggapi tiga agenda
pokok konferensi yang diantaranya: mengurangi kemiskinan, menciptakan
angkatan kerja yang produktif serta meningkatkan integrasi sosial (Suaib, 2017).

Budaya standar guyub menjadi ciri kuat masyarakat Indonesia. Dari
maknanya, kata ini menggambarkan suasana kelompok yang nyaman dan harmonis,
karena semua komponen yang ada dalam keadaan selaras. Suseno (1996) dalam
Panggabean et al (2014) mendeskripsikannya sebagai semua pihak berada dalam
keadaan damai satu sama lain, suka bekerjasama, saling menerima dalam suasana
tenang dan sepakat. Situasi selaras ini yang disebut sebagai harmoni dan
merupakan elemen kunci dalam masyarakat Indonesia.

Secara umum dikenal empat arus utama (main streams) teori modal sosial
(Suaib, 2017), diantaranya teori modal sosial Bourdieu, teori modal sosial Colemen,
teori modal sosial Putnam, teori modal sosial Fukuyama dan formulasi lain dari
berbagai tokoh. Dari berbagai main streams tersebut teori ketiga yang paling
mendominasi penelitian dunia barat. Bourdieu (1986) dalam Suaib (2017)
menjelaskan bahwa modal sosial merupakan sumber sumber potensial atau aktual
berupa kualitas hubungan antar komunitas, yang memberikan kepada setiap
anggotanya cara dan dukungan modal untuk keuntungan bersama. Lebih lanjut
dinyatakan bahwa ada tiga macam modal yaitu modal uang, modal sosial dan modal
budaya, dan akan lebih efektif apabila diantara ketiganya ada interaksi sosial atau
hubungan sosial.

Menurut Coleman (1988), modal sosial merupakan sumber penting bagi
para individu dan sangat mempengaruhi kemampuan yang mereka rasakan. Modal
sosial memiliki tiga bentuk yaitu (1). Kewajiban dan harapan (obligation and
expectation) yang didasarkan pada kepercayaan (trust worthiness) lingkungan
sosial, (2). Saluran informasi atau arus informasi, (3). Nilai dan norma yang
dijalankan dengan berbagai sanksi. Coleman berpendapat bahwa dengan adanya
kepercayaan di lingkungan sosial maka kewajiban pasti akan dilunasi (dalam
Bhandari & Yoshinobu, 2009; Suaib, 2017).



38

Putnam (1993) mendefinisikan modal sosial sebagai suatu nilai mutual
trust (kepercayaan) antar anggota masyarakat dan masyarakat terhadap
pimpinannya.Modal sosial didefinisikan sebagai institusi sosial yang melibatkan
jaringan (networks), norma norma (norms) dan kepercayaan sosial (social trust)
yang mendorong pada sebuah kolaborasi sosial (koordinasi dan kooperasi) guna
kepentingan bersama. Hal ini juga mengandung pengertian bahwa diperlukan
adanya suatu social netwoork atau jaringan sosial yang ada dalam masyarakat,
dan norma yang mendorong produktivitas komunitas

Fukuyama (1993) lebih menekankan pada dimensi yang lebih luas yaitu
modal sosial merupakan segala sesuatu yang membuat masyarakat bersekutu
untuk mencapai tujuan bersama atas dasar kebersamaan, dan didalamnya diikat
oleh nilai dan norma yang tumbuh dan dipatuhi, mulai dari nilai resiprokal antara
teman sampai dengan yang sangat kompleks (dalam Bhandari & Yoshinobu,
2009;Sueib,2017)

Fukuyama (1993 & 1999) menjelaskan modal sosial menunjuk pada
kapabilitas yang muncul dari kepercayaan umum dalam sebuah masyarakat.
Fukuyama merumuskan modal sosial menunjuk pada serangkaian nilai atau
norma informal yang dimiliki bersama diantara para anggota suatu kelompok
yang memungkinkan terjalinnya kerjasama diantara mereka. Modal sosial
merupakan jaringan kerja sosial dan ekonomi di masyarakat yang terjadi antar
individu dan kelompok baik formal maupun informal yang bermanfaat dan
menguntungkan (dalam Suaib, 2017).

Lebih lanjut Fukuyama (2002) dalam Suaib (2017) menjelaskan bahwa
modal sosial yang kuat akan merangsang pertumbuhan di berbagai sektor
ekonomi, karena adanya tingkat rasa percaya yang tinggi dan kerekatan
hubungan dalam jaringan yang luas tumbuh antar sesama pelaku ekonomi. Dalam
analisanya Fukuyama mempercayai agama sebagai modal sosial yang melimpah.
Agama memiliki peran dalam menghangatkan kembali ikatan sosial dan kontrol
sosial masyarakat. Modal sosial yang terkandung dalam nilai nilai agama,
dipercaya lebih efektif dan berbiaya lebih murah dibandingkan dengan institusi
manapun. Kehormatan hanya bisa dicapai manakala antar warga masyarakat

saling berhubungan dengan baik melalui jaringan dan kesamaan nilai yang
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tumbuh di masyarakat dengan lebih mengedepankan persamaan daripada
perbedaan yang ada. Nilai nilai ini terus dijaga sebagai kekuatan mengikat
sehingga menjadi aset tersendiri yang bermanfaat tidak saja untuk tujuan bersama
yang dicita citakan, tetapi juga untuk menangkis berbagai upaya untuk mencapai
kohesivitas mereka.

Fukuyama (2002) juga menjelaskan bahwa modal sosial merupakan
kekuatan yang dimiliki masyarakat untuk mencapai tujuan bersama manakala
masyarakat memperluas radius of trust dan memperbesar cohesiveness, sehingga
antara keduanya memiliki keterkaitan untuk meningkatkan kekuatan modal
sosial dalam masyarakat

Narayan (1999) menyatakan bahwa modal sosial adalah aturan aturan,
norma norma, kewajiban kewajiban, hal timbal balik dan pernyataan yang
mengikat dalam hubungan sosial, struktur sosial, dan pengaturan pengaturan
kelembagaan yang memungkinkan para anggota untuk mencapai hasil sasaran
individu dan masyarakat mereka. Cohen & Prusak 2001 (dalam Suaib, 2017)
menyatakan bahwa modal sosial terdiri dari kepercayaan, kesepahaman, serta
pertukaran nilai dan perilaku yang membangun antara individu dan komunitas
sehingga memungkinkan untuk bekerjasama saling menguntungkan.

Menurut Hasbullah (2006), modal sosial dapat ditinjau berdasarkan
karakter sosial budaya masyarakat yang terdiri dari dua jenis yaitu modal sosial
terikat dan modal sosial menjembatani. Perbedaan keduanya dapat ditemui
melalui penggambaran karakter karakter sosial budaya di masyarakat terkait
dengan karakter setiap modal sosial. Adler & Kwon (2002) menyatakan bahwa
modal sosial merupakan gambaran dari keterikatan internal yang mewarnai
struktur kolektif dan memberikan kohesifitas serta keuntungan bersama dari
proses dan dinamika yang terdapat dalam struktur tersebut. Bank dunia (1999)
dalam Ancok (2003) menyatakan bahwa modal sosial merujuk pada dimensi
institusional, hubungan hubungan yang tercipta dan norma membentuk kualitas
dan kuantitas hubungan manusia dalam masyarakat. Cox (1995) dalam Suaib
(2017) menyatakan modal sosial merupakan suatu rangkaian proses hubungan
antar manusia yang ditopang oleh jaringan, norma dan kepercayaan. Lawang

(2004) menyatakan modal sosial menunjuk pada semua kekuatan kekuatan sosial
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komunitas yang dikonstruksikan oleh individu atau kelompok dengan mengacu

pada struktur sosial.

Berdasarkan uraian diatas telah memberikan gambaran betapa luas
cakupan social capital secara konseptual. Pengertian modal sosial dari
pandangan beberapa ahli seperti yang dijelaskan diatas dapat ditarik benang
merah tentang konsep modal sosial, yaitu:

1. Pengukuran modal sosial dapat dilihat dari hubungan kerjasama atau
solidaritas sosial untuk memecahkan masalah dan mencapai tujuan bersama
yang terbentuk karena adanya kepercayaan, nilai dan norma yang dianut serta
adanya jaringan sosial didalamnya.

2. Modal sosial menggambarkan betapa pentingnya membangun hubungan untuk
meminimalisir kesulitan yang besar serta menentukan bagaimana orang dapat
bekerjasama dengan mudah dalam komunitasnya untuk mencapai tujuan
bersama.

3. Modal sosial akan tumbuh dan berkembang apabila digunakan bersama dan
akan mengalami kepunahan apabila tidak dikembangkan secara bersama.

4. Nilai nilai yang terkandung dalam masyarakat merupakan kekuatan modal
sosial yang akan memotivasi baik secara individu maupun komunitas untuk
bekerjasama dalam mencapai tujuan bersama.

5. Kegiatan kegiatan yang mengedepankan modal sosial maka akan melembagakan
jejaring sosial, kepercayaan serta nilai yang mendorong individu, kelompok dan

komunitas untuk bekerjasama

2.4.2 Unsur Pembentuk Modal Sosial

Modal sosial merupakan kekuatan atau aset kolektif yang terdiri dari
beberapa unsur yang membentuknya. Ada beberapa unsur modal sosial yang

merupakan parameter dan point inti modal sosial, yaitu:

1. Jaringan Sosial (Networking)

Menurut Coleman (1988, 1990) dalam Tamboto (2019), modal sosial
melalui jaringan sosial dapat berperan membentuk modal manusia dan modal
ekonomi. Menurut Bourdieu 1986 (dalam Syahra, 2003) menyatakan bahwa

jaringan sosial dalam kelompok masyarakat dapat berbentuk modal sosial, modal
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ekonomi dan modal budaya. Sedangkan Putnam (2000) menyatakan bahwa
pemikiran dan teori tentang modal sosial memang didasarkan pada kenyataan
bahwa jaringan antar manusia adalah bagian terpenting dari sebuah komunitas.
Jaringan ini sama pentingnya dengan alat kerja yang bersama sama akan
meningkatkan produktivitas dan efektivitas tindakan bersama.

Field (2010) dalam Tamboto (2019) menyatakan bahwa hubungan manusia
sangat berarti bagi sebagian individu. Ide sentral dari modal sosial adalah jaringan
sosial sebagai aset yang bernilai, jaringan sosial menyediakan suatu basis bagi
kohesi sosial karena menyanggupkan orang bekerjasama satu sama lain dan bukan
hanya dengan orang yang mereka kenal secara langsung agar saling
menguntungkan.

Jaringan sosial merupakan jaringan kerjasama yang menfasilitasi
interaksi dan komunikasi yang terjadi di masyarakat, sifat jejaring sosial tersebut
dapat berbentuk formal maupun informal. Jaringan sosial dapat dilihat dari
hubungan sosial yang tercipta antara individu dalam sebuah kelompok (Putnam,
1993). Kelompok yang dimaksud dapat berupa keluarga, tetangga, kelompok
kekerabatan kelompok kelompok asosiasi, organisasi formal dan bentuk lainnya
(Hasbullah, 2006). Jaringan dalam modal sosial merupakan hubungan antara
individu dalam kelompok dan kelompok dengan kelompok yang dapat
menyelesaiakan masalah berjalan secara efektif (Lawang, 2004). Dimensi inti
dari sebuah modal sosial adalah adanya kemampuan masyarakat untuk saling
bekerjasama membentuk jaringan guna mencapai tujuan bersama. Kerjasama
tersebut diwarnai dengan pola interelasi yang timbal balik dan saling
menguntungkan dan dibangun atas kepercayaan serta ditopang dengan norma
norma dan nilai nilai positif dan kuat (Hasbullah, 2006).

Lawang (2004) menyatakan bahwa dimensi jaringan (networks) dalam
modal sosial lebih menfokuskan pada aspek ikatan antar simpul yang bisa berupa
orang atau kelompok (organisasi). Dalam hal ini terdapat pengertian adanya
hubungan sosial yang diikat dengan adanya kepercayaan (trust) yang mana
kepercayaan itu dipertahankan dan dijaga oleh norma yang ada. Pada konsep
jaringan dalam modal sosial menunjuk pada semua hubungan dengan orang atau

kelompok lain yang memungkinkan kegiatan dapat berjalan secara efektif dan
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efisien. Selanjutnya, jaringan itu sendiri dapat terbentuk dari hubungan antar
personal, antar individu dengan institusi, serta jaringan antar institusi. Jaringan
sosial sebagai fungsi informatif diartikan pula media informasi atau jaringan
informasi yang memungkinkan setiap stakeholder dalam jaringan dapat mengetahui
informasi yang berhubungan dengan masalah, peluang serta kegiatan usaha. Fungsi
informasi berfungsi sebgai katalisator dan berfungsi sebagai akses terhadap
keberhasilan suatu usaha produktif yang tidak dapat dipisahkan satu sama lain.
Menurut Putnam (1993), modal sosial dibangun melalui jejaring sosial,
dengan komponen komponen yang terendap didalamnya yaitu kepercayaan (trust)
dan norma sosial. Pertama, adanya jaringan sosial memungkinkan adanya
koordinasi dan komunikasi yang dapat menumbuhkan rasa saling percaya di antara
sesama anggota masyarakat. Kedua, kepercayaan (trust) memiliki implikasi positif
dalam kehidupan bermasyarakat. Hal ini dibuktikan dengan suatu kenyataan
bagaimana keterkaitan orang-orang yang memiliki rasa saling percaya (mutual
trust) dalam suatu jaringan sosial memperkuat norma-norma mengenai keharusan
untuk saling membantu. Ketiga berbagai keberhasilan yang dicapai melalui

kerjasama pada waktu sebelumnya dalam jaringan ini.

2. Kepercayaan (trust)

Trust atau rasa percaya (kepercayaan) adalah suatu bentuk keinginan
untuk mengambil resiko dalam hubungan sosialnya yang didasari oleh perasaan
yakin bahwa yang lain akan melakukan sesuatu seperti yang diharapkan dan akan
senantiasa bertindak dalam suatu pola tindakan yang saling mendukung, paling
tidak yang lain tidak akan bertindak merugikan diri dan kelompoknya (Putnam,
1993;2000). Menurut Fukuyama (1995) dalam Suaib (2017) trust adalah sikap
sikap mempercayai dalam masyarakat yang memungkinkan masyarakat
masyarakat tersebut saling bersatu dengan yang lain dan memberi kontribusi
dalam peningkatan modal sosial. Pretty & Ward (2001) mengemukakan adanya
hubungan saling percaya merupakan unsur penting bagi terjadinya kerjasama.
Hubungan sosial yang dilandasi prinsip resiprositas dan pertukaran akan

menumbuhkan kepercayaan, karena setiap pertukaran akan dibayar kembali. Rasa
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percaya akan memudahkan terjalinnya kerjasama. Semakin tebal rasa percaya
semakin kuat kerjasama terbangun antar individu.

Lawang (2004) menyebutkan bahwa inti kepercayaan antar manusia
terdapat tiga hal yang saling terkait yaitu: (a). Hubungan sosial antara dua orang
atau lebih, termasuk dalam hubungan ini adalah institusi yang dalam pengertian
ini diwakili orang, (2). Harapan yang akan terkandung dalam hubungan itu, yang
apabila direalisasikan tidak akan merugikan salah satu atau kedua belah pihak, (c).
Interaksi sosial yang akan memungkinkan hubungan dan harapan terwujud.

Hasbullah (2006) menyatakan bahwa rasa percaya adalah suatu keinginan
untuk mengambil resiko dalam hubungan hubungan sosial yang didasari perasaan
yakin bahwa orang lain akan melakukan sesuatu seperti yang diharapkan dan akan
selalu bertindak suatu pola yang saling mendukung. Rasa percaya menjadi pilar
kekuatan dalam modal sosial. Keyakinan untuk menjalin kerjasama didasari dari
adanya nilai yang memotivasi. Nilai yang sudah diakui kebenarannya dan
dipercaya oleh semua masyarakat.

Lin (2008) menyatakan kepercayaan muncul karena adanya kualitas
interaksi sosial yang terjalin secara mendalam disebabkan karena waktu
hubungan tersebut berjalan dalam waktu yang relatif lama sehingga
memunculkan relasi emosional dalam bentuk kepercayaan satu dengan yang lain.
Kepercayaan merupakan sebuah keharusan dan dapat terbentuk dari modal sosial
yang kuat. Kepercayaan terbentuk dalam wujud sikap untuk saling tolong
menolong, sikap untuk selalu menjaga keharmonisan dan menghindari dari
perilaku oppurtinistik. Kepercayaan yang tinggi  akan membentuk partisispasi
masyarakat dalam berbagai dimensi dan bentuk guna kemajuan bersama. Menurut
Fukuyama (1995) dalam Santoso (2020) mendefinisikan kepercayaan merupakan
sikap saling mempercayai dalam masyarakat yang menyebabkan masyarakat
secara bersama bersatu dengan yang lain dan dapat memberikan peningkatan

dalam modal sosial.

3. Nilai dan Norma sosial (Norms)

Nilai merupakan suatu standart atau ukuran yang berasal dari keyakinan
dalam masyarakat untuk menilai apakah suatu perilaku atau tindakan itu layak
atau dikehendaki, ataupun baik atau buruk (Hoton & Hunt dalam Setiadi &



44

Kolip, 2011). Sedangkan norma adalah nilai yang ada dalam masyarakat yang
diwujudkan dalam bentuk yang lebih konkret dan diciptakan untuk menjadi
pedoman bagi masyarakat dalam bertindak atau berperilaku sesuai dengan
aturan dalam norma yang ada (Horton & Hunt dalam Setiadi & Kolip, 2011)

Nilai dan Norma sosial sebagai salah parameter atau konsep inti pembentuk
modal sosial didalamnya memuat peraturan, nilai nilai, etika yang disepakati
bersama dan dijalankan bersama sesuai dengan tradisi, budaya, etika, profesi,
agama, dsbnya. Nilai menjadi pedoman masyarakat untuk bersikap dan
bertingkah laku sedangkan norma sosial tersebut dapat mengontrol bentuk
bentuk perilaku yang tumbuh dalam masyarakat.Norma yang terbentuk dalam
suatu kelompok atau organisasi biasanya mengandung sanksi sosial yang dapat
mencegah seseorang untuk melakukan tindakan atau perilaku yang bertentangan
dengan kebiasaan yang berlaku dalam organisasi atau dalam kelompok
masyarakat yang ada (Field, 2010).

Menurut Fukuyama (1995) menyatakan bahwa norma adalah nilai bersama
yang mengatur perilaku individu dalam suatu masyarakat dan kelompok. Didalam
norma terdapat peraturan, nilai nilai, etika yang disepakati bersama dan
dijalankan bersama sesuai dengan tradisi, budaya, etika, profesi, agama,
dsbnya.

Hasbullah (2006) menyatakan bahwa norma sosial adalah sekumpulan
aturan yang diharapkan dipatuhi dan diikuti oleh masyarakat dalam suatu
entitas sosial tertentu. Aturan ini biasanya terinstitusionalisasi, tidak tertulis
tetapi dipahami sebagai penentu pola tingkah laku dalam konteks hubungan
sosial sehingga ada sanksi sosial yang diberikan jika melanggar. Norma sosial
akan menentukan kuatnya hubungan antar individu karena merangsang
kohesivitas sosial yang berdampak positif bagi perkembangan masyarakat.
Oleh karenanya norma sosial disebut sebagai salah satu unsur dalam modal
sosial.

Menurut Lawang (2004) menyatakan bahwa norma tidak dapat
dipisahkankan dari trust (kepercayaan) dan jaringan. Norma sosial tersebut
dapat mengontrol bentuk bentuk perilaku yang tumbuh dalam masyarakat.Norma

yang terbentuk dalam suatu kelompok atau organisasi biasanya mengandung
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sanksi sosial yang dapat mencegah seseorang untuk melakukan tindakan atau
perilaku yang bertentangan dengan kebiasaan yang berlaku dalam organisasi atau
dalam kelompok masyarakat yang ada (Field, 2010)

Menurut Putnam (1993), kepercayaan, norma (nilai) dan jejaring sosial
merupakan unsur unsur yang dapat membentuk modal sosial, begitupun
sebaliknya dengan melakukan kegiatan kegiatan yang mengedepankan modal
sosial juga dapat berperan mengembangkan atau melembagakan jejaring sosial,
trust dan nilai nilai yang mendorong kelompok, organisasi atau komunitas untuk

saling bekerjasama.

honesty and
reliability

FAIRNESS

Gambar 2. 1 Unsur-unsur pembentukan modal sosial.

Sumber : Putnam 1993 dalam Riadi, 2018
2.5 Pola Relasi Modal Sosial

Unsur unsur yang membentuk kekuatan modal sosial menciptakan pola
relasi modal sosial dalam masyarakat untuk mengatasi permasalahan bersama
guna mencapai tujuan yang diinginkan. Pola relasi modal sosial yaitu bentuk
kerekatan atau keeratan hubungan sosial yang terjadi di masyarakat yang
menciptakan kekuatan modal sosial didalamnya (Woolcock, 2001). Beberapa

pola relasi modal sosial yang terbentuk dalam masyarakat, yaitu:
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1. Bonding Social Capital

Bonding social capital (modal sosial pengikat) merupakan modal sosial yang
terbentuk karena ikatan yang kuat antar anggota masyarakat, ikatan yang kuat
dikarenakan hubungan sosial yang tercipta dalam kelompok masyarakat tersebut
sangat dekat seperti hubungan keluarga dekat, sahabat dekat, kerabat, tetangga.
Social bounding umumnya dalam bentuk nilai, kultur, persepsi, dan tradisi atau
adat-istiadat yang sangat melekat pada suatu masyarakat. Bonding social capital
dalam membangun modal sosial lebih berorietasi pada solidaritas dalam kelompok

masyarakat itu sendiri
2. Bridging Social Capital

Bridging social capital (modal sosial penghubung/jembatan) merupakan ikatan
sosial yang terbentuk dalam masyarakat yang lebih longgar dari bonding social
capital, seperti misalnya hubungan seseorang dengan teman kantor. Bridging
social capital dalam membangun modal sosial lebih berorientasi dengan menjalin
relasi dengan kelompok lainnya tanpa memandang persamaan karakteristik dari
kelompok tersebut, artinya relasi sosial yang terjalin tidak memandang suku,
idologi, agama maupun geografis yang sama.

3. Lingking Social Kapital

Linking social capital keeratan hubungan sosialnya sama dengan bridging social
capital yaitu tidak terlalu erat. Modal sosial yang terbentuk dengan menjalin relasi
dengan kelompok atau organisasi lain diluar kelompoknya sehingga
memungkinkan anggotanya memanfaatkan sumber daya eksternal dibandingkan
sumber daya internal. Linking social capital dan bridging social capital memiliki
kesamaan dimana pola relasi modal sosial yang dilakukan bersifat terbuka. Untuk
memperkuat modal sosial dalam mengatasi berbagai permasalahan yang ada dalam
komunitas tersebut biasanya dilakukan kerjasama dengan pihak eksternal yang
kedudukannya lebih tinggi yaitu antara lain dengan pihak pemerintah atau lembaga

pemerintahan, NGO, dsbnya yang level kekuatan sosialnya berbeda
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Gambar 2. 2 Pola relasi modal sosial bonding, bridging dan linking social

capital
Government represeontative,
nongovemmental organization (NGO),
or authority figure
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- (across vertical gradients)
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Gambar 2. 3 Pola relasi modal sosial bonding, bridging dan linking social

capital

Sumber: Woolcoock dalam Babaei, et.al (2012)

Sedangkan menurut Putnam (2000) menyatakan bahwa pola relasi modal

sosial ada dua macam:
1. Bonding Social Capital (modal sosial pengikatan)

Bonding social capital merupakan hubungan sosial yang tercipta yang
bersifat ekslusif dimana latar belakang masyarakatnya bersifat homogen yakni
memiliki banyak kesamaan baik itu kesamaan etnis, kesamaan agama, suku,
politik dan lainnya dan dalam kelompok ini lebih mengutamakan solidaritas
dalam kelompok masyarakat itu sendiri. Yang menjadi ciri khas dalam bentuk
relasi ini yaitu ide, relasi dan perhatiannya berorientasi kedalam (inward
looking), sehingga sangat mengutamakan solidaritas dan kepentingan kelompok
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2. Bridging Social Capital

Bridging social capital ditandai dengan adanya ikatan sosial yang
terbuka/inklusif yang disebabkan karena masyarakatnya yang bersifat heterogen
baik secara suku, agama, politik dan lainnya sehingga menjadikan hubungan
yang terjadi tidak terlalu erat. Fokus dalam kelompok ini adalah bagaimana
mengatasai permasalahan secara bersama dengan berorientasi keluar. lkatan
sosial dalam kelompok masyarakat reatif lebih longgar dibanding bonding social
capital. Yang menjadi ciri khas dalam bentuk relasi ini yaitu pola relasi yang
dibentuk sangat terbuka atau bersifat inklusif dimana ide, relasi dan perhatiannya
berorientasi keluar (outward looking)

Portes (1998) dalam Ledogar dan Fleming (2008) menyatakan bahwa modal
sosial tidak selalu berdampak positif pada masyarakat namun ada konsekuensi
lain yang ditimbulkan dari modal sosial yang ada, konsekuensi negative dari modal
sosial manakala; mengenyampingkan orang luar, terlalu berlebihan pada anggota
kelompok, kebebasan individu yang dibatasi, serta norma norma yang mengarah
kebawah, maksudnya adalah norma norma yang terlalu dipaksakan pada hubungan
suatu kelompok sehingga menimbulkan kekerasan, seperti: mafia, ISIS,pemuda
jalanan.

Dampak negatif dari modal sosial juga dibahas oleh Fukuyama (2001) yang
menyatakan bahwa keeratan sosial yang berbeda antara kelompok sosial satu
dengan kelompok sosial lainnya menyebabkan kualitas modal sosial yang tidak
sama antar kelompok tersebut. Apabila kelompok sosial yang tinggi ikatan
sosialnya maka akan memunculkan tindakan kolektif yang terkoordinasi, namun
juga dapat menimbulkan sifat yang ekslusif yang tidak bisa menerima anggota
diluar kelompok tersebut. Fukuyama menambahkan semakin luas radius of trust
maka akan semakin mengalami kerugian masyarakat setempat apabila tidak
diimbangi dengan cohesiveness dalam masyarakat tersebut. Antara cohesiveness
dan radius of trust sama sama memiliki pengaruh satu dengan lainnya. Oleh karena
itu untuk menghasilkan keuntungan yang positif bagi masyarakat maka perlu
memperluas radius of trust dan memperbesar cohesiveness (Fukuyama, 2001).Hal
ini akan menjadi bahaya apabila dialami oleh masyarakat yang memiliki ikatan

sosial yang sangat tinggi terutama dalam masyarakat yang memiliki kerentanan
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akan bencana, mereka akan berusaha untuk mengatasi bencana dengan ikatan sosial
yang mereka punya, hal tersebut disatu sisi terlihat baik karena memperlihatkan
solidaritas sossial yang tinggi dalam kelompok masyarakat tersebut, tetapi disisi
lain juga merugikan kelompok masyarakat itu sendiri, karena kehadiran
kelompok luar sebenarnya untuk memberikan bantuan kepada masyarakat dalam
mengatasi masalah sebagai dampak bencana tersebut namun masyarakat tersebut
mengabaikan kehadiran pihak luar yang hendak memberikan bantuan atau
perlindungan bagi mereka. Pihak eksternal tersebut antara lain: LSM, pemerintah,
Lembaga swasta dsbnya (Afdilla, 2019).

2.6 Modal Sosial dan Ketahanan Menghadapi Bencana

Modal sosial merupakan asset yang sangat berguna untuk memecahkan
berbagai permasalahan bersama termasuk permasalahan yang disebabkan
dengan adanya bencana covid-19-. Bentuk modal sosial yang dilakukan untuk
bertahan menghadapi resiko bencana covid-19 tersebut tercermin dari adanya
kerjasama, solidaritas sosial, gotong royong, serta hubungan yang harmonis
di dalam masyarakat (Rahmadona et al, 2021). Namun sebaliknya modal sosial
yang rendah dapat menghasilkan perasaan perasaan emosi, egois, sikap saling
curiga, paling merasa kuat dan sebagainya (Syahra, 2003).

Modal sosial akan berjalan maksimal manakala bersumber pada
kepercayaan ,norma sosial (social norm), dan jaringan sosial. Unsur unsur
tersebut merupakan komponen penting dalam pembentukan modal sosial, dan
ketiga indicator tersebut memiliki hubungan yang saling berkaitan (Putnam,
1993).

Menurut Putnam (1993), modal sosial akan berjalan maksimal manakala
bersumber pada kepercayaan, nilai norma sosial (social norm) dan adanya
jaringan sosial. Ketiga unsur tersebut merupakan komponen penting dalam
pembentukan modal sosial, dan ketiga indicator tersebut memiliki hubungan
yang saling berkaitan. Unsur modal sosial yang pertama adalah nilai dan norma
dimana norma adalah nilai yang ada dalam masyarakat yang diwujudkan dalam
bentuk yang lebih konkret dan diciptakan untuk penjadi pedoman bagi
masyarakat untuk bertindak atau berperilaku sesuai dengan nilai dan norma yang
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ada. Unsur modal sosial yang kedua yaitu kepercayaan. Kepercayaan muncul
akibat adanya nilai atau norma yang dipegang teguh oleh masyarakat, dan
kepercayaan tersebut sangat diperlukan untuk mencapai tujuan kolektif yang
diharapkan bersama. Dan unsur modal sosial yang ketiga yaitu jaringan sosial
dimana jaringan sosial muncul karena adanya nilai dan norma serta kepercayaan
yang kuat dalam masyarakat sehingga melahirkan kerjasama dan aksi bersama
dalam masyarakat tersebut (Bhandari & Yoshunobu, 2009). Oleh karena itu
modal sosial akan tercipta apabila bersumber dari kepercayaan, nilai dan norma,
serta adanya jaringan sosial sebagai kekuatan untuk melakukan aksi bersama
guna mencapai tujuan bersama dalam menghadapi atau meminimalisisr resiko
bencana (Usman, 2018) termasuk resiko bencana covid-19 (Azzahra
&Sulandjari, 2022).Menurut Chong et al (2018) menyatakan bahwa suatu
komunitas apabila memiliki modal sosial yang kuat maka ketahanan sosialnya akan
baik namun sebaliknya apabila komunitas memiliki modal sosial yang rendah
maka akan berdampak pada ketahanannya akan rendah.

Kepercayaan yang terbentuk dari nilai dan norma yang dianut, dan adanya
jejaring sosial merupakan unsur unsur yang dapat membentuk modal sosial yang
kuat dalam bertahan menghadapi bencana, dan begitupun sebaliknya dengan
melakukan kegiatan kegiatan yang mengedepankan modal sosial juga dapat
berperan mengembangkan atau melembagakan jejaring sosial yang memiliki
trust dan nilai nilai yang mendorong kelompok, organisasi atau komunitas untuk
berpartisipasi dalam mengatasi berbagai permasalahan yang disebabkan akan
bencana. Oleh karena itu unsur unsur dalam modal sosial berupa kepercayaan,
norma dan jejaring sosial dapat menjadi pembentuk modal sosial yang kuat dan
juga dapat menjadi tujuan dalam pembentukan modal sosial di masyarakat
(Usman,2018).

Bentuk hubungan dalam modal sosial terdiri dari dua karakteristik yaitu
bonding social capital, dan bridging social capital (Putnam, 2000). Bonding
social capital ditandai dengan ikatan atau hubungan yang kuat dengan
melembagakan kedekatan emosional (emotional close) seperti hubungan
kekerabatan (kinship), pertemanan (friendship) dan ketetanggaan. Mereka

biasanya hidup dalam lingkungan sosial yang memiliki persamaan karakteristik
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demografis, pengetahuan, nilai dan norma, informasi dan sumber daya
(resources). Ikatan emosional semacam ini menjadi kekuatan yang amat efektif
untuk menggerakan dukungan atau bantuan dalam menghadapi bencana. Mereka
merasa senasib sepenanggungan karena memiliki kewajiban saling menguatkan
ketika menghadapi masalah akan bencana (Usman, 2018)

Karakteristik ikatan atau koneksi tersebut berbeda dengan karakteritik
ikatan atau koneksi yang melekat pada bridging social capital. Jejaring (network)
pada bridging social capital bersifat lebih terbuka. Relasi relasi atau hubungan
yang berkembang didalamnya dihubungkan atau dijembatani oleh kelompok-
kelompok atau organisasi tertentu, bisa berupa LSM atau organisasi resmi yang
dibentuk oleh pemerintah (Putnam, 2000). Kelompok atau organisasi semacam
ini berperan menjembatani berbagai macam kepentingan, dan menyebarkan
informasi yang diperlukan untuk mengidentifikasi masalah serta alternatif
solusinya  dalam memenuhi kebutuhan dasar serta memanfaatkan dan
menciptakan peluang. Keberadaan kelompok atau organisasi semacam ini
menciptakan kondisi yang kondusif untuk membangun trust, integrasi dan
interdependensi. Mereka merasa merupakan suatu entitas yang melembagakan
kebersamaan dan saling menguatkan ketika menghadapi masalah termasuk
bencana (Usman, 2018).

Pada umumnya bentuk modal sosial yang paling menonjol dalam
penanganan bencana yaitu dengan bonding social capital baik hubungan
pertemanan, kekerabatan, dan ketetanggan, karena dalam hubungan tersebut
lazimnya ditandai dengan ikatan emosional, bersifat akrab dan saling mengenal
serta melihat. Dalam hubungan seperti itu ditengarai efektif sebagai kekuatan
untuk meningkatkan ketahanan masyarakat dalam menghadapi bencana. Bonding
social capital disatu sisi dapat mengatasi ketergantungan korban bencana
terhadap bantuan dari pihak luar (terutama bantuan dari pemerintah, lembaga
lembaga donor yang harus didapatkan dengan birokrasi yang rumit) dan disisi
lain bonding social capital berperan mendorong sanak kerabat berpartisipasi
aktif dalam melakukan upaya upaya untuk mengatasi permasalahan yang
diakibatkan akan bencana dan berusaha mengembalikan kondisi sebelum

terjadinya bencana (Usman, 2018)
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Study yang dilakukan oleh Nakagawa dan Shaw (2004) yang
memperlihatkan bahwa bonding social capital dapat berperan melembagakan
trust, memperkuat nilai dan norma serta menumbuhkan partisipasi serta jejaring
sosial yang dibutuhkan untuk memulihkan keadaan.lkatan emosional,
kebersamaan, saling ketergantungan dan kesadaran memberikan bantuan telah
mempercepat proses pemulihan akibat bencana. Tendensi serupa juga
ditunjukkan oleh peran bridging social capital. Relasi relasi dengan kelompok
atau organisasi tertentu yang perduli terhadap dampak bencana dapat membantu
dalam mengatasi berbagai permasalahan akan bencana serta dapat
mengembalikan kondisi sebelum terjadinya bencana.

Study yang dilakukan oleh Chamle & Wright (2006) dalam Usman (2018)
menunjukkan bahwa dalam melakukan penanganan bencana dapat dilakukan
dengan bridging social capital dimana bentuk relasi ini dapat mendorong peran
lembaga swadaya masyarakat, lembaga lembaga donor baik ditingkat nasional
maupun internasional, organisasi profesi serta pelaku bisnis untuk berpartisipasi
aktif menyalurkan bantuan dan mengirimkan tenaga tenaga professional dalam
mengatasi permasalahan sebagai dampak akan bencana.

Kendati bonding social capital dan bridging social capital sama sama
mengembangkan jejaring, nilai dan norma sosial serta kepercayaan, namun
tingkat evektifitas dalam kegiatan menangani masalah yang timbul akibat
bencana cukup beragam. Di daerah daerah tertentu peran bonding social capital
lebih menonjol dari bridging social capital dan sebaliknya dibeberapa daerah
lainnya tentunya peran bridging social capital justru lebih menonjol daripada
bonding social capital (Usman, 2018).

Berbagai bentuk modal sosial yang dilakukan untuk mengatasi berbagai
permasalahan sebagai dampak dari bencana alam dapat juga untuk mengatasi
bencana covid-19 karena bencana merupakan serangkaian peristiwa yang
mengancam dan mengganggu kehidupan masyarakat baik yang disebabkan oleh
faktor alam maupun non alam yang dapat menimbulkan korban jiwa, kerugian
harta benda, kerusakan lingkungan bahkan gangguan psikologis. Peristiwa atau
serangkaian peristiwa yang mengancam dan mengganggu kehidupan tersebut

lazimnya dibedakan menjadi tiga kategori yaitu bencana alam, non alam, dan
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bencana sosial. Bencana alam seperti gempa bumi, gunung Meletus, banjir,
kekeringan, putting beliung dan tanah longsor. Bencana non alam yaitu gagal
teknologi, epidemic dan wabah penyakit, serta bencana sosial berupa konflik
ideologi, konflik etnis, konflik agama termasuk terorisme (BNPB, 2016; Usman,
2018).

2.7 Covid-19 dan Kemiskinan
2.7.1 Covid-19 dan Dampaknya terhadap Kemiskinan

Corona virus disease 2019 (Covid-19) dinyatakan sebagai pandemic
global oleh World Health Organization (WHO) sejak 11 Maret 2020.Virus yang
pertama Kkali teridentifikasi di Wuhan, China diakhir Desember 2019 ini kemudian
menyebar ke beberapa negara dunia. Bahkan Indonesia pernah menjadi salah satu
dari 5 negara dengan kasus tertinggi didunia (CNBC Indonesia, 2021).
Berdasarkan data dari Worldmeters tahun 2021 yaitu dari awal adanya pandemi
covid-19 hingga bulan Agustus 2021, total infeksi Covid-19 didunia tercatat
sebanyak 209.854.498 kasus, dan dari angka tersebut, sejumlah 4.401.620 orang
meninggal dunia sementara yang sembuh mencapai 188.070.897 orang
(Worldmeters,2021).

Berdasarkan data dari dalam negeri, Kementerian Kesehatan Republik
Indonesia telah melansir data bahwa dari awal adanya pandemi covid-19 tahun
2020 hingga bulan Agustus 2021, masyarakat Indonesia yang terpapar Covid-19
mencapai 3.908.427 orang. Dari jumlah tersebut, yang dinyatakan sembuh
berjumlah 3.443.903 orang sedangkan yang meninggal berjumlah 121.141 orang
(Kemkes.go.id,2021). Berdasarkan data tersebut, tergambar jelas bahwa Covid-19
telah menyebabkan krisis pada kesehatan masyarakat Indonesia sehingga
mengalami darurat kesehatan karena banyak sekali masyarakat yang telah positif
bahkan meninggal diakibatkan oleh virus tersebut. Bahkan hingga tahun 2022 dan
2023 kasus covid-19 mengalami fluktuatif dan tetap memakan korban jiwa akibat
penularan virus covid-19 tersebut (Kemkes, 2022;2023).

Kerentanan masyarakat akan terpaparnya pada virus ini juga disebabkan
mudahnya penularannya melalui droplet atau percikan air yang berasal dari mulut

dan hidung penderita dan menularkan pada manusia lain (Tian et al, 2020). Oleh
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karena itu pemerintah memberlakukan beberapa kebijakan penanggulangan
Covid-19, seperti penelusuran (tracing) penderita yang positif terpapar melalui
rapid test atau tes cepat, edukasi, pembuatan tempat isolasi mandiri, dan tempat
isolasi di rumah sakit (BNPB,2020), dan kampanye 3M yaitu menggunakan
masker, menjaga jarak, dan  mencuci tangan dengan  sabun
(Samudro&Majdid,2020).

Tentunya krisis ini berdampak pada keselamatan dan keberlangsungan
hidup manusia.Jumlah kasus harian yang terus meningkat menjadikan pemerintah
memberlakukan beberapa kebijakan penanggulangan lainnya, seperti pembatasan
sosial berskala besar (PSBB) berupa pembatasan berbagai macam fasilitas umum,
kegiatan keagamaan dan kemasyarakatan, bahkan sampai pada peliburan tempat
sekolah dan tempat kerja (Tempo,2021). Pada awal 2021, dicanangkanlah
kebijakan PPKM (Pemberlakuan Pembatasan Kegiatan Masyarakat) untuk
mengatasi pandemic di Indonesia, tujuan PSBB dan PPKM adalah sama yaitu
untuk membatasi mobilitas dan interaksi masyarakat dalam rangka untuk
menekan laju penyebaran Covid-19. Namun hal yang membedakannya adalah
ruang lingkup lokasinya, PPKM diperuntukan bagi lokasi yang terdeteksi berzona
merah (Tempo,2021).

Beberapa kebijakan tersebut di satu sisi dapat menekan jumlah penderita,
terbukti adanya trend penurunan jumlah penderita covid-19, namun disisi lain
mengakibatkan perekonomian menjadi mati suri (Livana et al, 2020). Misalnya,
kebijakan PSBB dan pelarangan pulang lebaran (mudik) pada saat ramadhan
menjelang lebaran berdampak pada kondisi perekonomian secara massif yang
kondisi perekonominnya lebih parah dibandingkan dengan krisis moneter tahun
1998 (Hadi,2020) sehingga kondisi tersebut menyebabkan perekonomian
masyarakat Indonesia mengalami penurunan dibandingkan sebelum pandemic,
bahkan menyebabkan angka kemiskinan semakin tinggi.

Kondisi tersebut diperkuat dari data Badan Pusat Statistik (BPS) tahun
2021 yang termuat dalam semeru (2021) menyebutkan bahwa tingkat kemiskinan
di Indonesia mengalami peningkatan dari sebelum pandemi yaitu 9,22% dibulan
September 2019 menjadil0,19% dibulan September 2020, namun sempat

mengalami penurunan 10,14%  di bulan Maret 2021. Walaupun sempat
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mengalami penurunan, angka tersebut relative masih tinggi dibandingkan

sebelum pandemic (Ridho,2021) sebagaimana tampak pada gambar berikut.
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Melihat data di atas, dapat tergambar bahwa jumlah penduduk miskin pernah
terendah dibulan September 2019 yaitu sebesar 9,9 juta jiwa diwilayah perkotaan.
Kemudian terus mengalami peningkatan hingga bulan Maret 2021 pada masa
pandemi yaitu 12,2 juta jiwa. Walaupun secara jumlah penduduk miskin di
wilayah pedesaan lebih besar dibandingkan perkotaan namun kenaikan jumlah
masyarakat miskin dari tahun ketahun lebih besar di wilayah perkotaan yaitu
sekitar 1 jutaan orang.

Apalagi ditengah gempuran pandemic covid-19 yang telah berlangsung
selama dua tahun lebih menyebabkan masyarakat miskin diperkotaan lebih
tertantang untuk memenuhi kebutuhan ekonomi dan kebutuhan pokok lainnya
karena dimasa pandemic kebutuhan semakin meningkat, pekerjaan semakin sulit
dan penghasilan semakin berkurang (Sina,2020). Mereka menghadapi pandemic
sekaligus menanggung masalah kemiskinan struktural yang melanda mereka.
Bahkan dikondisi tersebut mereka sangat mengandalkan bantuan pemerintah untuk
memenuhi kebutuhan sehari hari seperti membeli makanan, sewa rumah, serta
kebutuhan lainnya yang sangat kompleks dibandingkan dengan pedesaan. Oleh
karena itu masyarakat miskin diperkotaan dituntut memiliki mobilitas yang tinggi
untuk memenuhi berbagai macam kebutuhan yang kompleks tersebut.

Ditengah kesulitan hidup yang mereka alami bagaimana mereka memiliki
ketahanan yang baik dalam menghadapi bencana covid-19, karena untuk
memenuhi kebutuhan pokok saja mereka kesulitan apalagi pemenuhan
kebutuhan akan kesehatan dalam menghadapi covid-19. Hal tersebut menyebabkan
keperdulian mereka akan hidup sehat kadang-kadang terabaikan hanya karena
mereka berfokus untuk memikirkan bagaimana pemenuhan kebutuhan hidup
sehari hari agar dapat bertahan hidup baik bagi dirinya maupun keluarganya. Selain
itu mereka memiliki keterbatasan akan akses kesehatan sehingga ketika menurun
kesehatannya, mereka tidak berdaya apa apa ketika mengharuskan untuk
mendapatkan perawatan medis ( Utama & Asrun, 2022)

Walaupun di wilayah perkotaan dan pedesaaan banyak masyarakat miskin
namun di pedesaan khususnya diera pandemi tidak terlalu mengalami keguncangan
yang berarti dibandingkan diperkotaan, hal tersebut disebabkan karena di pedesaan
lahan pertaniannya sangat luas dan area kepadatan penduduk rendah.Masyarakat
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pedesaaan yang mayoritas petani selalu terus bekerja walaupun saat situasi telah
mengalami perubahan akibat pandemic covid-19, mereka dituntut untuk selalu
berproduksi agar dapat memenuhi kebutuhan pangan masyarakat (Megawanti&
Haniya, 2020).

Berdasarkan uraian diatas peneliti berpendapat bahwa covid-19 membawa
dampak yang komprehensif tidak hanya berkaitan dengan kesehatan tetapi
peningkatan kemiskinan. Kemiskinan mengalami peningkatan khususnya di
wilayah perkotaan dikarenakan banyak masyarakat yang kehilangan pekerjaan
atau penghasilannya menurun secara signifikan akibat dampak pandemi covid-
19 tersebut.

2.7.2 Kemiskinan di Perkotaan

Secara global, United Nations Development Programs (UNDP) (Human
Development Report 2010 team, 2010) memberikan suatu definisi kemiskinan
sebagai ketidak mampuan dalam melakukan pilihan-pilihan hidup. Lalu World
Bank (2000) memberikan definisi tentang kemiskinan sebagai ketidakmampuan
masyarakat dalam mencapai pendapatan atau konsumsi sesuai dengan ambang
batas atau standard pendapatan yang telah ditentukan diwilayahnya. Standard
tersebut sering dilihat dari kepemilikan materi yang dimiliki oleh masyarakat
tertentu (Suparlan, 1995). Ketika ambang batas ini tidak mampu dipenuhi maka
dapat dipastikan masyarakat atau anggota masyarakat tersebut tidak mampu
mencapai kesejahteraan (Haughton& Khandker, 2009).

Pendekatan lain menurut BPS (2021) menekankan ketidakmampuan
masyarakat atau anggota masyarakat dalam memenuhi kebutuhan dasar berupa
makanan dan bukan makanan yang diukur dalam sudut pandang pengeluaran dari
sisi ekonomi. Dengan kata lain, masyarakat dikatakan “miskin jika memiliki rata-
rata pengeluaran per kapita per bulan” (BPS, 2021). Kemiskinan pada umumnya
merupakan permasalahaan kompleks yang dipengaruhi oleh berbagai faktor yang
saling berkaitan antara lain: tingkat pendapatan, pendidikan, akses terhadap barang
dan jasa, lokasi geografis,lokasi lingkungan,dan gender (Kemenuh dan Wenagama,
2017). Masyarakat miskin merupakan masyarakat yang memiliki keterbatasan

dalam mengakses segala kebutuhannya, dikarenakan kurangnya kemampuan
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mereka dalam mencapai kesejahteraan secara berkesinambungan, sehingga sangat
dekat dengan kerentanan (Cahyat, Génner, & Hau,2007).

Kemiskinan sangat dekat dengan ketidakberdayaan, karena keterbatasan
akses dalam memenuhi kebutuhan mereka sehari-hari (Friedmann,2011).
Ketidakberdayaan itu bukan karena kehendak pribadi. Artinya kemiskinan mereka
dikarenakan karena ketidakmampuan mereka dalam mengembangkan dirinya
(Supriatna, 1997).Memang, kemiskinan secara umum didasarkan atas kurangnya
pendapatan. Artinya, pendekatan kemiskinan diukur melalui pendapatan secara
ekonomi (Nurdin, 2015). Namun, sebenarnya kemiskinan tidak hanya sebatas pada
aspek ekonomi semata, namun ketidakmampuan dalam memenuhi berbagai
kebutuhan dasar lainnya seperti pangan, pakaian, perumahan, pendidikan, dan
kesehatan serta kebutuhan dasar lainnya, dan adanya perbedaan perlakuan
seseorang atau sekelompok orang dalam menjalankan kehidupannya secara
bermartabat (Parsudi, 2004; Fajrii et al, 2016;Nanga,et al., 2018). Sama halnya
dengan konsep kemiskinan menurut Surat Keputusan Menteri Sosial Republik
Indonesia Nomor 146/HUK/2013 bahwa fakir miskin adalah orang yang sama
sekali tidak mempunyai sumber mata pencaharian dan/atau mempunyai sumber
mata pencaharian tetapi tidak mempunyai kemampuan memenuhi kebutuhan dasar
yang layak bagi kehidupan dirinya dan/atau keluarganya, seperti pangan, pakaian,
perumahan, pendidikan, dan kesehatan serta kebutuhan dasar lain
(Kemensos,2013)

Kemiskinan merupakan sebuah kondisi dimana orang orang miskin tidak
memiliki akses akan sumber penghasilan serta dikarenakan struktur social
ekonomi yang menyebabkan orang orang miskin tidak memiliki peluang untuk
keluar dari lingkungan kemiskinan (Mubyarto, 1997). Sedangkan menurut
Chamsyah (2006) menyatakan bahwa kemiskinan merupakan sebuah kondisi
kehidupan dimana orang orang tidak dapat memenuhi kebutuhannya akan
kebutuhan pokoknya seperti sandang, pangan, papan, kesehatan, pendidikan.
Konsep kemiskinan juga tertuang dalam UU No 13 tahun 2011 tentang
penanganan kemiskinan, yang isinya adalah bahwa fakir miskin merupakan orang
orang yang sama sekali tidak memiliki sumber pendapatan atau sumber mata

pencharian sehingga mereka tidak dapat memenuhi kebutuhan dasar yang layak
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bagi kehidupannya baik untuk dirinya sendiri maupun untuk keluarganya (BPK,
2011).

Kemiskinan bukan hanya ketidakmampuan orang miskin dalam mengakses
sumber sumber ekonomi dalam rangka pemenuhan kebutuhan ekonomi tetapi juga
berkaitan dengan kapitalisme yang mendera mereka, kapitalisme yang dimaksud
adalah adanya keterbatasan akses atau kesempatan mereka akan sumber sumber
ekonomi karena kebijakan-kebijakan yang tidak berpihak kepada mereka namun
lebih berpihak pada industry dan mengabaikan kaum miskin.Dalam perspektif
sosiologis memandang bahwa kemiskinan diperkotaan bersumber dari
ketidakadilan struktural. Hal tersebut dikarenakan walaupun sumberdaya telah
didistribusikan pada sector- sektor yang dominasinya adalah kaum miskin, tetapi
karena hambatan struktural maka orang orang miskin tidak dapat memanfaatkan
kebijakan tersebut secara penuh. Misalnya, meskipun kebijakan dari pemerintah
telah mengucurkan banyak dana serta membangun tempat tinggal bagi kaum
miskin, tetapi tetap saja kaum miskin tidak dapat memanfaatkannya karena mereka
terbatas akan akses ke perbankan. Dengan hambatan struktural seperti struktur
kekuasaan, birokrasi, ketidakadilan atau ketidak berpihakan serta kebijakan makro
yang tidak tuntas telah menghambat kaum miskin untuk mendapatkan akses
terhadap perbankan, pendidikan, kesehatan, skill atau keterampilan, dan
sebagainya. Oleh karena itu perlu perluasan akses bagi masyarakat miskin terhadap
sector-sektor yang dapat meningkatkan kehidupan mereka yang lebih baik agar
kemiskinan dapat berkurang (Maipta et al, 2014).

Kemiskinan awalnya sangat berkaitan dengan perkembangan diperkotaan
yang pada awalnya dipengaruhi oleh urbanisasi, yang dapat terlihat dari aspek
demografi,ekonomi dan sosial.Berdasarkan aspek demografi pertumbuhan
peduduk, kemiskinan disebabkan karena pertumbuhan alami dan adanya migrasi
penduduk, dari aspek ekonomi dapat terlihat dari adanya perubahan lapangan
pekerjaan dari sektor pertanian menjadi sektor non pertanian seperti perdagangan
dan industry. Sedangkan dari aspek social perkembangan masyarakat kota dapat
terlihat dari perubahan gaya hidup dan pola pikirnya (Mc Gee,1971).
Perkembangan perkotaan menyebabkan terjadinya heterogenitas dalam

masyarakat kota yang ditunjukan dalam bentuk perbedaan sosial penduduknya (Mc
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Gee,1995). Heterogenitas tersebut dapat terlihat dari adanya sektor formal dan
informal di perkotaan. Hal ini menyebabkan terjadinya pemisahan antara
kelompok masyarakat berdasarkan ekonomi dan sosialnya. Kegiatan formal di
perkotaan tidak dapat menyerap lapangan kerja yang berasal dari masyarakat yang
berpendidikan rendah dan tidak memiliki skill apa apa, sehingga mereka lebih
banyak bekerja di sector informal (Lacabana & Cariola, 2003). Fakta lainnya
adalah kemiskinan diperkotaan ditunjukan dengan adanya pemukiman kumuh
yang tidak dilengkapi dengan sarana dan prasarana yang memadai, kondisi tersebut
menunjukkan adanya kantong kantong kemiskinan (slum area) di perkotaan
(Ardiansyah, 2009).

Kemiskinan diperkotaan selalu berkaitan dengan jumlah masyarakat yang
terus bertambah sedangkan lapangan pekerjaan terbatas dan akses untuk
peningkatan kehidupan masyarakat miskin sangat dibatasi. Pertambahan jumlah
penduduk yang terjadi diseababkan karena kota menjadi pusat tujuan bagi
masyarakat untuk melakukan urbanisasi tidak hanya dari desa ke kota tetapi juga
menyebabkan sub- urban dekat kota menjadi pilihan masyarakat. Perpindahan
penduduk tersebut menyebabkan kota semakin padat dan lapangan pekerjaan
semakin sedikit. Urbanisasi juga disebabkan banyak masyarakat yang ingin
mengubah kehidupan yang lebih baik diperkotaan karena anggapan bahwa kota
merupakan pusat kehidupan yang lebih baik, dan mereka melakukan urbanisasi
dengan tidak membekali dirinya dengan pendidikan yang cukup sehingga tidak
dapat bersaing dan menjadipengangguran. Kejadian tersebut selalu berulang
dan menjadi faktor utama kemiskinan di perkotaan( Salman, 2018).

Kemiskinan di perkotaan yang terjadi akibat dari adanya konsekuensi dari
urbanisasi menyebabkan berbagai kebutuhan muncul diperkotaan seperti
kebutuhan akan lapangan pekerjaan, kebutuhan akan perumahan, kebutuhan
sarana dan prasarana fisik serta kebutuhan lainnya, sehingga berbagai fasilitas
pemenuhan kebutuhan tersebut dituntut untuk disediakan sebagai bagian dari
bentuk penyelesaian kemiskinan, apalagi kondisi tersebut diperparah dengan
datangnya bencana covid-19 yang menyebabkan terbatasnya akses masyarakat
akan sumber pendapatan sehingga mereka tidak mampu memenuhi berbagai

kebutuhan hidup masyarakat miskin ( Fikri et al, 2021).
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Berdasarkan beberapa konsep tersebut peneliti berpendapat bahwa
kemiskinan di perkotaan yaitu sebuah kondisi dimana masyarakat perkotaan
memiliki keterbatasan akan akses terhadap sumber penghasilan dikarenakan skill
yang rendah atau pendidikan yang rendah sehingga mereka tidak dapat memenubhi
kebutuhan ekonomi dan kebutuhan dasar lainnya seperti perumahan, pakaian yang
layak, pendidikan, kesehatan, lingkungan yang bersih, sanitasi air, dan kebutuhan
dasar lainnya. Tidak terpenuhinya berbagai fasilitas atau akses untuk
pemenuhan berbagai kebutuhan tersebut menyebabkan kemiskinan akan terus
terjadi apalagi diperparah dengan adanya bencana covid-19 yang tidak hanya
berdampak secara kesehatan tetapi berdampak secara ekonomi, sosial serta aspek

lainnya.

2.7.3 Bentuk Kemiskinan

Bentuk kemiskinan terbagi menjadi tiga macam yaitu sebagai berikut:
a. Kemiskinan Absolut

yaitu sebuah kondisi kemiskinan dimana penghasilan atau pendapatan yang
diterima seseorang tidak dapat memenuhi kebutuhan pokok dalam hidupnya.
Bentuk kemiskinan absolut paling banyak digunakan sebagai kriteria untuk

menentukan seseorang atau sekelompok orang dikatakan miskin (Suryawati,2005)

b. Kemiskinan relative

merupakan sebuah kondisi kemiskinan dimana adanya kebijakan
pembangunan yang belum menjangkau seluruh lapisan masyarakat sehingga ada
daerah yang memiliki ketimpangan pendapatan atau ketimpangan standar
kesejahteraan karena belum tersentuh pada program program pembangunan

seperti yang umumnya dikenal dengan istilah daerah tertinggal (Suryawati, 2005)

c. Kemiskinan natural
Kemiskinan natural merupakan suatu keadaan miskin yang berasal dari
latar belakang yang memang miskin. Bentuk Kemiskinan natural disebabkan

karena factor alamiah seperti cacat, sakit, usia, dan bencana alam atau dikarenakan
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faktor latar belakang masyarakat miskin itu sendiri (Massadun & Nurpratiwi,
2016). Kemiskinan natural atau alamiah ini biasanya terjadi karena bawaan dan

sulit untuk dicegah keberadaanya.

d. Kemiskinan kultural

Kemiskinan kultural merupakan kemiskinan yang memacu pada persoalan
sikap seseorang atau masyarakat yang disebabkan oleh factor budaya seperti tidak
mau berusaha, malas, pemboros, tidak kreatif, dan lain sebagainya
(Suryawati,2005). Kemiskinan kultural menyebutkan bahwa faktor penyebab
kemiskinan tidak bersumber dari luar tetapi berasal dari dalam diri masyarakat
miskin itu sendiri. Orang akan menjadi miskin karena factor budaya dan
perilakunya itu sendiri yang diwariskan secara turun-temurun. Budaya hidup
miskin dianggap sebagai produk sosial kolektif yang dianggap sebagai factor yang
memaksa seseorang agar tidak berdaya dan tidak memiliki kekuatan untuk
melawannya (Siregar, 2019). Sehingga bentuk kemiskinan kultural ini diliat dari
sikap seseorang baik dari gaya hidup, kebiasaan, dan budaya merasa cukup dan

tidak merasa kekurangan (Massadun&Nurpratiwi, 2016).

e. Kemiskinan struktural

Kemiskinan structural merupakan situasi miskin yang disebabkan karena
rendahnya akses terhadap sumber daya yang terjadi dalam suatu system sosial,
budaya, politik yang tidak memberikan dukungan pada pembebasan kemiskinan
tetapi seringkali menjadikan kemiskinan semakin marak (Suryawati,2005).
Kemiskinan struktural ini bisa disebabkan karena pembangunan. Kebijakan politik
dan ekonomi dari suatu negara yang menunjukkan keberpihakannya pada
kelompok tertentu atau berkepentingan yang ditunjukan secara langsung maupun
tidak langsung, disadari ataupun tidak disadari telah mengenyampingkan
kepentingan masyarakat miskin. Kemiskinan struktural juga dianggap sebagai
produk dari sistem sosial, ekonomi, dan politik yang eksploitatif dan hegemonis
dan bisa menyebabkan termarginalnya sekelompok orang atau elit ekonomi
tertentu (Siregar, 2019). Kemiskinan struktral oleh Kartasasmita (1997) disebut

juga sebagai “Accidentpoverty” yaitu kemiskinan yang disebabkan karena dampak
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dari suatu kebijakan tertentu yang menyebabkan menurunnya tingkat kesejahteraan
masyarakat (Rustanto, 2015).

2.7.4 Indikator Kemiskinan

Salim (1980) membagi masyarakat miskin menjadi beberapa karakteristik
tersendiri, yaitu:1). Tidak memiliki sumber daya seperti tanah, modal, peralatan
kerja, dan keterampilan; 2).Tidak memiliki pengetahuan karena tingkat pendidikan
yang rendah; 3).Ketiadaan modal yang cukup sehingga hanya dapat memiliki
usaha kecil (Sektor Informal) dan kebanyakan setengah menganggur atau
menganggur; 4). Kebanyakan berada di kawasan perdesaan atau dikawasan
tertentu didaerah perkotaan (slumarea); dan 5). Keterbatasan dalam mengakses
kebutuhan secara memadai/cukup, seperti kebutuhan pokok pakaian, perumahan,
fasilitas kesehatan, air minum, pendidikan, angkutan, fasilitas komunikasi, dan
kesejahteraan sosial lainnya (Suryawati C. , 2005).

UNDP (2010) memberikan suatu pendekatan indikator kemiskinan dengan
melihat perkembangan pendekatan kemiskinan (Multidimensional Poverty
Index/MPI). Dari pendekatan tersebut UNDP lalu membagi indicator kemiskinan
melalui tiga dimensi, yaitu pendidikan, kesehatan dan standar hidup. Setiap
dimensi tersebut, terdiri dari beberapa indikator, dimana setiap indicator tersebut
dapat dilihat pada gambar dibawah ini:
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Gambar 2. 6 Dimensi kemiskinan.

Kepemilikan aset

Kondisi & luas lantai rumah

Sumber penerangan Standar/
— Kualitas
Air Bersih Kehidupan

MCK/sanitasi

—

Indeks
Bahan bakar untuk memasak J| Kemiskinan
Indonesia
Kehadiran dalam pendidikan
»| Pendidikan
Lama sekolah
Tingkat kematian bayi
p| Kesehatan

Gizi/Nutrisi

Sumber: UNDP(2010) dalam Nanga,et al., 2018.

Melihat indikator dimensi diatas yang masih memiliki standard ganda dalam
melihat ambang batas kemiskinan, maka CCMU Foster (2008) dalam Alkire&
Santos (2010) mengusulkan metode pendekatan baru untuk mengidentifikasi
penduduk miskin, yaitu dengan cara sistem pembobotan dengan pemberian nilai
berkisar antara O sampai 1. Jika satu dimensi terdiri dari beberapa indikator, maka
bobot setiap indikator dalam dimensi yang sama memiliki nilai yang setara.
Ambang batas kedua adalah jumlah maksimal total bobot, dengan kondisi
seseorang dinyatakan miskin berdasarkan seluruh dimensi yang ada (Nanga, et al.,
2018).

MPI (Budiantoro,etal.,2015) mencoba mengidentifikasi tentang penyebab
kemiskinan yang tidak hanya sekedar memiliki alat ukur materi (uang), namun
juga bersinggungan dengan aspek lain. Dalam tataran sederhana, kelompok
masyarakat miskin yang tergolong kedalam masyarakat tertinggal, paling tidak
memiliki tiga permasalahan dalam hidupnya, yaitu ketidakmampuan mengakses
sektor kesehatan, pendidikan, dan kesejahteraan dalam hidupnya.  Untuk
menentukan bahwa mereka tergolong penduduk miskin yang terbelakang,

setidaknya mereka tidak mampu mengakses minimal 30 persen dari indicator
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masyarakat miskin yang tertinggal dalam bidang kesehatan, pendidikan, dan
kesejahteraan (Adji, Hidayat, Tuhiman, Kurniawati,& Maulana,2020). Indikator

tersebut  yaitu  dijabarkan  dalam  Tabel dibawah ini

Tabel 2. 1 Indikator masyarakat miskin menurut OPHI

Dimensi

Indikator

Tertinggal Jika di Rumah Tangga...

Bobot

Kesehatan

Nutrisi

Ada orang dewasa berusia di atas 70
tahun atau ada anak kecil yang
kebutuhan nutrisinya tidak cukup.

1/6

Kematian Anak

Ada anak yang meninggal dalam kurun
waktu lima tahun sebelum survei.

1/6

Pendidikan

Lama Sekolah

Tidak ada anggota keluarga berusia 10
tahun ke atas yang telah menyelesaikan
pendidikan dasar enam tahun.

1/6

Bersekolah

Ada anak usia sekolah yang tidak
bersekolah sesuai dengan tingkatan
yang setara dengan kelas delapan
sekolah.

1/6

Standar
Hidup

Bahan Bakar
Memasa

Rumah tangga memasak dengan kayu,
arang, atau batu bara.

1/18

Sanitasi

Fasilitas sanitasi rumah tangga tidak
mengalami peningkatan berarti (sesuai
acuan SDGs) atau jika pun mengalami
peningkatan, rumah tangga tersebut
berbagi dengan rumah tangga lain.

1/18

Sumber Air
Minum

Tidak memeiliki akses kepada sumber
air minum yang aman dan berkualitas
(sesuai acuan SDGSs) atau jika pun
memiliki akses, rumah tangga harus
berjalan minimal 30 menit dari tempat
tinggal.

1/18

Listrik

Tidak memiliki listrik.

1/18

Perumahan

Bahan yang digunakan sebagai atap,
dinding, dan lantai dalam rumah tinggal
itu tidak dianggap kurang layak.
Misalnya, masih menggunakan bahan
alami seperti bahan sederhana lain.

1/18

Kepemilikan Aset

Tidak memiliki lebih dari satu aset
seperti radio, televisi, pesawat telepon,
komputer, binatang ternak, sepeda,
sepeda motor, kulkas, dan mobil.

1/18

Sumber: OPHI,(2015) dalam Adji, Hidayat, Tuhiman, Kurniawati, &Maulana,
(2020)

BPS melakukan pengukuran kemiskinan dari kemampuan masyarakat
memenuhi kebutuhan dasar (basic needs approach). Dalam pendekatan ini,
kondisi dikatakan miskin apabila seseorang tidak mampu memenuhi kebutuhan
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dasar makanan dan non makanan. Artinya, ketidakmampuan mereka dalam
perspektif ekonomi yang diukur dari sisi pengeluaran, sehingga dikatakan miskin
apabila pengeluaran rata-rata perkapita perbulan mereka dibawah standar garis
kemiskinan yang ada disebuah wilayah (BPS Kota Bandar Lampung,2022).
Konsep garis kemiskinan makanan dan non makanan,yaitu:
“Garis Kemiskinan Makanan (GKM) merupakan nilai pengeluaran
kebutuhan minimum makanan yang disetarakan dengan 2100 kilo kalori
perkapita perhari .Paket komoditi kebutuhan dasar makanan diwakili oleh
52 jenis komoditi (padi-padian,umbi-umbian,ikan, daging, telur dan susu,
sayuran, kacang-kacangan, buah-buahan,minyakdanlemak,dll).Garis
Kemiskinan Non Makanan (GKNM) adalah kebutuhan minimum untuk
perumahan, sandang, pendidikan dan kesehatan. Paket komoditi kebutuhan
dasar non makanan diwakili oleh 51 jenis komoditi di perkotaan dan 47
jenis komoditi di pedesaan.”(BPS kota BandarLampung, 2022). Khusus di
Bandar Lampung yang termasuk dibawah garis kemiskinan apabila

pengeluaran perkapita sebulan sebesar dibawah 698.598 rupiah (BPS kota
Bandar Lampung, 2022)

Selain itu BPS juga merumuskan pemetaan indicator kemiskinan dengan
versi yang lebih lengkap. Menurut standar BPS ada 14 Kriteria Miskin. Pengertian
kemiskinan antara satu negara dengan negara lain juga berbeda. Pengertian
kemiskinan di Indonesia dibuat oleh BPS. Lembaga tersebut mendefinisikan
kemiskinan dengan membuat kriteria besarannya pengeluaran perorang per hari
sebagai bahan acuan. Dalam konteks itu, pengangguran dan rendahnya penghasilan
menjadi pertimbangan untuk penentuan kriteria tersebut.Kriteria statistic BPS

tersebut adalah:

1. Luas lantai bangunan tempat tinggal kurang dari 8 m2 perorang

2. Jenis lantai tempat tinggal terbuat dari tanah/bambu/kayu murahan

3. Jenis dinding tempat tinggal dari bambu/rumbia/kayu berkualitas
rendah/tembok tanpa diplester

4. Tidak memiliki fasilitas buang air besar/bersama-sama dengan rumah tangga
lain

5. Sumber penerangan rumah tangga tidak menggunakan listrik

6. Sumber air minum berasal dari sumur/ mata air tidak terlindung/ sungai/air
hujan

7. Bahan bakar untuk memasak sehari-hari adalah kayu bakar/arang/ minyak tanah
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11.

12.

13.

14.
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Hanya mengkonsumsi daging/ susu/ ayam dalam satu kali seminggu

Hanya membeli satu stel pakaian baru dalam setahun

Hanya sanggup makan sebanyak satu/ dua kali dalam sehari

Tidak sanggup membayar biaya pengobatan di puskesmas/ poliklinik

Sumber penghasilan kepala rumah tangga adalah: petani dengan luas lahan
500m2, buruh tani, nelayan, buruh bangunan, buruh perkebunan dan atau
pekerjaan lainnya dengan pendapatan dibawah Rp.600.000,-per bulan
Pendidikan tertinggi kepala rumah tangga: tidak sekolah/ tidak tamat SD/ tamat
SD

Tidak memiliki tabungan/ barang yang mudah dijual dengan minimal Rp.
500.000,- seperti sepeda motor kredit/non kredit,emas, ternak, kapal motor, atau
barang modal lainnya (BPS,2022). Jika minimal 9 variabel terpenuhi maka

suatu rumah tangga dikatakan miskin

Selain beberapa indikator dari BPS tersebut diatas, dinas sosial juga

memetakan indikator yang merupakan kategori atau kriteria fakir miskin menurut

Surat Keputusan Menteri Sosial. Berdasarkan Surat Keputusan Menteri Sosial
Republik Indonesia Nomor 146/HUK/2013 tentang Penetapan Kriteria dan
Pendataan Fakir Miskin dan Orang Tidak Mampu. Fakir Miskin adalah orang yang

sama sekali tidak mempunyai sumber mata pencaharian dan/atau mempunyai

sumber mata pencaharian tetapi tidak mempunyai kemampuan memenuhi

kebutuhan dasar yang layak bagi kehidupan dirinya dan/atau keluarganya
(Kemensos, 2022)

Ada beberapa kriteria yang termasuk dalam fakir miskin

Tidak mempunyai sumber mata pencaharian dan/atau mempunyai sumber

pencaharian tetapi tidak mempunyai kemampuan memenuhi kebutuhan dasar.

Mempunyai pengeluaran sebagian besar digunakan untuk memenuhi konsumsi

makanan pokok dengan sangat sederhana.

. Tidak mampu atau mengalami kesulitan untuk berobat ke tenaga medis, kecuali

Puskesmas atau yang disubsidi Pemerintah.

Tidak mampu membeli pakaian satu kali dalam satu tahun untuk setiap anggota

rumah tangga.
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5. Mempunyai kemampuan hanya menyekolahkan anaknya sampai jenjang
pendidikan Sekolah Lanjutan Tingkat Pertama.

6. Mempunyai dinding rumah terbuat dari bambu/kayu/tembok/ dengan kondisi

tidak baik/kualitas rendah, termasuk tembok tidak diplester.

7. Kondisi lantai terbuat dari tanah atau kayu/semen/keramik dengan kondisi tidak
baik/kualitas rendah.

8. Atap terbuat dari ijuk/rumbia atau genteng/seng/asbes dengan kondisi tidak
baik/kualitas rendah.

9. Mempunyai penerangan bangunan tempat tinggal bukan dari listrik atau listrik

tanpa meteran.
10.Luas lantai rumah kecil kurang dari 8 meter persegi/orang.

11.Mempunyai sumber air minum berasal dari sumur atau mata air tak

terlindung/air/sungai/air hujan/lainnya (Kemensos, 2022)

Berdasarkan beberapa konsep kemiskinan diatas, peneliti berpendapat bahwa
masyarakat miskin merupakan masyarakat yang memiliki ketidakberdayaan dalam
memenuhi berbagai kebutuhan pokok yaitu kebutuhan sandang, pangan, papan,
pendidikan dan kesehatan. Kriteria inilah yang menentukan masyarakat miskin di

Kecamatan Panjang Kota Bandar Lampung.
2.8 Kerangka Pikir Penelitian

Corona virus disease 2019 (Covid-19) dinyatakan sebagai pandemic
global oleh World Health Organization (WHO) sejak 11 Maret 2020. Sejak saat
itu covid-19 banyak menelan korban jiwa baik di seluruh dunia termasuk Indonesia
tidak terkecuali pada masyarakat miskin perkotaan. Masyarakat miskin perkotaan
memiliki kerentanan terhadap penularan covid-19 dikarenakan sulitnya
menerapkan 4 M (menggunakan masker, menjaga jarak, mencuci tangan serta
menghindari kerumunan). Kehidupan mereka yang sulit menjadikan penggunaan
masker bukanlah sebuah prioritas, pemukiman yang padat menjadikan sulit
menjaga jarak, lingkungan yang kumuh menjadikan sanitasi air bersih sulit didapat
menyebabkan mereka jarang melakukan aktivitas mencuci tangan dengan air

bersih, tuntutan untuk hidup setiap harinya menjadikan mereka harus hadir dalam
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kerumunan mencari nafkah buat keluarga. Selain itu dari segi pengetahuan rendah
sehingga mereka tidak tahu bagaimana mengatasi penularan covid-19, dan
kehidupan yang sulit menjadikan mereka. Selain itu peluang kerentanan terjadi
dikarenakan ketidakpahaman informasi tentang pentingnya social distancing,
cara menaikan stamina atau imun tubuh, apa yang harus dilakukan dalam
berbagai kondisi kesehatan, kapan harus kerumah sakit, ciri ciri masyarakat
yang tertular virus corona, cara penyebaran dan pencegahannya.

Fakta lainnya bahwa peluang kerentanan terjadi pada masyarakat miskin
perkotaan disebabkan karena banyaknya yang tidak mematuhi  himbauan
penggunaan protokol kesehatan yang dianjurkan pemerintah. Berdasarkan
salah satu penelitian yang dilakukan oleh RUJAK Centre tahun 2020 ternyata
ketidakpatuhan tersebut disebabkan karena ada masalah dalam persepsi resiko
oleh masyarakat miskin. Sebagian besar responden menyatakan bahwa peluang
lingkungan mereka untuk terkena covid-19 sangat kecil karena apabila ada warga
yang terkena maka akan menularkan kepada keluarganya terlebih dahulu, sehingga
persepsi yang terbangun bahwa covid-19 bukan merupakan ancaman bagi mereka.
Faktor kerentanan lainnya yaitu masyarakat miskin dituntut untuk selalu bekerja
dan hadir dalam kerumunan guna memenuhi kebutuhan hidup diri dan keluarganya
(CCMU,2020; Santia, 2020)

Selain realita kehidupan diatas, pada umumnya kondisi masyarakat
miskin lebih rentan terhadap bencana karena tidak memiliki kemampuan secara
finansial dalam menghadapi bencana (BNPB,2012) termasuk bencana covid-19
(Whitehead et al.,2021). Pada masa pandemi covid-19, masyarakat yang berasal
dari lapisan menengah kebawah akan lebih mengalami kerentanan akibat
permasalahan kesulitan ekonomi yang dialaminya (Hidayat dan Pandjaitan, 2021).
Hal tersebut sangat masuk akal karena dalam kondisi yang demikian mereka tidak
mampu untuk membeli makanan yang bergizi atau vitamin serta alat prokes
masker yang berguna untuk daya tahan tubuh. Bagaimana mereka mau memenuhi
kebutuhan akan kesehatan sedangkan untuk memenuhi kebutuhan pokok saja

belum tentu mampu
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Begitupun pada masyarakat miskin perkotaan di Kecamatan Panjang dimana
Panjang meruapakan salah satu lokasi di Kota Bandar Lampung yang memiliki
tingkat kemiskinan tertinggi dibandingkan dengan kecamatan lainnya (Dinas Sosial
Kota Bandar Lampung dalam Sektoral Kota Bandar Lampung 2020;2021/tabel 1.3
dan 1.4). Tidak hanya tingkat kemiskinan yang tinggi, Panjang juga identik dengan
kepadatan penduduk, keramaian, kekumuhan serta seringnya masyarakat hadir
dalam kerumunan (BPS kecamatan Panjang, 2021;2022 dan observasi, 2022).
Seperti hanya yang dinyatakan oleh Ernawati (2021) dan Tapung & Jelahut (2022)
menyatakan yaitu bahwa kerentanan masyarakat terkena covid-19 tidak hanya
disebabkan karena faktor kemiskinan, tetapi dikarenakan kepadatan, keramaian
penduduk, serta kehadiran masyarakat dalam kerumunan.

Namun, walaupun dengan kondisi yang penuh kerentanan untuk terkena
covid-19, kenyataannya berdasarkan data dari dinas kesehatan kota Bandar
Lampung tahun 2020 dan 2021 menunjukkan bahwa penderita covid-19 di Panjang
dapat dikatakan lebih rendah dibandingkan dengan kecamatan lainnya di Kota
Bandar Lampung (tabel 1.5). Oleh karena itu penelitian ini ingin melihat kapasitas
ketahanan yang dilakukan masyarakat miskin Panjang dalam menghadapi bencana
covid-19. Hal tersebut dikarenakan ketahanan masyarakat akan kuat dan terwujud
dengan baik manakala komponen masyarakat memiliki kapasitas ketahanan yang
baik pula dalam menghadapi bencana yang ada (Monica & Rahdriawan, 2014;
Septika & Ayriza, 2018). Kapasitas ketahanan masyarakat dalam menghadapi
bencana covid-19 dapat dilihat dari beberapa bentuk. Seperti halnya menurut
Suherningtyas (2021) yang menyatakan bahwa kapasitas ketahanan masyarakat
dalam menghadapi bencana covid-19 dapat dilakukan dalam bentuk kapasitas
kesiapan, adaptasi dan mitigasi yang dilakukan.

Selain kapasitas ketahanan dalam bentuk kesiapan, adaptasi dan mitigasi
yang menjadikan masyarakat dapat bertahan menghadapi bencana covid-19, ada
juga kekuatan modal sosial. Modal sosial merupakan aset atau kekuatan kolektif
untuk melawan virus corona dan dapat membantu pemulihan berbagai aktivitas
yang terjadi seperti sebelum adanya pandemi covid-19 (Rastati, 2020). Salah satu
kekuatan yang dimiliki masyarakat miskin adalah modal sosial (Rachmawati,

2011) termasuk masyarakat miskin perkotaan (Elisa, 2020).
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Kekuatan modal sosial akan maksimal manakala bersumber pada adanya
jaringan sosial, kepercayaan, norma dan nilai yang ada (social norm). Ketiga
unsur tersebut merupakan komponen penting dalam pembentukan modal sosial,
dan ketiga indikator tersebut memiliki hubungan yang saling berkait, dimana
jaringan sosial terbentuk karena adanya kepercayaan (trust) serta ditopang
dengan nilai dan norma yang ada. Begitupun sebaliknya berbagai kegiatan yang
mengedepankan kekuatan modal sosial akan melembagakan jaringan sosial,
kepercayaan serta nilai dan norma dalam menghadapi masalah bersama dan
mencapai tujuan bersama (Putnam,1993).

Unsur unsur yang membentuk kekuatan modal sosial menciptakan pola
relasi modal sosial dalam masyarakat untuk mengatasi permasalahan bersama
guna mencapai tujuan yang diinginkan. Pola relasi modal sosial adalah bentuk
keeratan atau kerekatan hubungan sosial yang terjadi di masyarakat yang
menciptakan kekuatan modal sosial di dalamnya (Woolcoock, 2001). Beberapa
bentuk pola relasi modal sosial terdiri dari (1).Bonding social capital dimana
keeratan hubungan sosial dalam masyarakat sangat erat seperti keluarga
sehingga kekuatan modal sosial berorientasi kedalam. Ide, relasi dan
perhatiannya bersifat inward looking (berorientasi kedalam) menjadikan
solidaritas kelompok sangat dikedepankan. (2). Bridging social capital dimana
keeratan hubungan sosial dalam masyarakat bersifat longgar sehingga kekuatan
modal sosial berorientasi keluar. Ide, relasi dan perhatiannya bersifat outward
looking (berorientasi keluar) sehingga sangat mengedepankan kekuatan modal
sosial yang berasal dari luar (Putnam, 2000).

Pola relasi modal sosial juga dibagi dalam beberpa bentuk menurut
Woolcoock (2001), yaitu bonding social capital, bridging social capital dan
linking social capital, yang mana antara bridging social capital dan linking
social capital memiliki konsep yang sama yaitu kekuatan modal sosial
berorientasi keluar dengan mengembangkan jaringan keluar namun yang
membedakan adalah bridging social capital mengembangkan jaringan dengan
kelompok lain yang sama kedudukannya (horizontal) tanpa memandang
karakteristik yang sama dengan kelompoknya tersebut, sedangkan linking social

capital dengan mengembangkan jaringan dengan pihak eksternal yang memiliki
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kekuatan secara vertikal. Berbagai bentuk pola relasi modal sosial tersebut dapat
membantu masyarakat guna bertahan menghadapi bencana termasuk bencana
covid-19 . Berdasarkan uraian kerangka pemikiran diatas, maka peneliti tertarik
untuk mengkaji lebih dalam tentang kapasitas ketahanan yang dilakukan oleh
masyarakat miskin Panjang dilihat dari kapasitas kesiapan, adaptasi dan mitigasi
yang dilakukan serta kekuatan modal sosial dalam membentuk ketahanan
masyarakat miskin Kecamatan Panjang menghadapi bencana covid-19 tersebut.
Untuk memahami dengan lebih jelas terkait arah dan maksud penelitian ini, berikut

dipaparkan kerangka berpikir penelitian seperti terlihat pada bagan berikut:



Bagan 2.1 Kerangka Pikir Penelitian

Masyarakat miskin perkotaan:

-Kemiskinan
-keramaian
-Kepadatan penduduk
-Mobilitas penduduk

[ Kerentanan Bencana Covid-19 ]

[ Kapasitas Ketahanan Masyarakat dalam J

menghadapi bencana Covid-19

T~

KAPASITAS KESIAPAN:

. Kesiapan
infomasi
dasar

melalui
yang ada
. Kesiapan memahami
pengetahuan dasar tentang
covid-19, baik itu asal
usulnya, penularannya,
pencegahannya, serta dampak
dampak yang ditimbulkannya

dalam  mencari
atau pengetahuan
tentang  covid-19
berbagai  sumber

. Kesiapan melakukan
serangkaian kegiatan untuk
melakukan pencegahandari

ancaman bencana covid-19,
melalui kebersihan diri dan
lingkungan (Suherningtyas et
al. 2021)

KAPASITAS ADAPTASI:

1. Adaptasi aktivitas
pekerjaan yang
dilakukan (Pembatasan
waktu bekerja)

2. Adaptasi  menerapkan
protocol kesehatan
dalam ksehariannya,

3. Adaptasi mengelola dan
memanfaatkan bantuan
yang diberikan dengan
sebaik baiknya guna
meminimalisir
penularan covid-19
(Suherningtyas et al,
2021)

KAPASITAS M ITIGASI:

1.Pembangunan fasilitas
pencucian tangan
dengan air sabun dan
kran air mengalir
2.Tanda batas jarak

3.Kemudahan akses
infomasi fasilitas
kesehatan dengan pihak
puskesmas

4.Pembentukan satgas

covid-19 dan SOPnya
(Suherningtyas et al,
2021)

|

1.Kepercayaan (trust),
2. Nilai dan norma

1.Bonding social capital
2. Bridging social capital

Kekuatan modal sosial yang terbentuk karena adanya:

3. Jaringan sosial (Putnam, 1993)
Pola relasi modal sosial:

3. Linking social capital (Putnam, 2000; Woolcoock, 2001)

A

[ Ketahanan Masyarakat Menghadapi Bencana Covid-19 ]
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I11.  METODE PENELITIAN

3.1 Jenis Penelitian

Penelitian adalah kegiatan ilmiah untuk mengungkap sebuah kebenaran
atau atau mengetahui suatu hal (Soekanto, 2013), dalam hal ini penelitian yang
dilakukan adalah untuk mengungkap sebuah fakta yang terjadi pada saat peristiwa
lonjakan covid-19 yang cukup tinggi yaitu pada saat gelombang | dan Il tahun 2020
hingga 2021 (Antara News, 2021). Penelitian ini bertujuan untuk merekonstruksi
peristiwva atau fenomena yang terjadi pada saat covid-19 sedang mengalami
lonjakan tinggi tentang kapasitas ketahanan dan kekuatan modal sosial yang
dilakukan masyarakat miskin perkotaan di kecamatan Panjang dalam menghadapi
bencana covid-19 secara analitis, obyektif, sistematis dan akurat yang dilakukan
pada masa sekarang.

Metode yang digunakan untuk mengungkap fakta tersebut dengan
melakukan metode kualitatif dengan pendekatan study fenomenologi. Metode
kualitatif digunakan untuk mendapatkan data yang mendalam dan bermakna.
Makna adalah data pasti dan sebenarnya yang merupakan suatu nilai di balik yang
tampak, oleh karena itu dalam penelitian kualitatif tidak menekankan pada
generalisasi, tapi lebih menekankan pada makna. Generalisasi dalam penelitian
kulitatif dinamakan transferability, artinya hasil penelitian tersebut dapat
digunakan di tempat lain, manakala tempat tersebut memiliki karakteristik yang
tidak jauh berbeda (Abdussamad, 2021)

Studi Fenomenologi merupakan suatu pendekatan dalam penelitian
kualitatif untuk memahami sebuah fenomena dari sudut pandang pengalaman yang
dialami individu atau objek tertentu (Denzin & Linconl, 2009). Studi
Fenomenologi dalam hal ini untuk menganalisis dan mendeskripsikan kapasitas
ketahanan dan kekuatan modal sosial masyarakat miskin Panjang dalam
menghadapi bencana covid-19 menggunakan sudut pandang pengalaman
masyarakat miskin Panjang dan informan lainnya dalam menghadapi bencana

covid-19 tersebut.
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3.2 Lokasi Penelitian

Lokasi penelitian merupakan tempat dimana penelitian dilakukan dan

merupakan tempat yang dipilih sebagai objek penelitian (Sugiyono, 2017).

Penelitian ini mengambil lokasi di kecamatan Panjang kota Bandar Lampung.

Pemilihan di lokasi kecamatan Panjang dikarenakan adanya beberapa

pertimbangan:

1.

Panjang merupakan salah satu kecamatan dikota Bandar Lampung yang
memiliki jumlah penduduk miskin tertinggi dibandingkan kecamatan lainnya
yang ada di Bandar Lampung yaitu sebesar 4121 ditahun 2020 (Dinas sosial
kota Bandar Lampung, 2020/ lihat tabel 1.3) dan ditahun 2021 jumlah
penduduk miskin mengalami peningkatan yaitu berjumlah 5111 orang (Dinas
sosial kota Bandar Lampung, 2021/ lihat tabel 1.4)

. Panjang merupakan salah satu wilayah di perkotaan yang memiliki jumlah

penduduk yang besar serta kepadatan penduduk yang cukup tinggi yaitu

sebesar 8423 per km? (lihat tabel 1.6), banyak pemukiman penduduk yang

kumuh, dikelilingi banyak pabrik, dan menjadi wilayah arus perlintasan

masyarakat dari berbagai daerah (BPS Kecamatan Panjang dalam angka, 2022;

observasi, 2022)

Pemilihan lokasi lebih difokuskan pada 4 kelurahan dari 8 kelurahan yang ada
di kecamatan Panjang yaitu Panjang Utara, Panjang Selatan, Pidada dan Karang
Maritim karena 4 kelurahan tersebut merupakan masyarakat dengan jumlah dan
kepadatan penduduk tertinggi (lihat tabel 1.7), dan penanganan covid-19
terpusat di 4 kelurahan tersebut (wawancara dengan pak sekretaris camat
Panjang bapak Efr tanggal 15 Agustus 2022), serta jumlah keterpaparan covid-
19 dibandingkan dengan jumlah penduduk tidak tinggi. Berikut rasio
perbandingan antara jumlah keterpaparan covid-19 dengan jumlah penduduk
tahun 2020 dan 2021 di kecamatan Panjang Kota Bandar lampung yang mana
semua kelurahan apabila dibandingkan dengan jumlah penduduk, maka jumlah

keterpaparan covid-19 rata rata relatif rendah.



Tabel 3.1 Rasio perbandingan keterpaparan covid-19 dengan jumlah

penduduk tahun 2020
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No Kelurahan Ket‘cjatrjgnalggran Jumlah XY

' Covid-19 (X) Penduduk ()

1. Serengsem 11 9022 0.001
2. Panjang Selatan 35 14711 0,002
3. Panjang Utara 31 14734 0,002
4. Pidada 39 13279 0,003
5. Karang Maritim 25 11584 0,002
6. Ketapang 2 4440 0,0004
7. Kuala Ketapang - 2946 0,000
8. Way Lunik 3 10095 0,0002

Sumber: Puskesmas kecamatan Panjang (2020) dan kecamatan Panjang

dalam angka (2021)

Tabel 3.2 Rasio perbandingan keterpaparan covid-19 dengan jumlah

penduduk tahun 2021

Jumlah Jumlah
No. Kelurahan Keterpaparan Penduduk XIY
Covid-19 (X) (YY)
1. Serengsem 22 8349 0.002
2. Panjang Selatan 54 13515 0,004
3. Panjang Utara 43 13606 0,003
4. Pidada 53 12531 0,004
5. Karang Maritim 39 10641 0,003
6. Ketapang 10 4368 0,002
7. Kuala Ketapang 26 2701 0,009
8. Way Lunik 23 9335 0,002

Sumber: Puskesmas kecamatan Panjang (2021) dan kecamatan Panjang

dalam angka (2022)
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4. Kecamatan Panjang walaupun memiliki kerentanan terkena covid-19 karena
faktor kemiskinan, kepadatan penduduk, kekumuhan serta keramaian namun
tingkat keterpaparan covid-19 relatif rendah dibandingkan kecamatan lainnya
di Kota bandar Lampung yaitu diposisi 5 terendah dibandingkan kecamatan
lainnya di kota Bandar Lampung pada tahun 2020 dan 2021 sedangkan di
tahun 2022 jumlah keterpaparan covid-19 berada di posisi 3 terendah
dibandingkan kecamatan lainnya di Kota Bandar Lampung (Dinas kesehatan
kota Bandar Lampung, 2022/ lihat tabel 1.5). Data persebaran covid-19 lebih
difokuskan ditahun 2020 dan 2021 dikarenakan covid-19 dengan tingkat
keparahan tertinggi berada difase gelombang 1 yaitu tahun 2020 dan fase
gelombang Il di tahun 2021(Antara News, 2021).

5. Ada kekuatan modal sosial dalam menghadapi bencana covid-19. Kekuatan
modal sosial antara lain berupa adanya peran sesama warga, pamong dan tokoh
setempat dalam menghimbau dan menginformasikan tentang covid-19 baik
secara langsung maupun melalui media sosial (pra riset (2022),
terurai/tergambar pada bab latar belakang masalah)

6. Lokasi penelitian hanya difokuskan pada satu wilayah yaitu kecamatan
Panjang diantara 20 kecamatan lainnya di kota Bandar Lampung karena
keterbatasan peneliti dan untuk menjawab permasalahan penelitian secara
maksimal dalam penelitian kualitatif memerlukan data yang mendalam serta
bermakna daripada generalisasi sehingga perlu pembatasan lokasi penelitian
(Abdussamad, 2021)

3.3 Fokus Penelitian

Fokus penelitian dipandang penting karena dengan adanya fokus penelitian
akan membatasi studi yang diteliti, dan membahas studi yang dilakukan memiliki
peranan penting dalam memandu dan mengajarkan jalanannya penelitian.Milles
dan Huberman (1992: 16) mengemukakan bahwa:

“Memfokuskan dan membatasi pengumpulan data dapat dipandang
kemanfaatannya sebagai reduksi data yang sudah diantisipasi. Ini
merupakan bentuk pra analisis yang mengesampingkan variabel-variabel
dan yang memperhatikan lainnya. Dengan adanya pefokusan akan
menghindari pengumpulan data yang serampangan dan hadirnya data yang
melimpah ruah”.



78

Fokus penelitian dimaksud untuk dapat membantu peneliti agar dapat
melakukan penelitiannya, sehingga hanya akan ada beberapa hal atau beberapa
aspek yang dapat diarahkan dengan tema yang telah ditentukan sebelumnya.
Menurut Moleong (2007), tujuan dari membuat fokus penelitian adalah:

1. Untuk membatasi studi sehingga tidak melebar
2. Secara efektif berguna untuk menyaring informasi yang mengalir

Fokus penelitian penting dalam penelitian ini agar tidak menghadirkan
pengumpulan data yang tidak relevan dengan topik penelitian. Oleh karena itu,
penelitian ini  difokuskan pada kapasitas ketahanan  masyarakat dalam
menghadapi bencana covid-19 serta kekuatan modal sosial yang membentuk

ketahanan masyarakat miskin dalam menghadapi bencana covid-19.
3.3.1 Ketahanan Masyarakat Dalam Menghadapi Bencana Covid-19 Dapat
Dilihat Dari:
1. Kapasitas Kesiapan (pencegahan)

Berupa serangkaian kegiatan yang dilakukan sebagai upaya untuk
mencegah, menghilangkan dan/atau mengurangi ancaman bencana (Smit &
Wandell, 2006; Prihananto & Muta’al, 2013; Priyono & Nugraheni, 2016;
Suherningtyas et al, 2021). Berdasarkan konsep diatas dapat diuraikan menjadi
beberapa bentuk kapasitas kesiapan masyarakat menghadapi bencana covid-

19, yaitu:

a. Keaktifan masyarakat untuk mencari pengetahuan akan bencana covid-19
b. Pemahaman pengetahuan akan bencana covid-19- 19 baik itu asal usulnya,
penularannya, pencegahannya, serta dampak dampak yang ditimbulkannya
c. Rangkaian kegiatan yang dilakukan untuk melakukan pencegahan ancaman
bencana covid-19, melalui kegiatan kebersihan diri dan lingkungan

(Suherningtyas et al, 2021)
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Tabel 3. 3 Kapasitas kesiapan dalam menghadapi bencana covid-19

No. Bentuk kapasitas kesiapan Tingkatan kapasitas
1. | Keaktifan masyarakat ~ untuk | Semakin  sering = melakukan
mencari pengetahuan akan bencana | pencarian  informasi  tentang
covid-19 covid-19 dari berbagai sumber
yang ada maka kapasitas kesiapan
dalam kategori tinggi
Pemahaman pengetahuan akan | Semakin paham akan pengetahuan
2. bencana covid-19, baik itu asal usul, | tentang covid-19 maka kapasitas
penularannya, pencegahan serta | kesiapan berada dalam kategori
dampak yang ditimbulkannya tinggi
3. | Rangkaian kegiatan yang Semakin  sering  melakukan
dilakukan untuk melakukan pencegahan ancaman bencana
pencegahan dari ancaman bencana | covid-19 melalui kebersihan diri
Covid-19, melalui kegiatan | dan lingkungan maka kapasitas
kebersihan diri dan lingkungan kesiapan berada daalam kategori
tinggi

Sumber: (Suherningtyas et al, 2021)

2. Kapasitas Adaptasi, kemampuan masyarakat dalam melakukan penyesuaian

terhadap perubahan akibat bencana melalui pengurangan potensi resiko
bencana dan memanfaatkan sumber daya social ekonomi,teknologi dan akses
informasi terkait dengan perubahan bencana (Smit&Wandel, 2006; Kumalasari,
2014; Suherningtyas et al, 2021). Berdasarkan konsep diatas dapat diuraikan
menjadi beberapa bentuk kapasitas adaptasi dalam menghadapi bencana

covid-19 , yaitu:

a. Adaptasi penerapan protokol kesehatan dalam kehidupan sehari hari
b. Adaptasi pekerjaan yang dilakukan
c. Adaptasi mengelola dan memanfaatkan bantuan dari pihak pemerintah

maupun pihak lainnya dengan sebaik baiknya (Suherningtyas et al, 2021)

Tabel 3. 4 Kapasitas adaptasi dalam menghadapi bencana covid-19

No. Bentuk kapasitas adaptasi Tingkatan kapasitas

1. Adaptasi penerapan prokes
dalam kehidupan sehari hari

Selalu melakukan prokes dalam
kehidupan sehari hari maka kapasitas
adaptasi berada dalam kategori tinggi
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No. Bentuk kapasitas adaptasi Tingkatan kapasitas
Adaptasi mengelola dan | 1. Semakin sering mendapatkan
2. memanfaatkan bantuan dari bantuan dari pemerintah maupun
pemerintah dan pihak luar berbagai pihak maka kapasitas
adaptasi dalam kategori tinggi
2. Selalu mengelola dan

memanfaatkan bantuan yang
diberikan  untuk  memenuhi
kebutuhan pokok dimasa
pandemi guna dapat bertahan
menghadapi dampak bencana
covid-19 maka kapasitas adaptasi
dalam kategori tinggi

3. Adaptasi pembatasn waktu | Semakin sering melakukan adaptasi
pekerjaan (WFH) dengan pembatasan waktu bekerja
maka kapasitas adaptasi dalam
kategori tinggi

Su

3.

mber: Suherningtyas et al, 2021

Kapasitas mitigasi, berupa serangkaian kegiatan untuk meminimalisir resiko

bencana melalui pembangunan fisik dan non fisik serta penyadaran serta

peningkatan kemampuan menghadapi bencana (Smit & Wandel, 2006; BNPB,

2007; Sugiharyanto, 2014; Suherningtyas et al, 2021). Berdasarkan konsep

diatas dapat diuraikan menjadi beberapa bentuk kapasitas mitigasi dalam

menghadapi bencana covid-19, yaitu:

a. Penyediaan fasilitas prasarana fisik (tempat cuci tangan, tanda batas jarak dan
tempat isolasi mandiri),

b. Pembentukan satgas covid-19 dan SOPnya,

c. Kemudahan akses informasi dengan pihak puskesmas (Suherningtyas et al,
2021)

Tabel 3. 5 Kapasitas mitigasi dalam menghadapi bencana covid-19

No. Bentuk kapasitas mitigasi Tingkatan kapasitas mitigasi

1.

Pembentukan satgas covid-19 di | Adanya satgas covid-19 dan posko
setiap kelurahan covid-19 disetiap kelurahan dan
kecamatan maka kapasitas mitigasi
dalam kategori tinggi

Pembangunan fasilitas prasarana | Semakin  lengkap fasilitas
dalam pencegahan covid-19 prasarana dalam pencegahan
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No. Bentuk kapasitas mitigasi Tingkatan kapasitas mitigasi

covid-19 maka kapasitas mitigasi
dalam kategori tinggi

3. Keberadaan akses informasi | Adanya akses informasi yang
fasilitas kesehatan mudah berkaitan dengan fasilitas
kesehatan yang tersedia di
puskesmas maka kapasitas mitigasi
berada dalam kategori tinggi

Sumber: (Suherningtyas et al, 2021)

3.3.2 Kekuatan Modal Sosial

Kekuatan modal sosial merupakan asset yang dimiliki oleh suatu
kelompok masyarakat dalam bentuk aksi bersama untuk memecahkan berbagai
permasalahan bersama termasuk permasalahan yang disebabkan dengan adanya
bencana covid-19 (Rohmadona et al, 2021). Putnam (1993) mendefiniskan modal
sosial merupakan nilai yang dianut berdasarkan keyakinan bersama yang
membentuk kerjasama atau kolaborasi untuk kepentingan bersama. Modal sosial
didefinisikan sebagai institusi sosial Kekuatan modal sosial dapat dilihat dari:
1.Unsur Pembentuk Modal sosial
a. Kepercayaan (trust)
Merupakan suatu bentuk keinginan untuk mengambil resiko dalam hubungan
sosialnya yang didasari oleh perasaan yakin bahwa yang lain akan melakukan
sesuatu seperti yang diharapkan dan akan senantiasa bertindak dalam suatu pola
tindakan yang saling mendukung, dan paling tidak yang lain tidak akan bertindak
merugikan diri dan kelompoknya (Putnam, 1993)

d. Nilai dan norma
Merupakan suatu standart atau ukuran yang berasal dari keyakinan dalam
masyarakat untuk menilai apakah suatu perilaku atau tindakan itu layak atau
dikehendaki, ataupun baik atau buruk Sedangkan norma adalah nilai yang
ada dalam masyarakat yang diwujudkan dalam bentuk yang lebih konkret dan
diciptakan untuk penjadi pedoman bagi masyarakat untuk bertindak atau
berperilaku sesuai dengan aturan dalam norma yang ada (Putnam,
1993;Horton & Hunt dalam Setiadi & Kolip, 2011)
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e. Jaringan Sosial
Merupakan jaringan kerjasama yang menfasilitasi interaksi dan
komunikasi yang terjadi di masyarakat, sifat jejaring sosial tersebut dapat
berbentuk formal maupun informal. Jaringan sosial dapat dilihat dari hubungan
sosial yang tercipta antara individu dalam sebuah kelompok (Putnam, 1993).
2.Pola Relasi Modal Sosial
Yaitu bentuk kerekatan atau keeratan hubungan sosial yang terjadi di

masyarakat yang menciptakan kekuatan modal sosial di dalamnya (Putnam, 2000;

Woolcoock, 2001). Pola relasi modal sosial dapat dilihat dari berbagai bentuk,

yaitu:

a. Bonding social capital merupakan hubungan sosial yang tercipta yang
bersifat ekslusif dimana latar belakang masyarakatnya bersifat homogen
yakni memiliki banyak kesamaan baik itu kesamaan etnis, kesamaan agama,
suku, politik dan lainnya dan dalam kelompok ini lebih mengutamakan
solidaritas dalam kelompok masyarakat itu sendiri. Yang menjadi ciri khas
dalam bentuk relasi ini yaitu ide, relasi dan perhatiannya berorientasi
kedalam (inward looking), sehingga sangat mengutamakan solidaritas dan
kepentingan kelompok

b. Bridging Social ditandai dengan adanya ikatan sosial yang terbuka/inklusif
yang disebabkan karena masyarakatnya yang bersifat heterogen baik secara
suku, agama, politik dan lainnya sehingga menjadikan hubungan yang
terjadi tidak terlalu erat. Fokus dalam kelompok ini adalah bagaimana
mengatasai permasalahan secara bersama dengan berorientasi keluar. Ikatan
sosial dalam kelompok masyarakat reatif lebih longgar dibanding bonding
social capital. Yang menjadi ciri khas dalam bentuk relasi ini yaitu pola relasi
yang dibentuk sangat terbuka atau bersifat inklusif dimana ide, relasi dan
perhatiannya berorientasi keluar (outward looking)

c. Lingking Social Kapital
Linking social capital keeratan hubungan sosialnya sama dengan bridging
social capital yaitu tidak terlalu erat. Bridging Social capital merupakan modal
sosial yang terbentuk dengan kelompok lain tanpa memandang karakteristik

yang sama dalam kelompok tersebut seperi agama, budaya, geografis atau nilai



3.4

83

yang sama sedangkan Linking Social Capital merupakan modal sosial yang
terbentuk dengan menjalin relasi dengan kelompok atau organisasi lain diluar
kelompoknya dengan kekuatan level berbeda sehingga memungkinkan
anggotanya memanfaatkan sumber daya eksternal dibandingkan sumber daya
internal. Linking social capital dan bridging social capital memiliki kesamaan
dimana pola relasi modal sosial yang dilakukan bersifat terbuka. Untuk
memperkuat modal sosial dalam mengatasi berbagai permasalahan yang ada
dalam komunitas tersebut biasanya dilakukan kerjasama dengan pihak
eksternal yang kedudukannya lebih tinggi yaitu antara lain dengan pihak
pemerintah atau lembaga pemerintahan, NGO, dsbnya yang level kekuatan

sosialnya berbeda

Penentuan Informan

Informan adalah orang yang diharapkan dapat memberikan informasi yang

lebih terbukti (Sugiono, 2017). Penentuan informan pada penelitian ini dilakukan

teknik purposive dimana pemilihan informan dipilih secara sengaja berdasarkan

kriteria yang telah ditentukan dan ditetapkan berdasarkan tujuan penelitian.

Informan dalam penelitian ini berjumlah 27 orang. Adapun untuk kriteria dari

informan yang dipilih dalam penelitian ini. adalah:

1.

Warga yang terdata mendapat bantuan dari pemerintah karena berkategori
miskin (data penerima bantuan sosial tahun 2020 dan 2021 dari kecamatan
Panjang) berjumlah 12 orang

Warga miskin yang tidak dapat memenuhi kebutuhan sandang, pangan, papan,
pendidikan dan kesehatan

Warga miskin yang tidak bekerja dan bekerja di sektor informal seperti
pedagang kecil dan buruh, karena warga dengan jumlah mata pencaharian

tertinggi adalah buruh dan pedagang

Tabel 3. 6 Mata pencaharian di Kecamatan Panjang

TNI/

No. |[Kelurahan| PNS Polri Dagang| Tani [Tukang|BuruhfPensiun/DIl | Jumlah
1 | Srengsem| 146 54| 490 365| 80 |4.264| 77 1.862| 7.338
o | Pamiang | g 60| 1.464 | 87| 1.063 |5.433| 575 |2.843| 11.940

Selatan
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TNI/

No. |Kelurahan| PNS Polri Dagang| Tani [Tukang|BuruhPensiun|/DIl | Jumlah
Panjang | 5., 83| 1.748 | 53| 652 |1.963| 237 |6.633| 11.741
Utara
Pidada | 606 72| 881 | 197 2.910 [5.900| 118 | 966 | 11.650
'\'ja“?“.‘g 158 145| 1.839 | 655| 409 |1.947| 113 |3.453| 8.782
aritim
Way

Lunik | 116 34 | 1.100 98| 61 3.2000 28 [2.915| 7.552

Ketapang| 7 1 500 | - 12 | 1741 4 |1.037] 3.302
Kféapa”g 19 | 5 142 | 26 | 51 | 830 | 40 |1.563| 2676
uala

Jumlah | 1839 | 454 | 8155 | 1481 | 5238 [25.278| 1.192 |21.344) 64.981

Sumber: Data kecamatan Panjang 2022

4.

Warga yang berdomisili di kecamatan Panjang kota Bandar Lampung dalam
masa waktu 5 tahun keatas.

Komponen masyarakat yang mengetahui tentang karakteristik warga setempat
serta ikut membantu warga miskin dalam membentuk ketahanan menghadapi
bencana covid-19, seperti (tokoh masyarakat, tokoh pemuda, tokoh agama,
RT, linmas,kaling, satgas covid-19) berjumlah 8 orang

Pihak pemerintah (puskesmas, kecamatan,kelurahan, dinas atau instansi
terkait) yang ikut membantu warga miskin dalam membentuk ketahanan
menghadapi bencana covid-19 berjumlah 5 orang

Pihak swasta (managemen Pelindo) yang ikut membantu warga miskin dalam
membentuk ketahanan menghadapi bencana covid-19 berjumlah 1 orang
Relawan (kelompok etnis Keluarga Besar Maluku Lampung (KBML) yang
ikut membantu warga miskin dalam membentuk ketahan menghadapi
bencana covid-19 berjumlah 1 orang. Berikut tabel matrik informan dalam

penelitian ini:
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Alamat
No. Nama Usia Pekerjaan
Informan
Ibu rumah tangga (suami Panian
1. Ibu MR 37 tahun | sebagai pegawai bengkel Jang
Selatan
lepas)
Pedagang somay keliling .
2. Bapak Ish 47 tahun | (istri sebagai Ibu Rumah Panjang
Selatan
tangga)
OB kecamatan (isteri Karang
3 Bapak Alw 43 tahun buruh cuci gosok) Maritim
Usaha warung kecil Panian
4. Ibu Agt 32 tahun | kecilan (suami sebagai UJ g
tara
tukang sampabh)
Bersama suami jualan Karan
5. Ibu SE 59 tahun | sayur kecil kecilan Mari g
. aritim
dirumah
6. Ibu Fin 68 tahun IRT (anak sebagai buruh Panjang
lepas) Utara
7. Ibu Tn 66 tahun IRT (anak sebagai buruh Pidada
lepas)
8. Ibu Ftr 38 tahun | Buruh cuci gosok Pidada
Buruh lepas (isteri Karang
% Bapak Ed 40 tahun sebagai IRT) Maritim
IRT (suami tidak Panian
10. Ibu Rtn 52 tahun | bekerja, anak bekerja Jang
Selatan
serabutan)
Pedagang kue keliling Panian
11. Ibu Ftm 63 tahun | (suami pedagang air Jang
- Utara
keliling)
12. Bapak Aswd 54 tahun Ped_a gang warung kecil Pidada
kecilan
RT, tokoh masyarakat Karang
13. Bapak Ykbs 62 tahun dan satgas covid-19 Maritim
Staf kecamatan, tokoh .
Panjang
14. Bapak Hws 72 tahun | masyarakat dan satgas S
; elatan
covid-19 kecamatan
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Alamat
No. Nama Usia Pekerjaan
Informan
Linmas dan satgas Panjang
15. Bapak SA 34 tahun covid-19 Selatan
Tokoh pemuda dan Panjang
16. Bapak RO 36 tahun satgas covid-19 Utara
Kepala lingkungan,
17. Bapak sfy 65 tahun | tokoh masyarakat dan Pidada
satgas covid-19
Tokoh masyarakat dan Karan
18. Bapak Sjw 50 tahun | sekretaris satgas covid- ang
19 Maritim
19. Bapak Asrr 60 tahun Kepala lingkungan dan Kargr)g
tokoh agama Maritim
20. Bapak Rswt 39 tahun Tok_oh agama dan satgas Panjang
covid-19 Selatan
Pegawai kecamatan
21. Ibu DK 47 tahun | bidang pemberdayaan Kemiling
masyarakat
29 Ibu HM 50 tahun Pegawai puskegmas Teluk
kecamatan Panjang Betung
23. Bapak Efr 40 tahun | Sekretaris camat Lasztfll]an
24, Bapak RD 52 tahun | Management Pelindo Natar
25. Bapak S 50 tahun | Camat Panjang
Selatan
26. Bapak H 33 tahun | Staf kelurahan Pidada Ketapang
27. lbu YL 50 tahun | Ketua KBML Panjang
Selatan

Sumber: Peneliti, 2022

3.5 Teknik Pengumpulan Data

Teknik pengumpulan data merupakan langkah penting dalam sebuah

penelitian. Hal tersebut dikarenakan mendapatkan data merupakan tujuan utama

dalam penelitian (Sugiyono, 2019). Teknik pengumpulan data kualitatif dapat

dilakukan dengan beberapa macam teknik pengumpulan data, yaitu antara
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3.5.1 Focus Grup Disscusion (FGD)

FGD merupakan salah teknik pengumpulan data kualitatif dimana kegiatan
pengumpulan data yang dikumpulkan dengan cara berdiskusi dengan sekelompok
orang dan didiarahkan oleh fasilitator atau moderator mengenai suatu tema yang
akan diskusikan (Bungin, 2015). FGD yang dilakukan dalam penelitian ini terdiri

dari beberapa tahapan:

1. FGD tahap pertama (Pengumpulan data awal)

FGD tahap pertama ini dilaksanakan pada tanggal 12 September 2022
bertempat di balai Kecamatan Panjang pada pukul 08.00 WIB sampai pukul 16.00
sore WIB dengan dihadiri oleh 12 orang warga miskin kecamatan Panjang kota
Bandar Lampung. Kedua belas informan yang merupakan warga miskin tersebut
adalah perwakilan dari 4 kelurahan yang ada di Kecamatan Panjang yang terdiri
dari:

1. Ibu MR, bapak Ish dan Ibu Rtn dari kelurahan Panjang Selatan

2. Bapak Alw, ibu SE dan Bapak Ed dari kelurahan Karang Maritim
3. Ibu Agt, ibu Ftn, ibu Ftm dari kelurahan Panjang Utara

4. lbu Tn, ibu Ftr dan bapak Aswd dari kelurahan Pidada.

Materi yang didiskusikan atau dibahas pada FGD pertama ini yaitu terkait
dengan berbagai bentuk kapasitas kesiapan yang dilakukan warga miskin dalam
menghadapi bencana covid-19 guna mencegah atau mengurangi potensi ancaman
bencana covid-19, kapasitas adaptasi yang dilakukan masyarakat miskin dalam
bentuk upaya penyesuaian terhadap perubahan tatanan yang ada sebagai dampak
dari pandemi covid-19, serta berbagai kapasitas mitigasi dalam bentuk
pembangunan fisik, non fisik, serta penyadaran kemampuang masyarakat
menghadapi bencana guna meminimalisir resiko bencana covid-19. Tidak hanya
itu, materi yang dibahas juga berkaitan dengan kekuatan modal sosial yang
membentuk ketahanan warga miskin dalam menghadapi bencana covid-19 baik
berasal dari warga miskin setempat, komponen masyarakat setempat (pamong,
tokoh dan satgas covid-19) serta dari pihak eskternal lainnya seperti pemerintah
setempat (kelurahan dan kecamatan), swasta (pihak perusahaan sekitar kecamatan)

dan relawan.



88

Kegiatan FGD ini tujuannya yaitu untuk menemukan makna atau
penjelasan yang sama menurut pemahaman kelompok warga miskin tentang
kapasitas ketahanan yang dilakukan mereka dalam menghadapi bencana covid-19
serta kekuatan modal sosial yang membentuk ketahanan tersebut. Pengumpulan
data kualitatif dengan model ini dilakukan dengan cara yang santai dengan
mengajukan pertanyakan terbuka sehingga memungkinkan informan menjawab
pertanyaan dengan bebas disertai dengan penjelasan- penjelasan.

Pelaksanaan FGD ini di lakukan beberapa sesi yaitu pembukaan,
sambutan sekretaris kecamatan Panjang yaitu bapak Efr, sambutan dari peneliti
dan acara inti berupa diskusi atau dialog antara informan dengan peneliti
kemudian diakhiri dengan penutup. Pelaksanaan FGD ini dimoderatori oleh bapak
Efr selaku sekretaris kecamatan Panjang. Acara FGD ini diselingi dengan
melakukan wawancara dalam bentuk membagi peserta kegiatan menjadi 4
kelompok warga miskin yang berasal dari kelurahan yang sama perkelompoknya.
Setelah kelompok terbentuk, peneliti dibantu oleh tim enumerator melakukan
wawancara dengan para informan yang sudah terbagi dalam kelompok tersebut.
Pelaksanaan FGD dan wawancara ini berjalan interaktif, tenang dan lancar karena
semua mampu menjawab dengan baik dari beberapa pertanyaan yang diajukan
peneliti. Kelancaran pelaksanaan FGD ini tidak terlepas dari bantuan tim

enumerator dalam membantu peneliti melakukan pengumpulan data.
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pertemuan Kecamatan Panjang Kota Bandar Lampung

Sumber: Dokumentasi peneliti, 12 September 2022

2. FGD tahap kedua (pengumpulan data awal)

FGD tahap kedua ini dilaksanakan pada tanggal 15 September 2022
bertempat di kelurahan Karang Maritim kecamatan Panjang kota Bandar Lampung
pada pukul 09.00 WIB sampai dengan 16.00 WIB dengan dihadiri oleh komponen
masyarakat setempat yaitu pamong (RT, linmas, kepala lingkungan), tokoh
setempat (tokoh masyarakat, tokoh agama, tokoh pemuda), dan satgas covid-19
(pamong dan tokoh setempat) sejumlah 8 orang dari 4 kelurahan di kecamatan
Panjang kota Bandar Lampung dan 1 orang dari aparat kelurahan Karang Maritim.
Berikut ini peserta yang hadir pada saat FGD kedua dilakukan:

1. Bapak H staf kelurahan Karang Maritim

2. Bapak Ykbs, bapak Sjw dan bapak Asrr dari kelurahan Karang Maritim
3. Bapak Hws, bapak SA, dan bapak Rswt dari kelurahan Panjang Selatan,
4. Bapak RO dari kelurahan Panjang Utara

5. Bapak Sfy dari kelurahan Pidada

Materi yang didiskusikan atau dibahas pada FGD kedua ini yaitu terkait
pengetahuan informan tentang kapasitas kesiapan, kapasitas adaptasi dan kapasitas
mitigasi yang dilakukan warga miskin di lingkungan mereka dalam menghadapi
bencana covid-19 serta bentuk bantuan atau dukungan dari komponen masyarakat
setempat serta pihak lain dalam membantu warga miskin bertahan menghadapi
bencana covid-19.

Pelaksanaan FGD ini di lakukan beberapa sesi yaitu pembukaan, sambutan
dari perwakilan aparat kelurahan Karang Maritim yaitu Bapak H, sambutan dari

peneliti dan acara inti berupa diskusi atau dialog antara informan dengan peneliti
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kemudian diakhiri dengan penutup. Kegiatan FGD ini dimoderatori oleh Bapak H
selaku perwakilan dari aparat kelurahan Karang Maritim Kecamatan Panjang.
Acara FGD ini diselingi dengan melakukan wawancara dalam bentuk membagi
peserta kegiatan menjadi 4 kelompok yang merupakan pamong dan tokoh
masyarakat dari kelurahan yang sama. Setelah kelompok terbentuk, peneliti
dibantu oleh tim enumerator melakukan wawancara dengan para informan yang
sudah terbagi dalam kelompok tersebut. Pelaksanaan FGD ini berjalan interaktif,
tenang dan lancar karena semua mampu menjawab dengan baik dari beberapa
pertanyaan yang diajukan peneliti. Kelancaran pelaksanaan FGD ini tidak terlepas
dari bantuan team enumerator dalam membantu peneliti melakukan pengumpulan
data.

'iha .
¢

R

Gambar 3.2 FGD dengan komponen masyarakat setempat di Kelurahan

Karang Maritim
Sumber: Dokumentasi peneliti, 15 September 2022

3. FGD ketiga (confirmability data/tringulasi data)

FGD tahap ketiga ini dilaksanakan pada tanggal 26 Januari 2023 bertempat
di balai pertemuan kecamatan Panjang pada pukul 09.00 WIB sampai dengan
pukul 14.00 WIB dengan dihadiri oleh 15 orang informan yang terdiri dari
perwakilan masyarakat miskin sejumlah 8 orang yaitu bapak Ish, bapak Alw,
bapak Aswd, ibu MR, ibu Agt, ibu SE, ibu Ftr, dan bapak ED, perwakilan pihak
pamong, tokoh masyarakat dan satgas covid-19 berjumlah 5 orang yaitu Bapak
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Hws, bapak Ykbs, bapak Sfy, bapak Sjw dan bapak Rswt, dan perwakilan dari
kecamatan yaitu Ibu DK (staf kecamatan) dan Bapak Efr (sekretaris kecamatan).
Pada pertemuan ini semua informan baik itu warga miskin, tokoh, pamong, satgas
covid-19 serta relawan dan pihak swasta yang berjumlah 27 orang tidak dapat
menghadiri kegiatan FGD yang dilakukan, sehingga untuk mengkonfirmasi data
dengan informan lainnya yang tidak hadir, peneliti melakukannya dengan
melakukan wawancara secara langsung ditempat dan waktu yang telah disepakati.

Pertemuan FGD ini dilakukan setelah dilakukan pengumpulan data yang
diperoleh melalui FGD 1 dan FGD 2 serta wawancara dengan informan yang
menjadi narasumber dalam penelitian ini. Kemudian hasil yang diperoleh
dipresentasikan guna mengkonfirmasi temuan penelitian dengan berbagai infoman
yang ada.Data yang dipresentasikan terkait dengan kapasitas ketahanan yang
dilakukan warga miskin dalam menghadapi bencana covid-19 pada saat covid-19
berada dalam lonjakan gelombang 1 dan gelombang I, serta kekuatan modal sosial
yang membentuk ketahanan warga miskin dalam menghadapi bencana covid-19
tersebut baik dari sesama warga, pamong, tokoh masyarakat dan satgas covid-19,
maupun dari pihak eksternal yaitu pihak pemerintah setempat, dinas atau instansi
terkait serta pihak relawan dan swasta.

Bentuk kegiatan FGD ini dilakukan dalam beberapa sesi yaitu pembukaan,
sambutan peneliti, sambutan sekretaris camat Panjang serta acara inti berupa
pemaparan informasi atau data yang telah diperoleh peneliti selama peneliti
melakukan riset kemudian hasil temuan dari penelitian tersebut didiskusikan
bersama, dan diakhiri dengan penutup. Kegiatan FGD ini bertujuan untuk
mendapatkan informasi yang valid berupa pengakuan dari para informan bahwa
data tersebut benar adanya, walaupun pada saat pelaksanaan FGD masih banyak
masukan atau input dari para informan untuk memperjelas hasil penelitian yang
ada agar lebih bernilai valid dan sah sehingga bisa menghasilkan kesimpulan
penelitian yang benar.

Pelaksanaan penelitian berjalan lancar karena para informan antusias
mendengarkan pemaparan dari peneliti dan banyak memberikan masukan yang
sangat berguna untuk peningkatan kualitas hasil penelitian, walaupun tidak semua

informan yang diundang dapat menghadiri kegiatan FGD tersebut. Kelancaran
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kegiatan FGD ini juga tidak terlepas dari bantuan para enumerator dalam

membantu peneliti untuk melakukan konfirmasi data hasil penelitian.
NATh | I'
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Gambar 3. 3 FGD confirmability data di balai pertemuan Kecamatan Panjang

Sumber: Dokumentasi peneliti, 26 Januari 2023

3.5.2 Teknik Wawancara Mendalam (Indepth Interview)

Wawancara mendalam merupakan teknik pengumpulan data dengan jalan
mengadakan tanya jawab langsung dengan informan berkaitan dengan masalah
yang dibahas. Wawancara mendalam dilakukan dengan mewawancara beberapa
informan secara langsung di lokasi dan waktu yang disepakati bersama untuk
mendapatkan informasi secara mendalam terkait fokus penelitian.

Wawancara mendalam dilakukan dengan beberapa informan yang telah
diperoleh informasi atau data sebelumnya pada saat FGD 1, 2 dan 3 dilakukan,
namun ketika peneliti melakukan pengolahan data ternyata masih banyak
informasi yang kurang lengkap sehingga peneliti melakukan turun lapangan
kembali untuk melakukan wawancara lanjutan. Wawancara mendalam juga
dilakukan kepada beberapa informan lainnya dengan tujuan mengkonfirmasi data
data yang ada apabila ditemukan data data yang belum jelas dilapangan. Selain itu
wawancara mendalam dilakukan guna mendapatkan data atau informasi tambahan
terkait fokus penelitian.

Beberapa informan yang diwawancarai kembali dengan melakukan teknik

wawancara mendalam yaitu:
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. Bapak Ish pada tanggal 10, 17 Desember 2022 dan 5 Januari 2023 pukul 10.00
WIB dan 19.00 WIB di kediaman Bapak Ish di kelurahan Panjang Selatan

Ibu MR pada tanggal 10 Desember 2022 pukul 14.00 WIB dikediaman lbu MR
di kelurahan Panjang Selatan.

Ibu Agt pada tanggal 12 desember 2022 pukul 10.00 dan tanggal 5 Januari 2023
pukul 14.00 WIB di Kediamannya di Panjang Utara

Ibu Ftn tanggal 12 desember 2022 pukul 14.00 WIB di kediamannya di Panjang
Utara

Bapak Alw pada tanggal 17 desember 2022 pukul 09.00 dan tanggal 5 Januari
2023 pukul 16.00 WIB dikediamannya kelurahan Karang Maritim

Bapak Aswd pada tanggal 17 desember 2022 pukul 14.30 WIB dikediamannya
di kelurahan Pidada.

. Ibu Rtn pada tanggal 3 Maret 2023 pukul 10.00 WIB di kediamannya di
kelurahan Panjang Selatan

Ibu Ftn pada tanggal 3 Maret 2023 pukul 14.00 WIB di kediamannya di
kelurahan Panjang Utara

Bapak Ed pada tanggal 24 September 2023 pukul 16.00 WIB di kediamannya

kelurahan Karang Maritim

10.1bu Tn, ibu Ftm dan ibu SE pada tanggal 10 Desember 2023 (melalui telpon)

1.

Tidak hanya informan dari warga miskin, informan lainnya yang
diwawancara kembali oleh peneliti adalah dari komponen masyarakat setempat
yang terdiri dari pamong dan tokoh masyarakat, informan infroman tersebut
yaitu:

Bapak Hws pada tanggal 4 Februari 2023 pukul 10.00 WIB di kediamannya di
kelurahan Panjang Selatan

Bapak Sjw pada tanggal 4 februari 2023 pukul 14.00 WIB dikediamannya di
kelurahan Pidada

Bapak Asrr pada tanggal 4 Februari 2023 pukul 19.00 WIB di kediamannya di
kelurahan karang Maritim

Bapak Sfy pada tanggal 24 September 2023 pukul 10.00 WIB di kediamannya

kelurahan Pidada
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5. Bapak Ykbs pada tanggal 24 September 2023 pukul 14.00 WIB dikediamannya
kelurahan Karang Maritim

6. Bapak Sfy, bapak SA, bapak Sjw dan bapak Asrr tanggal 25 November 2023
(melalui telpon)

7. 1bu Tn, ibu Ftm dan ibu SE pada tanggal 10 Desember 2023 (melalui telpon)

8. Ibu Y1 dan bapak SA tanggal 10 Desember 2023 (melalui telpon)

9. Bapak Rswt dan bapak RO tanggal 10 Desember 2023 (melalui telpon)
Wawancara mendalam tidak hanya dilakukan pada warga miskin dan

komponen masyarakat setempat yang terdiri dari pamong, tokoh dan satgas covid-

19 tetapi juga dengan melakukan wawancara mendalam dengan beberapa informan

lainnya, yaitu:

1. Pihak managemen Pelindo yaitu bapak RD pada tanggal 5 Januari 2023 pukul
10.00 WIb untuk mendapatkan informasi terkait dengan bantuan yang diberikan
oleh managemen pelindo bagi warga miskin yang terdampak covid-19,

2. Pihak kecamatan yang terdiri dari bapak S selaku camat Panjang, bapak Efr
selaku sekretaris kecamatan Panjang, dan ibu DK selaku staf bidang
pemberdayaan masyarakat di kecamatan Panjang pada tanggal 11 Januari 2023
pukul 09.00 WIB di lokasi kecamatan Panjang, wawancara dilakukan untuk
mengetahui perilaku warga di wilayah mereka dalam melakukan upaya untuk
bertahan menghadapi bencana covid-19, hubungan sosial yang terbentuk antara
pihak kecamatan dengan warga pada saat sebelum covid-19 sampai pandemi
covid-19 terjadi, serta bantuan yang diberikan kecamatan selama pandemi
covid-19

3. Relawan dari Keluarga Besar Maluku Lampung (KBML) yaitu ibu YL pada
tanggal 11 Januari 2023 pukul 14.00 WIB terkait dengan bentuk bantuan yang
diberikan oleh KBML dalam membentuk kapasitas ketahanan warga miskin
dalam menghadapi bencana covid-19

4. Pegawai puskesmas kecamatan Panjang yaitu ibu HM pada tanggal 14 Januari
2023 pukul 10.00 WIB di puskesmas Kecamatan Panjang, wawancara
dilakukan untuk menanyakan terkait dengan jumlah warga yang melakukan

pemeriksaan karena memiliki gejala covid-19 dan bentuk bantuan yang
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diberikan oleh puskesmas dalam membentuk kapasitas ketahanan warga
menghadapi bencana covid-19.

Wawancara mendalam dengan pihak pelindo, puskesmas, kecamatan dan
pihak relawan tersebut dilakukan untuk mendapatkan atau menambahkan data
hasil penelitian yang ada sehingga bisa tergali secara mendalam tentang kapasitas
ketahanan yang dilakukan warga miskin perkotaan di kecamatan panjang,
kekuatan modal sosial yang ada dalam menghadapi bencana covid-19 serta
bantuan yang diberikan dalam membentuk ketahanan warga miskin dalam
menghadapi bencana covid-19

Pada saat peneliti melakukan wawancara mendalam tidak terlalu banyak
kendala yang dihadapi, karena proses wawancara yang dilakukan berjalan lancar
dimana para informan dengan penuh semangat mau memberikan informasi yang
dibutuhkan oleh peneliti bahkan apabila peneliti memiliki kekurangan informasi
atau data, maka mereka bersedia untuk diwawancara kembali sesuai kesepakatan
waktu, tidak hanya itu ketika ada informan yang memang sulit ditemui kembali
mereka mau memberikan informasi atau data lewat handphone atau media sosial.

Kendala yang dihadapi peneliti antara lain faktor waktu yang tidak sesuai
dengan kesepakatan bersama, dimana ada beberapa informan yang karena
kesibukannya sehingga tidak tepat waktu, bahkan beberapa kali peneliti masih
harus menunggu atau menjadwalkan ulang waktu dan tempat wawancara karena
informan ada pekerjaan dadakan yang lebih penting, terutama informan dari
komponen pemerintah dan swasta, selain itu juga adanya keengganan beberapa

informan untuk didokumentasikan.

3.5.3 Teknik Observasi

Observasi merupakan teknik pengumpulan data yang dilakukan dengan
pengamatan secara langsung terhadap segala kegiatan yang bersangkutan dengan
masalah yang dibahas, Observasi yang dilakukan peneliti berlangsung sekitar 5
kalian pada saat peneliti melakukan wawancara dengan beberapa informan dan
pada saat itulah observasi juga dilakukan. Observasi yang dilakukan dengan
mengamati relasi atau hubungan sosial yang terjadi antar warga maupun warga

dengan pamong setempat di kelurahan Panjang Utara, Panjang Selatan, Pidada dan



96

karang Maritim dalam melakukan interaksi dan komunikasi sehingga terlihat
bagaimana kekuatan modal sosial yang terbentuk disana. Pengamatan lainnya yang
dilakukan yaitu peneliti mengamati kehidupan beberapa masyarakat miskin yang
ada disana dalam kesehariannya, keadaan tempat tinggal dan lingkungannya
sehingga dari proses pengamatan tersebut dapat dianalisa bagaimana upaya
mereka pada saat fase darurat covid-19 dengan segala keterbatasan yang
dimilikinya

Pada saat turun lapangan, peneliti sempat mengamati kegiatan kebersihan
lingkungan bersama yang dilakukan pada salah satu kelurahan yaitu di Panjang
Selatan. Pada saat itu mereka melakukan jumat bersih dimana warga bersama
pamong dan pemerintah kelurahan bergerak bersama untuk melakukan aktivitas
tersebut. Peneliti mengamati bagaimana masyarakat sangat menghormati apa yang
diinstruksikan oleh pamong, tokoh dan pemerintah setempat. Selain itu, peneliti
juga melakukan observasi dikantor kelurahan dan kecamatan dimana terlihat ada
interaksi yang cukup hangat dan penuh kekeluargaan antara aparatur pemerintah

setempat dengan warga yang membutuhkan pelayanan mereka.
3.5.4 Teknik dokumentasi

Data dokumentasi yang diperoleh peneliti berupa dokumen gambar terkait
bentuk bentuk kapasitas ketahanan dan modal sosial yang pernah dilakukan warga
dalam menghadapi bencana covid-19 baik yang diperoleh secara langsung maupun
melalui arsip dokumentasi dari para informan. Selain itu peneliti mengadakan
pencatatan dokumen-dokumen tertentu yang dianggap ada hubungannya dengan
penulisan. Dokumen dapat berupa arsip penting yang terkait dengan substansi
penelitian baik yang diperoleh secara langsung oleh peneliti maupun yang
dimiliki oleh informan serta dokumen yang diperoleh dari sumber tertentu.
Dokumen yang digunakan peneliti untuk menambah data dalam penelitian ini,
yaitu antara lain:

1. Dokumen tentang data penerima bansos dari kecamatan panjang tahun 2020,
2021 dan 2022

2. Dokumen tentang data warga yang terpapar covid-19 tahun 2020, 2021 dan
2022 pada setiap kelurahan dari puskesmas kecamatan Panjang
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Dokumen tentang jumlah penduduk miskin di setiap kelurahan yang ada di
kecamatan Panjang tahun 2020, 2021, dan 2022 yang diperoleh dari website
BPS Kota Bandar Lampung
Dokumen tentang jumlah keterpaparan covid-19 pada setiap kecamatan di Kota
Bandar Lampung tahun 2020, 2021 dan 2022 dari dinas kesehatan Kota Bandar
Lampung
Dokumen tentang kecamatan Panjang dari website BPS Kota Bandar Lampung
Dokumen terkait dengan jumlah masyarakat miskin dipedesaan dan perkotaan
pada saat masa pandemi covid-19 dari media online
Data tentang covid-19 serta lonjakan covid-19 di Indonesia maupun beberapa
negara lainnya dari media massa online
Buku buku serta publikasi jurnal tentang kapasitas ketahanan dan modal sosial
yang dilakukan masyarakat terhadap penanganan bencana alam, bencana
penyakit maupun bencana covid-19
Foto foto yang diperoleh baik secara langsung maupun yang diperoleh dari
informan terkait dengan beberapa fasilitas serta aktivitas yang pernah dilakukan
pada saat pandemi covid-19 terjadi di tahun 2020 dan 2021

Kesemua dokumentasi tersebut sangat penting untuk mendukung hasil

penelitian sesuai dengan pernyataan dari Sugiyono (2017) bahwa dokumentasi

sangat penting dan diperlukan dalam sebuah penelitian.

3.6 Instrumen Penelitian

Instrumen penelitian merupakan alat bantu yang digunakan dan dipilih oleh

peneliti dalam kegiatan pengumpulan data agar kegiatan tersebut menjadi

sistematis dan mudah. Adapun instrumen yang digunakan dalam penelitian ini

adalah :

1.

Peneliti sendiri, yaitu dengan menggunakan panca indra dalam melakukan
pengamatan dan pencatatan terhadap fenomena yang terjadi dilapangan.
Pedoman wawancara (interviewguide), alat pencatatan (tulis menulis), alat
perekam dan peralatan pendukung lainnya.

Alat pendokumentasian, digunakan untuk mendokumentasikan dan mencatat

berbagai informasi yang relevan dengan masalah yang diteliti (Sugiyono, 2017)
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ketiga instrumen tersebut fungsinya saling melengkapi, namun yang
menjadi instrumen penelitian yang pertama adalah peneliti itu sendiri. Oleh karena
itu peneliti diasumsikan memiliki validitas berupa kesiapan untuk terjun
kelapangan dan menguasai metode yang digunakan, menguasai wawasan terhadap
bidang yang diteliti, dan kesiapan peneliti memasuki obyek penelitian, baik secara
akademik maupun logistiknya (Sugiyono, 2017)

Peneliti sebagai instrumen penelitian utama harus memiliki kemampuan
untuk menangkap makna yang tersirat dibalik informasi atau fenomena yang
terjadi dilapangan. Tidak ada instrumen berupa tes atau angket yang dapat
menangkap seluruh situasi yang ada kecuali manusia. Seperti halnya menurut
Lincoln dan Guba (1985) dalam Abdussamad (2021) bahwa para naturalis
menggunakan dirinya dan orang lain sebagai instrumen pengumpul data utama di

lapangan. Alasan peneliti sebagai instrumen penelitian utama karena:

1. Manusia dianggap memiliki kemampuan beradaptasi menghadapi dengan
menyesuaikan dengan realitas yang ada

2. Manusia dapat menangkap dan mengevaluasi makna interaksi yang berbeda

3. Manusia dapat mengapresiasi dan menilai gangguan instrumen Yyang
mengintervensi dalam saling terbentuknya alasan alasan lain.

4. Semua instrumen berbasis nilai (value bassed) dan berinteraksi dengan nilai
nilai lokal tetapi hanya manusia dalam suatu posisi untuk mengidentifikasi dan

mempertimbangkan bias bias yang dihasikan.

3.7 Teknik Analisis Data

Setelah data terkumpul, langkah selanjutnya yaitu melakukan analisis data
secara deskriptif. Penelitian dianalisis secara deskripstif guna mendeskripsikan
data penelitian sesuai dengan fokus penelitian yang diteliti, tanpa melakukan
pengujian hubungan antar variabel dengan pengujian hubungan antar variabel
melalui pengujian hipotesa, karena dalam penelitian ini penulis tidak
menggunakan hipotesis. Disamping melakukan analisis, hasil penelitian
diterjemahkan dan diurai secara kualitatif sehingga diperoleh gambaran mengenai

situasi situasi atau peristiwa peristiwa yang terjadi dilapangan.
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Proses analisis data menggunakan model analisis data dari Miles dan
Huberman (1992) yaitu analisis yang digunakan secara terus menerus selama
pengumpulan data dilapangan sampai pengumpulan data selesai dilaksanakan.
Analisis ini mencakup beberapa kegiatan yaitu menelaah data, mengelompokkan
data, dan menemukan apa yang penting sesuai fokus penelitian serta memutuskan
apa yang akan dilaporkan. Dengan demikian analisis penelitian dilakukan secara
simultan atau terus menerus selama proses penelitian berlangsung.

Dalam proses analisis terdiri dari tiga alur kegiatan yang terjadi secara
bersamaan vyaitu: reduksi data, penyajian data, penarikan kesimpulan/verifikasi
(Miles & Huberman, 1992), yaitu:

3.7.1 Reduksi Data (Data Reduction)

Data reduction adalah proses merangkum, menfokuskan, memilih yang
pokok dan hal penting yang sesuai dengan tema, rumusan masalah dan fokus
penelitian serta membuang yang tidak perlu. Pada penelitian kualitatif biasanya
data yang dikumpulkan sangat banyak dan tidak seajeg data kuantitatif, dan dari
sekian banyak yang dikumpulkan dalam penelitian ini terutama yang diperoleh
melalui wawancara maka data yang dipilih adalah yang berkaitan dengan
kapasitas ketahanan yang dilakukan warga miskin di Kecamatan Panjang Kota
Bandar Lampung dalam menghadapi bencana covid-19 19 dilihat dari kapasitas
kesiapannya, adaptasi, dan mitigasi serta kekuatan modal sosial yang ada dalam
membentuk ketahanan masyarakat miskin Panjang dalam menghadapi bencana

covid-19 tersebut.

3.7.2 Penyajian data (data display)

Data display adalah setelah melakukan reduksi langkah selanjutnya yaitu
menampilkan atau menyajikan data sehingga dapat dimaknai secara jelas.
Penyajian data dalam penelitian ini yaitu dalam bentuk teks naratif yang didukung
dengan gambar dan tabel sehingga melalui penyajian data tersebut dapat
terorganisasikan, tersusun secara sistematis dan lebih mudah untuk diambil
sebuah kesimpulan penelitian. Penyajian data dalam penelitian ini terkait dengan

kapasitas ketahanan yang dilakukan masyarakat miskin perkotaan di Kecamatan
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Panjang dalam bentuk kesiapan, adaptasi dan mitigasi serta kekuatan modal
masyarakat miskin perkotaan di kecamatan Panjang dalam menghadapi bencana
covid-19

3.7.3 Penarikan kesimpulan (Conclusion drawing)

Akhir dari kegiatan analisis adalah penarikan kesimpulan dan verifikasi.
Kesimpulan awal biasanya masih bersifat sementara sebelum ditemukan bukti
bukti data yang kuat yang mendukung tahapan pengumpulan data
berikutnya. Tetapi kesimpulan yang ditemukan dalam penelitian ini telah bersifat
kredibel karena setelah melalui tahapan pengumpulan bukti bukti yang lain yang
bernilai valid dan konsisten bahkan setelah melalui proses verifiksi data dengan

informan yang ada.

Bagan 3. 1 Analisis data model interaktif

[ Pengumpulan Data } Penyajian Data ]
A
. ( Verifikasi/penarikan

[ Reduksi data L kesimpulan ]

Sumber: Miles & Huberman (1992)

Keseluruhan langkah tersebut diarahkan untuk membangun teori
berdasarkan data teori dari bawah (grounded theory), yaitu suatu teori yang
diperoleh melalui suatu studi terhadap fenomena yang mewakilinya, karena itu
teori ini lalu diketemukan (discovered), dikembangkan (developed), dan diuji
secara provisonal (provisionally verified) melalui pengumpulan data yang
sistematik, dan analisis data yang berkaitan dengan fenomena yang diteliti (Strauss
dan Corbin, 1997 dalam Moleong, 2014)



101

3.8 Uji Keabsahan Data Kualitatif

Uji Keabsahan data merupakan unsur yang tidak dapat dipisahkan tubuh
penelitian kualitatif.Uji keabsahan data diperlukan untuk mempertegas bahwa
penelitian yang dilakukan benar benar merupakan penelitian ilmiah (Moleong,
2007). Keabsahan data dilakukan selain untuk membuktikan bahwa penelitian
yang dilakukan merupakan penelitian yang sifatnya ilmiah tetapi juga untuk
menguji data yang diperoleh (Sugiyono, 2017). Mengingat data yang dikumpulkan
dalam penelitian ini adalah data kualitatif, maka uji validitas data yang dilakukan
lebih ditekankan pada uji coba validitas data kualitatif. Peneliti menggunakan
triangulasi sebagai teknik untuk mengecek keabsahan data. Triangulasi yaitu
bertujuan melakukan pengecekan kebenaran data dengan cara membandingkan
data yang telah dihasilkan dengan data yang telah diperoleh dari sumber lain, pada
waktu yang berlainan dan dengan metode yang berlainan pula. Menurut Wiersma

(1986) dalam Sugiyono (2017), Ada tiga pola triangulasi yaitu:

3.8.1 Triangulasi Sumber

Triangulasi sumber yaitu melakukan pengecekan kembali derajad kepercayaan
suatu informasi yang diperoleh melalui sumber yang berbeda. Triangulasi sumber
dalam penelitian ini yaitu peneliti melakukan pengecekan data atau mengkonfirmasi
kembali data yang diperoleh mengenai kapasitas ketahanan masyarakat miskin Panjang
serta kekuatan modal sosial yang membentuk ketahanan masyarakat miskin Panjang
dalam menghadapi bencana covid-19 dengan berbagai informan yang menjadi
narasumber dalam penelitian ini.

Pengecekan data yang berkaitan dengan kapasitas ketahanan masyarakat miskin
Panjang baik kesiapan, adaptasi dan mitigasi serta kekuatan modal sosial yang
membentuk ketahanan masyarakat miskin dalam menghadapi bencana covid-19 yaitu
dengan cara melakukan konfirmasi data antar sesama warga miskin, dengan pamong,

tokoh, satgas covid-19, pihak kelurahan dan kecamatan, serta relawan dan pihak swasta
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masyarakat miskin < —» pamong, tokoh, satgas Covid-19

kecamatan dan kelurahan <« » relawan dan swasta

Gambar 3. 4 Triangulasi sumber data.

3.8.2 Triangulasi metode

Triangulasi metode vyaitu peneliti melakukan pengecekan data dengan
mengkonfirmasi temuan hasil penelitian melalui FGD dan wawancara kemudian hasil
penelitian yang diperoleh didukung dengan metode pengumpulan data lainnya yaitu
observasi dan dokumentasi. Dengan demikian keabsahan temuan penelitian ini
dilakukan dengan menggunakan lebih dari satu teknik pengumpulan data, yaitu FGD,
wawancara, observasi dan dokumentasi sehingga dapat memperjelas informasi atau
data yang ada terkait dengan kapasitas ketahanan dan kekuatan modal sosial warga

miskin perkotaan kecamatan Panjang dalam menghadapi bencana covid-19

v

FGD <= Wawancara

v

Dokumentasi < Observasi

Gambar 3. 5 Triangulasi teknik pengumpulan data.

3.8.3 Triangulasi waktu

Triangulasi waktu yaitu melakukan pengecekan data dengan melakukan
kembali pengumpulan data pada waktu yang berbeda. Triangulasi waktu yang
dilakukan dalam penelitian ini yaitu melakukan pengecekan dengan
mengkonfirmasi data yang telah diperoleh sebelumnya kepada informan yang
sama dengan waktu yang berbeda dengan pada saat wawancara pertama dilakukan.

waktu yang berbeda tersebut adalah kondisi saat informan berada dalam keadaan
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yang paling aman dan nyaman untuk melakukan wawancara kembali. Antara

peneliti dan informan membuat kesepakatan waktu yang tepat untuk melakukan

wawancara kembali sehingga bisa secara santai, bebas dan terbuka untuk

mengkonfirmasi data yang telah ada. Triangulasi waktu dilakukan dengan

beberapa informan antara lain Bapak Ish, 1bu Agt dan Bapak Alw karena ketika

wawancara pertama dilakukan mereka terburu buru untuk memberikan informasi,

sehingga peneliti mengagendakan waktu lain yang paling nyaman untuk

melakukan wawancara lanjutan dengan informan tersebut. Triangulasi waktu yang

dilakukan yaitu antara lain:

1.

Pada saat wawancara pertama Bapak Ish memberikan informasi pada tanggal
10 Desember 2022 pukul 10.00 dan konfirmasi data melalui wawancara
selanjutnya dilakukan pada 5 Januari 2023 Pukul 19.00 WIB

Ibu Agt wawancara pertama tanggal 12 desember 2022 pukul 10.00 WIB dan
konfirmasi data melalui wawancara selanjutnya tanggal 5 Januari 2023 pukul
14.00 WIB

Bapak Alw wawancara pertama tanggal 17 desember 2022 pukul 09.00, dan
konfirmasi data melalui wawancara selanjutnya pada tanggal 5 Januari 2023
pukul 16.00 WIB, serta beberapa informan lainnya yang dilakukan wawancara
kembali dalam waktu yang berbeda.

Pagi <« » Siang

malam < —» sore

Gambar 3. 6 Triangulasi waktu.

Alur pemikiran peneliti dalam merancang penelitian yang dilakukan dijelaskan

dalam bagan berikut ini:
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Kajian Pustaka

<

Pernyataan
Masalah

Konteks Kapasitas Ketahanan dan Kekuatan
Modal Sosial Masyarakat Miskin Perkotaan

dalam Menghadapi Bencana

_’

Penjelasan dari jurnal
atau artikel, data
sekunder

Rumusan Masalah

Kesenjangan Penelitian

Pengumpulan Data

Fokus Penelitian

Teknik Analisa data

Penyajian Data Hasil Penelitian

M

Pembahasan Data Hasil
Penelitian

Temuan Penelitian

v

Implikasi Penelitian

Sumber: Peneliti, 2022

Simpulan dan Saran




V1. SIMPULAN DAN SARAN

6.1 Kesimpulan

1.

Berdasarkan perumusan masalah, tujuan penelitian, hasil penelitian serta

pembahasan mengenai kapasitas ketahanan dan kekuatan modal masyarakat
miskin dalam menghadapi bencana covid-19, maka dapat disimpulkan hal-hal

sebagai berikut:

Kapasitas ketahanan yang dilakukan oleh masyarakat miskin perkotaan
dalam menghadapi bencana covid-19 dengan melakukan kesiapan, adaptasi
kesehatan, adaptasi ekonomi, mitigasi fisik dan nonfisik dimana berbagai
bentuk kapasitas ketahanan tersebut berada dalam kategori tinggi. Temuan ini
merekonstruksi teori Smit & Wandel (2006) sebagai novelty dalam penelitian.
Kekuatan modal sosial yang dimiliki masyarakat miskin perkotaan dalam
menghadapi bencana covid-19 terbentuk dari unsur kepercayaan, nilai dan
norma, jaringan sosial serta teknologi informasi dan didukung dengan adanya
pola relasi bonding, bridging dan linking social capital. Unsur unsur
pembentuk kekuatan modal sosial tersebut merekonstruksi teori Putnam
(1993) sebagai novelty dalam penelitian ini

Kapasitas ketahanan masyarakat dalam menghadapi bencana covid-19 yang
meliputi kesiapan, adaptasi kesehatan, adaptasi ekonomi, mitigasi fisik dan non

fisik terdapat kekuatan modal sosial didalamnya

6.2 Saran

Berdasarkan hasil penelitian dan pembahasan serta kesimpulan diatas, saran

saran saran yang dapat diberikan peneliti adalah sebagai berikut:

1. Kapasitas ketahanan dalam menghadapi bencana covid-19 akan bernilai tinggi

manakala masyarakat miskin perkotaan aktif menjalankan kapasitas kesiapan,
adaptasi kesehatan, adaptasi ekonomi, mitigasi fisik dan nonfisik dalam

kehidupannya
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. Untuk menciptakan kekuatan modal sosial dalam membentuk ketahanan
masyarakat miskin perkotaan menghadapi bencana covid-19 perlu
membiasakan kehidupan dengan mengedepankan nilai kebersamaan,
kekeluargaan, dan keterbukaan sehingga dapat membentuk kepercayaan serta
jaringan kerjasama dengan berbagai pihak

Masyarakat miskin perkotaan perlu sering mengakses pengetahuan tentang
covid-19 melalui teknologi informasi yang ada baik media elektronik (TV dan
radio) serta media online (WA, google dan facebook) sehingga membentuk
kesadaran masyarakat agar tidak tertular atau menularkan virus covid-19
kepada orang lain kemudian menjalin kerjasama dengan berbagai pihak sebagai
kekuatan modal sosial dalam menghadapi bencana covid-19.

Pada lingkungan masyarakat memerlukan saluran penyampaian informasi
bersama seperti WA grup agar relasi sosial tetap terbentuk walaupun ada
keterbatasan bertemu secara langsung di masa pandemi covid-19

Masyarakat miskin perkotaan untuk bertahan menghadapi bencana covid-19
dapat dilakukan dengan mengembangkan pola relasi modal sosial baik secara
bonding social capital, bridging social capital dan linking social capital
dimana pola relasi modal sosial ini tidak hanya berorientasi pada kekuatan dari
jaringan sosial didalam masyarakat itu sendiri tetapi juga dengan
mengembangkan jaringan sosial keluar (inward-outward social capital)
Pemerintah perlu merumuskan sebuah kebijakan penanganan bencana covid-
19 dengan mengembangkan dan mengarahkan pada kekuatan modal sosial
karena berdasarkan hasil riset diperoleh temuan bahwa masyarakat miskin
Panjang dapat bertahan menghadapi bencana covid-19 karena adanya
kekuatan modal sosial.

Pemerintah perlu merumuskan kebijakan yang lebih menekankan pada
pelibatan partisipatif masyarakat (bottom up) dengan melakukan kapasitas
kesiapan, adaptasi kesehatan, adaptasi ekonomi, mitigasi fisik dan nonfisik
Bagi peneliti lain disarankan dapat melakukan penelitian lanjutan secara
kuantitatif untuk menguji seberapa besar pengaruh kapasitas ketahanan
masyarakat miskin Panjang dalam menghadapi bencana covid-19 dengan

menggunakan variabel kapasitas kesiapan, kapasitas adaptasi kesehatan,
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kapasitas adaptasi ekonomi, kapasitas mitigasi fisik dan kapasitas mitigasi non
fisik
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