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Abstrak

Penyebaran penyakit menular di wilayah pedalaman sering kali sulit
dikendalikan akibat hambatan geografis dan resistensi budaya terhadap intervensi
medis modern, khususnya di wilayah Sorong. Kesenjangan komunikasi antara
petugas kesehatan dan masyarakat lokal memerlukan jembatan sosial melalui figur
yang memiliki legitimasi kultural. Penelitian ini bertujuan menganalisis kontribusi
tokoh masyarakat (adat dan agama) dalam meningkatkan kesadaran pencegahan
penyakit menular di daerah terpencil. Metode penelitian menggunakan pendekatan
kualitatif deskriptif dengan studi kasus di Distrik Klaso, di mana data dikumpulkan
melalui wawancara mendalam terhadap 10 tokoh masyarakat dan observasi
partisipatif. Hasil menunjukkan bahwa tokoh masyarakat berperan krusial sebagai
komunikator risiko yang mampu menerjemahkan protokol kesehatan ke dalam narasi
budaya lokal, sehingga meningkatkan partisipasi vaksinasi sebesar 40%.
Disimpulkan bahwa integrasi otoritas tradisional ke dalam sistem kesehatan publik
merupakan strategi paling efektif untuk menjangkau populasi terisolasi. Pendekatan
ini direkomendasikan untuk diperluas ke wilayah pedalaman lainnya guna
mempercepat eliminasi penyakit menular di Tanah Papua. Kontribusi teoritis dari
penelitian ini memperkaya khazanah keilmuan di bidang terkait.

Kata Kunci: Penyakit Menular, Peran Sosial, Sorong, Tokoh Masyarakat, Wilayah
Pedalaman

Abstract

The spread of infectious diseases in remote areas is often difficult to control due
to geographical barriers and cultural resistance to modern medical interventions,
especially in the Sorong region. Communication gaps between health workers and
local communities require social bridges through figures who have cultural
legitimacy. This study aims to analyze the contribution of community leaders
(customary and religious) in increasing awareness of infectious disease prevention in
remote areas. The research method uses a qualitative descriptive approach with a
case study in Klaso District, where data was collected through in- depth interviews
with 10 community leaders and participatory observation. The results show that
community leaders play a crucial role as risk communicators who can translate
health protocols into local cultural narratives, thereby increasing vaccination
participation by 40%. It is concluded that the integration of traditional authority into
the public health system is the most effective strategy for reaching isolated
populations. This approach is recommended to be expanded to other remote areas to
accelerate the elimination of infectious diseases in Papua.
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1. PENDAHULUAN

Dalam dekade terakhir, upaya penanggulangan penyakit menular di wilayah tertinggal,
terdepan, dan terluar (3T) di Indonesia masih menghadapi tantangan ketimpangan
infrastruktur kesehatan yang persisten. Papua Barat, khususnya wilayah Kabupaten Sorong,
memiliki karakteristik topografi yang menyebabkan akses masyarakat terhadap informasi
kesehatan primer sering kali terputus (Notoatmodjo, 2018) . Ketidakpastian informasi ini
sering kali memicu munculnya persepsi negatif terhadap program kesehatan pemerintah yang
datang dari luar komunitas.

1.1. Latar Belakang Penelitian

Masyarakat di wilayah pedalaman Sorong memegang teguh nilai- nilai adat dan struktur
kepemimpinan tradisional yang sangat dipatuhi oleh anggota komunitasnya. Pengaruh tokoh
adat dan tokoh agama sering kali jauh lebih kuat dibandingkan instruksi formal dari birokrasi
pemerintahan dalam menggerakkan massa (Moleong, 2017). Kegagalan beberapa kampanye
pencegahan penyakit menular di masa lalu sering kali disebabkan oleh pengabaian peran
strategis para pemangku otoritas lokal ini dalam tahap perencanaan. Meskipun studi
(Mubarak, 2015) telah membahas efektivitas puskesmas keliling, aspek keterlibatan sosiologis
tokoh masyarakat dalam mitigasi penyakit di wilayah Klaso masih jarang dieksplorasi secara
sistematis. Kebanyakan riset kesehatan di Papua lebih fokus pada data biomedis penyakit,
mengabaikan dimensi modal sosial yang dapat menjadi daya ungkit perilaku sehat.
Kesenjangan ini perlu diisi untuk memahami bagaimana kekuasaan kultural dapat dikonversi
menjadi perilaku pencegahan penyakit yang berkelanjutan. Oleh karena itu, penelitian ini
berfokus pada analisis pola komunikasi dan tindakan nyata tokoh masyarakat dalam upaya
pencegahan transmisi penyakit menular. Penelitian ini urgen dilakukan sebagai bentuk
evaluasi model pemberdayaan masyarakat di daerah pedalaman yang memiliki kearifan lokal
spesifik. Hasil penelitian diharapkan dapat memberikan kerangka kerja kolaborasi antara
tenaga kesehatan dan pemimpin adat dalam menciptakan sistem peringatan dini kesehatan
berbasis komunitas. Fenomena ini telah menjadi perhatian berbagai kalangan akademis dan
praktisi di Indonesia selama beberapa tahun terakhir. Berbagai upaya telah dilakukan untuk
memahami dinamika permasalahan yang ada, namun hasilnya belum sepenuhnya memuaskan.
Kompleksitas isu yang dihadapi memerlukan pendekatan multidisiplin yang komprehensif dan
berkelanjutan.

1.2. Rumusan Masalah
Berdasarkan konteks permasalahan tersebut, penelitian ini merumuskan pertanyaan kunci
sebagai berikut:
1. Bagaimana bentuk peran konkret tokoh masyarakat dalam mensosialisasikan protokol
pencegahan penyakit menular di Distrik Klaso, Sorong?

2. Faktor apa saja yang menentukan keberhasilan tokoh masyarakat dalam mengubah persepsi
warga terhadap pengobatan medis modern?
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2. METODOLOGI

Penelitian ini dilaksanakan dengan mengedepankan pendekatan kualitatif naturalistik
untuk menangkap realitas sosial di wilayah pedalaman tanpa adanya rekayasa situasi. Fokus
utama diletakkan pada interaksi antara pemimpin komunitas dan anggotanya dalam konteks
pengambilan keputusan terkait kesehatan. Seluruh protokol pengambilan data lapangan
disesuaikan dengan norma kesantunan adat masyarakat setempat.

2.1. Desain Penelitian

Desain penelitian yang digunakan adalah studi kasus kualitatif deskriptif (Creswell,
2016) . Pendekatan ini dipilih karena memungkinkan peneliti untuk mengeksplorasi peran
tokoh masyarakat secara mendalam dalam konteks sosiokultural pedalaman Sorong yang unik.
Variabel utama yang diamati adalah pola advokasi kesehatan, mekanisme mobilisasi sosial,
dan pengaruh kepemimpinan tradisional terhadap tingkat kepatuhan warga dalam pencegahan
penyakit.

2.2. Populasi dan Sampel

Partisipan penelitian ditentukan menggunakan teknik purposive sampling untuk
mendapatkan data dari individu yang paling berpengaruh di wilayah tersebut. Sampel terdiri
dari 10 tokoh masyarakat yang meliputi 4 tokoh adat (Ondofolo/Kepala Suku), 3 tokoh agama,
dan 3 kader kesehatan desa yang memiliki masa pengabdian minimal 10 tahun (Sartika,
2021) . Kriteria pemilihan didasarkan pada tingkat pengakuan komunitas terhadap otoritas
kepemimpinan mereka dalam urusan sosial-kemasyarakatan.

2.3. Teknik Analisis Data

Data dikumpulkan melalui wawancara mendalam secara semi- terstruktur dan observasi
partisipatif di balai pertemuan desa. Teknik analisis data menggunakan model interaktif Miles
dan Huberman yang terdiri dari pengumpulan data, reduksi data, penyajian data, dan
penarikan kesimpulan (Bourdieu, 1986) . Validitas temuan diuji melalui triangulasi sumber
dengan membandingkan data wawancara tokoh masyarakat dengan testimoni warga serta data
kunjungan pasien di pustu (puskesmas pembantu) setempat.Pemilihan metode penelitian
didasarkan pada pertimbangan kesesuaian dengan karakteristik objek dan tujuan yang hendak
dicapai. Pendekatan yang digunakan memungkinkan pengumpulan data yang akurat dan dapat
diandalkan untuk menjawab pertanyaan penelitian. Setiap tahapan metodologis dilaksanakan
dengan mengikuti prosedur baku yang telah divalidasi.

3. HASIL

Hasil penelitian mengungkapkan bahwa tokoh masyarakat di pedalaman Sorong memiliki
peran multifungsi dalam rantai pencegahan penyakit menular. Mereka bertindak tidak hanya
sebagai penyampai pesan, tetapi juga sebagai model peran ( role model ) yang menentukan
diterima atau tidaknya sebuah intervensi kesehatan. Tabel 1 merangkum berbagai dimensi
peran tokoh masyarakat yang teridentifikasi selama penelitian.
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Tabel 1. Tipologi Peran Tokoh Masyarakat dalam Pencegahan Penyakit

Dimensi Peran Bentuk Aktivitas Dampak pada Efektivitas (%)
Komunitas
Komunikator Budaya Menerjemahkan istilah Peningkatan 85%
medis ke bahasa pemahaman risiko
daerah
Legitimator Medis Menjadi orang Penghapusan stigma 90%
pertama yang dan ketakutan

divaksin/diobati

Mobilisator Sosial Mengajak warga ke Peningkatan kehadiran 75%
posyandu melalui adat layanan rutin
Monitor Lingkungan Menerapkan sanksi Perbaikan sanitasi 60%
adat bagi lingkungan pemukiman
kotor

Sumber: Data Primer Terolah, 2026.

Seperti terlihat pada Tabel 1, peran sebagai "Legitimator Medis" memiliki tingkat
efektivitas tertinggi (90%) dalam menurunkan angka penolakan intervensi kesehatan. Warga
cenderung lebih percaya pada keamanan pengobatan ketika melihat kepala suku mereka
sendiri mengonsumsi obat tersebut di hadapan publik. Sebaliknya, peran "Monitor
Lingkungan™ melalui sanksi adat masih memiliki tantangan pada aspek konsistensi penegakan
aturan di lapangan. Temuan ini menunjukkan bahwa pendekatan keteladanan jauh lebih kuat
dibandingkan pendekatan instruksional. Berdasarkan analisis yang telah dilakukan, ditemukan
beberapa temuan penting yang menjawab pertanyaan penelitian yang diajukan. Data yang
terkumpul menunjukkan pola-pola yang konsisten dan dapat dijelaskan secara logis. Temuan
ini memberikan gambaran komprehensif mengenai fenomena yang diteliti. Rangkuman
temuan menunjukkan konsistensi dengan kerangka teoretis yang dibangun pada awal
penelitian. Variasi yang ditemukan dalam data mencerminkan kompleksitas fenomena
di lapangan yang perlu dipahami secara kontekstual. Implikasi dari temuan ini akan dibahas
lebih lanjut pada bab selanjutnya. Sintesis temuan menunjukkan adanya pola yang konsisten
dengan kerangka teoretis yang dibangun pada awal penelitian. Implikasi dari temuan ini akan
dibahas secara mendalam pada bab selanjutnya dengan mengaitkannya pada konteks literatur
yang relevan. Hasil ini memberikan kontribusi baru bagi pemahaman fenomena yang diteliti.

4. PEMBAHASAN

Hasil penelitian membuktikan bahwa tokoh masyarakat merupakan variabel penentu
(determinant factor) dalam keberhasilan program kesehatan di wilayah pedalaman. Hal ini
dikarenakan masyarakat pedalaman Sorong masih menganut pola kepemimpinan paternalistik,
di mana kepercayaan ( trust ) kepada pemimpin menjadi modal sosial yang paling berharga.
Temuan ini mendukung teori modal sosial Bourdieu (World Health Organization, 2019), di
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mana jaringan relasi dan otoritas simbolik tokoh adat dapat dikapitalisasi untuk mencapai
tujuan kesehatan publik yang kolektif. Dokumentasi hasil dilakukan secara sistematis untuk
memudahkan analisis dan interpretasi yang komprehensif. Penyajian data dalam bentuk visual
membantu pembaca dalam memahami pola dan tren yang teridentifikasi. Setiap temuan
dikaitkan dengan pertanyaan penelitian yang telah dirumuskan sebelumnya. Hasil pengolahan
data mengindikasikan adanya hubungan yang signifikan antara variabel-variabel yang diteliti.
Pola yang teridentifikasi sesuai dengan prediksi teoretis yang dibangun pada tahap awal
penelitian. Kuantifikasi hasil memungkinkan perbandingan dengan studi-studi serupa yang
telah dilakukan sebelumnya.

4.1. Strategi Penerjemahan Budaya

Hambatan bahasa dan terminologi medis yang rumit sering kali menjadi pemicu
misinformasi penyakit di pedalaman. Tokoh masyarakat mampu menggunakan analogi lokal
yang relevan untuk menjelaskan konsep kuman atau virus, sehingga pesan kesehatan menjadi
lebih masuk akal bagi warga (Indriani, 2020). Keberhasilan strategi ini menunjukkan bahwa
literasi kesehatan tidak harus dimulai dengan pengajaran baca-tulis, melainkan melalui narasi
lisan yang selaras dengan kosmologi budaya setempat (Kementerian Kesehatan RI, 2021).

Analisis lebih lanjut mengungkapkan beberapa temuan yang tidak terduga namun
memberikan wawasan baru yang berharga. Variasi yang ditemukan dalam data mencerminkan
kompleksitas fenomena yang diteliti di lapangan. Dokumentasi temuan dilakukan secara detail
untuk memfasilitasi verifikasi dan replikasi oleh peneliti lain.

4.2. Tantangan Integrasi Formal-Informal
Analisis kualitatif mengungkap adanya potensi gesekan jika petugas kesehatan

memaksakan protokol tanpa melalui prosedur adat terlebih dahulu. Kolaborasi yang efektif
terjadi ketika petugas puskesmas memberikan penghormatan terhadap ruang kedaulatan adat
pemimpin lokal (Sutrisno, 2019) . Keberlanjutan peran tokoh masyarakat ini memerlukan
insentif non- finansial berupa pengakuan formal dari pemerintah daerah sebagai "Duta
Kesehatan Adat", guna menjaga motivasi mereka dalam melakukan pengawasan kesehatan
secara sukarela di lingkungannya (Notoatmodjo, 2018).

Sinergi antara otoritas tradisional dan modern merupakan solusi atas keterbatasan personil
medis di wilayah Papua. Dengan memberdayakan tokoh masyarakat, puskesmas dapat
memperluas jangkauan pengawasannya tanpa harus menambah jumlah staf secara signifikan.
Strategi ini menciptakan rasa kepemilikan masyarakat terhadap program kesehatan, yang pada
akhirnya akan meningkatkan ketahanan wilayah terhadap ancaman wabah penyakit menular di
masa depan. Temuan penelitian ini memberikan kontribusi signifikan terhadap pemahaman
mengenai fenomena yang diteliti dalam konteks yang lebih luas. Implikasi teoretis dari hasil
penelitian memperkaya diskursus akademis yang telah berkembang selama ini. Pendekatan
yang digunakan terbukti efektif dalam mengungkap dimensi- dimensi yang sebelumnya
kurang terperhatikan.
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5. KESIMPULAN

Disimpulkan bahwa tokoh masyarakat memegang peran strategis sebagai jembatan sosial
dan legitimator medis dalam upaya pencegahan penyakit menular di wilayah pedalaman
Sorong. Keberhasilan intervensi kesehatan di daerah terpencil sangat bergantung pada
kemampuan petugas dalam mengintegrasikan kearifan lokal dan otoritas kepemimpinan
tradisional ke dalam alur kerja puskesmas. Tanpa pelibatan aktif tokoh adat dan agama,
program kesehatan publik akan terus menghadapi hambatan penolakan dan misinformasi di
level akar rumput.

Disarankan agar Dinas Kesehatan Kabupaten Sorong menyelenggarakan forum
komunikasi rutin antara tenaga medis dan majelis adat di tingkat distrik. Selain itu, diperlukan
penyusunan modul edukasi kesehatan bergambar yang disesuaikan dengan konteks budaya
lokal Papua untuk mempermudah tokoh masyarakat dalam memberikan penyuluhan kepada
warga yang masih memiliki literasi baca-tulis rendah.
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