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BAB I. PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Indonesia menghadapi tantangan kesehatan yang kompleks, termasuk penyakit menular
dan tidak menular. Salah satu penyakit menular yang berbahaya adalah rabies, yang dapat
ditularkan dari hewan ke manusia. Rabies menyebabkan peradangan otak dan sumsum tulang
belakang yang fatal. Penyakit ini telah terjangkit di 150 negara dan menyebabkan ribuan
kematian setiap tahun.!) Di Asia, lebih dari 30.000 kematian terjadi setiap tahun akibat rabies.
2) Di Indonesia, 26 provinsi dinyatakan sebagai dacrah endemik rabies, dan 8 provinsi lainnya
masih dinyatakan sebagai daerah bebas rabies. Jumlah kasus rabies di Indonesia pada tahun
2022 mencapai 104.229 kasus, dengan peningkatan sebanyak 82,04% dibandingkan tahun
sebelumnya.® Di Indonesia, rabies merupakan masalah kesehatan yang serius, dengan 26
provinsi dinyatakan sebagai daerah endemik. Jumlah kasus rabies di Indonesia meningkat
signifikan pada tahun 2022, dengan lebih dari 100.000 kasus dan 102 kematian.® Untuk
mengatasi masalah ini, perlu dilakukan pengawasan dan surveilans yang efektif, serta kerja
sama antara pemerintah, masyarakat, dan sektor kesehatan.

Provinsi Sumatera Barat merupakan salah satu daerah endemis penyakit rabies di
Indonesia. Pada tahun 2022, tercatat 4.248 kasus gigitan hewan penular rabies, dan pada tahun
2023 meningkat menjadi 2.291 kasus. Kasus positif rabies juga meningkat, dengan 37 kasus
pada tahun 2022 dan 67 kasus pada tahun 2023. Hewan yang paling banyak terinfeksi rabies
adalah anjing, diikuti oleh kucing dan sapi. Kabupaten Lima Puluh Kota memiliki kasus positif
rabies terbanyak, diikuti oleh Kabupaten Agam dan Sijunjung. Di Kabupaten Pasaman Barat,
kasus gigitan hewan penular rabies meningkat setiap tahun, dan terdapat 1 kasus kematian
akibat rabies pada manusia pada tahun 2023. ®

Kabupaten Pasaman Barat memiliki tingkat kasus gigitan hewan penular rabies (GHPR)
yang fluktuatif, dipengaruhi oleh topografi daerah yang memiliki banyak perkebunan dan
tradisi berburu babi hutan. Masyarakat memelihara anjing untuk menjaga area perkebunan dan
rumah, serta untuk berburu. Jumlah populasi anjing di Kabupaten Pasaman Barat mencapai
2400 ekor pada tahun 2022. Perilaku masyarakat pemilik hewan, seperti membiarkan anjing

berkeliaran tanpa pengawasan, dapat meningkatkan risiko penyebaran rabies. Selain itu,



keengganan masyarakat melaporkan gigitan hewan penular rabies juga mempersulit
pengendalian kasus rabies. Faktor lain yang mempengaruhi adalah pengobatan tradisional dan
keengganan melaporkan kasus kepada pihak berwenang. (©

Menurut World Health Organization (2015), terdapat tiga unsur penyebab terjadinya
keraguan vaksinasi, yaitu faktor individu dan kelompok, faktor kontekstual, dan faktor dari
vaksinasi itu sendiri.(”’ Faktor kontekstual seperti sosial budaya dan agama mempengaruhi
perilaku vaksinasi rabies. Kepercayaan dan praktik tradisional sering kali mempengaruhi cara
masyarakat merespons penyakit. Hal ini ditemukan pada studi Jibat et al., (2015) yang
menunjukkan bahwa di beberapa komunitas di Ethiopia, keyakinan tradisional mengenai
penyebab penyakit sering menghalangi masyarakat untuk mencari pengobatan medis yang
efektif setelah gigitan anjing. Beberapa komunitas mungkin memiliki keyakinan bahwa
penyakit tertentu, termasuk rabies, disebabkan oleh kekuatan supranatural atau roh, yang dapat
menghalangi mereka untuk mencari pengobatan medis konvensional.®

Studi oleh Cleaveland et al., (2014) menemukan faktor budaya menjadi pengaruh dalam
perilaku vaksinasi rabies, yaitu adat istiadat di beberapa komunias di Afrika menghormati anjing
sebagai penjaga atau bagian dari ritual keagamaan dan hal tersebut mempengaruhi penerimaan
masyarakat terhadap program vaksinasi.®) Sementara itu, Ritonga (2013) meneliti pengaruh
anjuran tokoh masyarakat terhadap perilaku vaksinasi rabies, dimana hal tersebut didapati saling
berhubungan signifikan dengan hasil bahwa pemilik anjing yang mendapat anjuran dari tokoh
masyarakat mempunyai peluang sebesar 6,8 kali untuk melakukan vaksinasi rabies.!” Ada
komunitas yang menolak vaksin karena mengandung bahan-bahan yang dianggap tidak halal
atau suci, seperti gelatin yang berasal dari babi dalam vaksin tertentu. Ini dapat menyebabkan
keraguan atau penolakan vaksin di kalangan Muslim atau Yahudi yang ketat mematuhi aturan
agama mereka.®

Pengaruh budaya yang lebih percaya dengan pengobatan tradisional/spiritual sehingga
tidak ingin melakukan vaksinasi. Ahmed et al., (2020) menjelaskan bahwa responden
penelitiannya mencari penyembuh spiritual, yang banyak di antaranya menawarkan pengobatan
gratis. Terlihat juga beberapa respondennya mencari pengobatan tradisional dan tabib spiritual
untuk menyembuhkan rabies daripada mengunjungi rumah sakit.(!") Dalam upaya pencegahan
penularan penyakit rabies, peran agama dan tokoh agama dapat menjadi sangat penting. Tokoh

agama dapat mempromosikan vaksinasi hewan peliharaan sebagai bagian dari tanggung jawab



sosial dan keagamaan untuk menjaga kesehatan masyarakat. Mereka dapat memberikan edukasi
kepada masyarakat tentang pentingnya vaksinasi dan bagaimana cara mencegah penyebaran
rabies. Selain itu, tokoh agama juga dapat memfasilitasi kerjasama antara masyarakat dan

pemerintah dalam upaya pencegahan dan pengendalian rabies.
1.2 Ruang Lingkup Penelitian

Tokoh agama memiliki peran sentral dalam masyarakat agamis yaitu dengan memberi
edukasi dan memberi contoh dalam berperilaku. Maka, pemberdayaan tokoh agama
merupakan langkah yang krusial dalam upaya penanggulangan penyakit menular seperti
rabies. Agama dan tokoh agama dapat memainkan peran penting dalam mempengaruhi
perilaku masyarakat untuk mencegah penyakit menular seperti rabies. Tokoh agama dapat
memberikan edukasi dan penyadaran kepada masyarakat tentang pentingnya mencegah
penyakit menular seperti rabies. Mereka dapat menjelaskan tentang cara-cara pencegahan
dan pengobatan yang efektif. Agama dapat memberikan pesan moral dan etika tentang
pentingnya menjaga kesehatan dan keselamatan diri sendiri dan orang lain.

Tokoh agama dapat membangun kepercayaan masyarakat terhadap upaya pencegahan
penyakit menular. Mereka dapat memberikan contoh dan teladan yang baik dalam
menerapkan perilaku sehat. Kemudian, agama dan tokoh agama dapat menggerakkan
masyarakat untuk berpartisipasi dalam upaya pencegahan penyakit menular. Mereka dapat
mengorganisir kegiatan-kegiatan komunitas untuk meningkatkan kesadaran dan partisipasi
masyarakat.Selain itu, tokoh agama dapat mengintegrasikan nilai-nilai agama dengan upaya
pencegahan penyakit menular. Mereka dapat menekankan pentingnya menjaga kesehatan
sebagai bagian dari menjalankan ajaran agama.

Meskipun peran agama penting dalam hal ini, penelitian yang mengekplor peran agam
dalam pencegahan penyakit, khususnya rabies sangat jarang. Untuk menyempurnakan
kebijakan penanggulangan rabies di daerah dengan jumlah kasus yang tinggi seperti
Kabupaten Pasaman Barat, diperlukan bukti ilmiah terkait siapa saja tokoh agama yang
berpengaruh, organisasi keagamaan apa saja yang ada dan dapat terlibat, bagaimana bentuk
koordinasinya dalam tim penanggulangan rabies, apa bentuk peran masing-masing, siapa

yang mengkoordinir, apakah sudah ada panduan yang jelas, dan aspek pengelolaan lainnya.



1.3 Tujuan Penelitian

Secara umum, penelitian ini bertujuan untuk mengidentifikasi peran tokoh agama
dalam penanggulangan rabies berbasis masyarakat di Kabupaten Pasaman Barat, Provinsi
Sumatera Barat.

Tujuan khusus kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini adalah:

1. Menggambarkan seberapa banyak anggota masyarakat yang menjadikan agama

sebagai rujukan dalam pencegahan rabies; dan

2. Memetakan kerangka teori peran agama dalam membentuk perilaku pencegahan

penyakit oleh masyarakat.



BAB II. TINJAUAN PUSTAKA

2.1 Rabies

Rabies adalah penyakit zoonosis yang dapat menular dari hewan ke manusia yang
menyerang sistem saraf pusat dan disebabkan oleh Lyssavirus. Virus rabies dapat ditularkan
melalui air liur, gigitan, cakaran, atau jilatan pada kulit yang terluka oleh hewan yang terinfeksi,
yaitu anjing, kelelawar, kucing, dan kera sebagai hewan utama penyebarnya. Hewan yang
berisiko tinggi menularkan rabies umumnya adalah hewan liar atau hewan peliharaan yang tidak
divaksinasi rabies. Di Indonesia, rabies juga dikenal sebagai "penyakit anjing gila", masih
menjadi masalah kesehatan masyarakat yang serius.('? Masa inkubasi rabies biasanya 2-3 bulan
tetapi dapat bervariasi dari 1 minggu hingga 1 tahun, tergantung pada faktor-faktor seperti lokasi

masuknya virus dan viral load.("®

P U;;?'S(Srle(‘))t”aki;g m 6. Virus menyebar ke
secara cepat di ‘«——] berbagai jaringan
sel-sel otak dan organ seperti

kelenjar ludah.,

kornea dan ginjal.

s

i

N \\\\\

4. Replikasi virus pada J /

=

otot seldtar lokasi
gigitan

\
/

ganglion spinal dan / }%
terus berjalan ke / )
atas menuju SSP (

3. Virus masuk
sistem saraf
perifer berjalan

1. Virus masuk secara retrograde

melalui gigitan
hewan

|

i

41712 Replikasi virus

Il rabies di jaringan
|

—(;;:T s
\ —
\

y‘

(”,”?

Gambar 2.1 Alur Perjalanan Penyakit Rabies
Sumber: Dr. Richard Hunt. Rabies. Virology — Chapter Twenty. Dalam Buku Saku Rabies

Penyakit ini telah dikenal selama berabad-abad dan sangat ditakuti oleh manusia karena
selalu berakhir dengan kematian. Rabies menyebabkan penderita mengalami penderitaan yang
luar biasa, merasa haus namun juga takut terhadap air (hidrofobia). Rabies bersifat mematikan
baik bagi hewan maupun manusia; hampir semua pasien yang menunjukkan gejala klinis rabies

(ensefalomielitis) akan meninggal (!



Pemeriksaan rabies diperlukan spesimen dapat berupa bangkai, kepala atau spesimen
sampel jaringan seperti hipokampus, otak kecil dan spesimen lainnya sebanyak masing-masing
3 gram atau lebih. Kemudian spesimen dimasukkan dalam kontainer logam (kontainer pertama)
ditutup rapat dan disimpan dengan kedinginan 4°C atau dibekukan sampai saat
pengiriman.Rabies merupakan peradangan otak (encephalitis) akut yang progresif yang
disebabkan oleh lyssavirus. Evaluasi diagnostik berdasarkan gejala klinis rabies pada hewan
berdasarkan tanda-tanda klinis sangat sulit dilakukan, sehingga konfirmasi laboratorium melalui
FAT (Flurorescent Antibody Test) adalah satu-satunya cara diagnosis definitif yang dapat
diterapkan sebagai golden standard. Setiap negara harus mempunyai minimal satu laboratorium
referensi nasional dengan kapasitas diagnosis rabies dengan teknis yang direkomendasikan.(!®
Gejala rabies pada manusia dan hewan dapat merujuk pada Buku Saku Petunjuk Teknis

Penatalaksanaan Kasus GHPR oleh Kemenkes RI tahun 2019.
2.2 Epidemiologi Rabies

Penyakit rabies tersebar hampir di seluruh benua kecuali Antartika, dengan lebih dari 150
negara terkena dampaknya. Tiap tahun, lebih dari 55.000 orang meninggal akibat rabies, dan
lebih dari 15 juta orang di seluruh dunia menerima pengobatan profilaksis vaksin anti rabies
untuk mencegah penyakit ini berkembang. Sekitar 40% dari semua kasus gigitan hewan yang
dicurigai terjangkit rabies melibatkan anak-anak di bawah usia 15 tahun.(!®) Sebagian besar
kasus rabies, sekitar 99%, disebabkan oleh gigitan anjing, dan beban penyakit ini terutama
dialami oleh masyarakat miskin di pedesaan. Penyakit rabies yang ditularkan melalui anjing
telah berhasil diberantas di Eropa Barat, Kanada, Amerika Serikat, Jepang, dan beberapa negara
Amerika Latin. Sementara itu, Australia dan banyak negara kepulauan Pasifik tetap bebas dari
rabies yang ditularkan oleh anjing.(!9)

Menurut laporan WHO tahun 2017, Rabies merupakan beban besar di Asia, dengan
perkiraan 35.172 kematian manusia per tahun. India menyumbang 59,9% kematian akibat rabies
di Asia dan 35% kematian secara global. Biaya Profilaksis Pasca Paparan (PEP) merupakan
yang tertinggi di Asia, dengan perkiraan biaya mencapai US$ 1,5 miliar per tahun. Perhimpunan
Bangsa-Bangsa Asia Tenggara (ASEAN) telah menerapkan strategi eliminasi regional dengan

tujuan menghilangkan rabies pada manusia di wilayah tersebut pada tahun 2020.(16



Rabies pertama kali dilaporkan di Indonesia pada tahun 1884 oleh Esser, yang menyerang
seekor kerbau di Jawa Barat. Di wilayah yang sama, kasus rabies pada anjing pertama kali
dilaporkan oleh Penning pada tahun 1889. Lima tahun kemudian, kasus rabies pada manusia
pertama kali ditemukan oleh Eilerts de Haan (Direktorat Kesehatan Hewan 2007). Berdasarkan
studi retrospektif, wabah rabies di Indonesia dimulai pada tahun 1884 di Jawa Barat, tahun 1953
di Jawa Tengah, Jawa Timur, dan Sumatera Barat, kemudian tahun 1956 di Sumatera Utara.(!>

Situasi Penyakit Rabies di Indonesia hingga April 2023 tercatat sebanyak 31.113 kasus
gigitan hewan penular rabies, 23.211 kasus gigitan yang sudah mendapatkan vaksin anti rabies,
dan 11 kasus kematian. Sejumlah 26 provinsi yang menjadi endemis rabies, dan hanya 11
provinsi yang bebas rabies yakni Kepulauan Riau, Bangka Belitung, DKI Jakarta, Jawa Tengah,
DI Yogyakarta, Jawa Timur, Papua Barat, Papua, Papua Selatan, Papua Tengah, dan Papua
Pegunungan.(!” Terdapat dua kabupaten yang menyatakan kejadian luar biasa (KLB) rabies
yaitu Kabupaten Sikka, NTT dan Kabupaten Timor Tengah Selatan (TTS). Situasi rabies di
Indonesia hingga April 2023, rata-rata per tahun kasus gigitan sebanyak 82.634, dengan yang
diberi vaksin anti rabies hampir 57.000. Rabies merupakan tantangan besar di Indonesia karena
dalam tiga tahun terakhir kasus gigitan hewan rabies itu rata-rata setahunnya lebih dari 80.000

kasus dan kematiannya rata-rata 68 orang.(!”)
2.3 Agama dan Sosial Budaya

Ada komunitas yang menolak vaksin karena mengandung bahan-bahan yang dianggap
tidak halal atau suci, seperti gelatin yang berasal dari babi dalam vaksin tertentu. Ini dapat
menyebabkan keraguan atau penolakan vaksin di kalangan Muslim atau Yahudi yang ketat
mematuhi aturan agama mereka.® Penelitian oleh Jibat ef al., (2015) menunjukkan bahwa di
beberapa komunitas di Ethiopia, keyakinan tradisional mengenai penyebab penyakit sering
menghalangi masyarakat untuk mencari pengobatan medis yang efektif setelah gigitan anjing.
Kepercayaan dan praktik tradisional sering kali mempengaruhi cara masyarakat merespons
penyakit. Beberapa komunitas mungkin memiliki keyakinan bahwa penyakit tertentu, termasuk
rabies, disebabkan oleh kekuatan supranatural atau roh, yang dapat menghalangi mereka untuk
mencari pengobatan medis konvensional.®

Dalam konteks vaksinasi rabies, norma dan budaya dapat menentukan sejauh mana

masyarakat memahami pentingnya vaksinasi serta bagaimana mereka bertindak terhadap anjing



peliharaan mereka. Jika suatu masyarakat memiliki budaya yang menghargai kesehatan hewan
dan memahami risiko rabies, mereka cenderung mendukung dan aktif melakukan vaksinasi
anjing. Sebaliknya, jika norma sosial cenderung menganggap vaksinasi sebagai hal yang tidak
penting atau mahal, perilaku vaksinasi mungkin rendah. Pengaruh budaya yang lebih percaya
dengan pengobatan tradisional/spiritual sehingga tidak ingin melakukan vaksinasi. Ahmed et
al., (2020) menjelaskan bahwa responden penelitiannya mencari penyembuh spiritual, yang
banyak di antaranya menawarkan pengobatan gratis. Terlihat juga beberapa respondennya
mencari pengobatan tradisional dan tabib spiritual untuk menyembuhkan rabies daripada
mengunjungi rumah sakit.!') Studi lainnya oleh Cleaveland et al., (2014), di beberapa
komunitas di Afrika, adat istiadat yang menghormati anjing sebagai penjaga atau bagian dari
ritual keagamaan mempengaruhi penerimaan masyarakat terhadap program vaksinasi rabies.®

Penelitian terbaru oleh Toras (2024) di Kabupaten Pasaman Barat secara kuantitatif
menunjukkan bahwa tidak terdapat hubungan yang signifikan antara agama dengan perilaku
peberian vaksin rabies di kalangan masyarakat pemilik anjing. Namun, secara proporsi
didapatkan bahwa masyarakat beragama non Islam yang melakukan vaksinasi lebih besar
(86,7%) dibanding masyarakat beragama Islam (80%). Pada aspek norma sosial budaya
didapatkan hubungan yang signifikan dengan perilaku pemberian vaksin, dimana responden
dengan norma sosial budaya yang kurang mendukung memiliki peluang 4,2 kali untuk tidak
memberikan vaksinasi rabies pada anjingnya dibandingkan responden dengan norma sosial
budaya yang mendukung.

Selanjutnya, studi kualitatif oleh Toras (2024) dari hasil wawancara mendalam
menunjukkan bahwa terdapat tradisi berburu babi yang termasuk salah satu norma sosial pada
konteks budaya, adat, dan nilai masyarakat di wilayah kabupaten Pasaman Barat. Sebagian
masyarakat pemilik hewan anjing memiliki kesadaran yang kurang terhadap pemberian vaksin,
memiliki keraguan dan ketidak inginan untuk melakukan vaksinasi pada anjingnya dan
beranggapan bahwa anjing setelah divaksin akan melemahkan fisik. Kesimpulan didapatkan
bahwa sektor kesehatan baik hewan maupun manusia sudah memberikan dorongan terhadap
upaya pencegahan dan pengendalian rabies. Namun, norma sosial budaya yang kurang
mendukung dilingkungan masyarakat sehingga menjadi potensi hambatan bagi petugas

kesehatan dalam meningkatkan pemberian vaksinasi rabies secara maksimal. (1®)



BAB III. METODE PENELITIAN

3.1 Jenis dan Desain Penelitian

Penelitian ini merupakan penelitian kombinasi (mixed methods research) dengan desain
sequential explanatory. Pada tahap pertama penelitian dilakukan dengan menggunakan metode
kuantitatif untuk mendapatkan data yang terukur, pada tahap kedua dilakukan dengan
menggunakan metode kualitatif untuk memperdalam dan memperluas data kuantitatif yang

telah didapatkan pada tahap awal.(*®)

3.2 Tempat dan Waktu Penelitian
Penelitian ini dilakukan di Kabupaten Pasaman Barat. Penelitian dilaksanakan pada

bulan November 2024 hingga Juni 2025.

3.3 Penelitian Kuantitatif

Penelitian kuantitatif dengan desain studi Cross sectional yaitu penelusuran sesaat artinya
pengukuran variabel-variabelnya dilakukan hanya satu kali. Data Kuantitatif dikumpulkan
menggunakan kuesioner yang telah diuji sebelumnya dimana dalam memperoleh informasi
tentang variabel independen maka pangukuran dilakukan bersama-sama pada saat penelitian

dengan menggunakan kuesioner.

3.3.1 Populasi dan Sampel

Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh pemilik anjing di Kabupaten Pasaman
Barat, Provinsi Sumatera Barat. Sampel pada penelitian ini dihitung berdasarkan rumus

pengambilan sampel yaitu..



3.3.2 Definisi Operasional

Variabel Definisi Alat Ukur Hasil Ukur Skala
Dependent
Perilaku Vaksinasi Perilaku pemilik anjing untk Kuesioner 0 = Tidak Ordinal
Rabies memberikan/menolak vaksinasi 1 =Iya.(l?
rabies kepada hewan
peliharaannya.
Independent
a. Norma sosial merujuk pada aturan tidak Kuesioner 0=Kurang mendukung, Ordinal
tertulis, keyakinan, dan praktik jika  total skor <
yang diterima secara luas oleh mean/median
masyarakat terkait vaksinasi 1=Mendukung, jika total
rabies, yang dapat skor > mean/median
mempengaruhi perilaku
vaksinasi pemilik anjing.
b. Agama Kepercayaan yang dimiliki Kuesioner 0 = Non-Islam Nominal
responden 1 = Islam®?
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3.3.3 Analisis Data

Analisis data yang dilakukan adalah berupa analisis deskriptif berupa proporsi responden

berdasarkan karakteristik baik berupa variabel dependen maupun independen.
3.4 Penelitian Kualitatif

Pada penelitian ini, penentuan informan menggunakan teknik non-probability sampling
yaitu teknik pengambilan sampel dengan tidak memberikan peluang yang sama bagi setiap
unsur atau anggota populasi untuk dipilih menjadi sampel. Secara terperinci teknik yang
digunakan merupakan teknik purposive sampling, yaitu teknik pengambilan sampel dengan
pertimbangan tertentu. Informan pada penelitian ini adalah orang yang mengetahui mengenai
Penyakit Rabies yang terdiri dari pemegang program rabies Dinas Kesehatan serta Dinas
Perkebunan dan Peternakan Kabupaten Pasaman Barat, petugas rabies puskesmas, perwakilan
Perhimpunan Dokter Hewan Indonesia Kab Pasaman Barat, dan perwakilan Organisasi
Persatuan Olahraga Buru Babi (PORBI) Kabupaten Pasaman Barat. Dalam penelitian kualitatif,
dibutuhkan definisi istilah yang berfungsi untuk memudahkan peneliti dalam memahami
maksud dari variabel yang akan diteliti.

Wawancara dilakukan untuk mengeksplor terkait norma sosial budaya berburu babi yang
berupa aturan tidak tertulis, keyakinan, dan praktik yang diterima secara luas oleh masyarakat
terkait vaksinasi rabies, yang dapat mempengaruhi perilaku vaksinasi pemilik anjing serta

praktik atau tradisi berburu babi oleh masyarakat.
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BAB IV. HASIL

4.1 Kuantitatif
4.1.1 Perilaku Vaksinasi Rabies

Hasil analisis data menunjukkan bahwa sebagian besar responden (81,1%) memberikan
vaksinasi rabies pada anjingnya dan sebagian lainnya (18,9%) tidak memberikan vaksinasi

rabies pada anjingnya, seperti dapat dilihat pada tabel berikut:

Tabel 4.1 Distribusi Frekuensi Perilaku Vaksinasi Rabies di Pasaman Barat Tahun 2024

Perilaku Vaksinasi Rabies Frekuensi (f) Persentase (%)
Tidak 33 18,9
Ya 142 81,1
Jumlah 175 100

4.1.2 Agama

Tabel 4.2 Hubungan Agama dengan Perilaku Vaksinasi Rabies

Perilaku Vaksinasi Rabies

Agama Tld.ak . Vaksinasi Total
Vaksinasi
f % f % f %
Non Islam 4 13,3 26 86,7 30 100
29 20 116 80 145 100
Islam
33 18,9 142 81,1 175 100
Total

Tabel 4.2 menunjukkan secara proporsi didapatkan bahwa masyarakat beragama Islam
yang melakukan vaksinasi lebih kecil (13,3%) dibanding masyarakat beragama non Islam

(20%).
4.1.3 Norma Sosial Budaya
Analisis data menunjukkan bahwa kurang dari separuh responden memiliki norma sosial

yang kurang mendukung (49,1%) dan lebih dari separuh responden yang memiliki norma sosial

budaya yang mendukung terkait vaksinasi rabies (50,9%).
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Tabel 4.2 Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Norma Sosial Budaya

Norma Frekuensi Persentase
Sosial Budaya @ (%)
Kurang Mendukung 86 49,1
Mendukung 89 50,9
Jumlah 175 100

4.2 Kualitatif

Norma Sosila Budaya Berburu Babi

Berdasarkan hasil wawancara mendalam terhadap informan, dapat diberikan
Kesimpulan bahwa terdapat tradisi berburu babi yang termasuk salah satu norma sosial pada
konteks budaya, adat, dan nilai masyarakat di wilayah kabupaten Pasaman Barat. Sebagian
masyarakat pemilik hewan anjing memiliki kesadaran yang kurang terhadap pemberian vaksin,
memiliki keraguan dan ketidak inginan untuk melakukan vaksinasi pada anjingnya dan
beranggapan bahwa anjing setelah divaksin akan melemahkan fisik. Berikut penjelasan oleh
informan sebagai berikut:

“Kalo penghambatnya mungkin kadang kesadaran masyarakat kurang
kadang untuk datang ke fasyankes kalo dia ada kasus gigitan”. (Inf-1)

“Lebih ke kesadaran masyarakatnya pak, karena mereka masih ada yang
merasa ragu untuk memvaksin anjing mereka, biasanya pada komunitas berburu
babi.” (Inf-2)

“....sebagian dari komunitas pemburu ini masih mempunyai anggapan
kalo seandainya anjing pemburu ini setelah divaksin mereka masih berfikiran
anjingnya ini nanti larinya bisa jadi melambat. Masih mempunyai pikiran kek
gitu.” (Inf-4)

“Kadang-kadang masyarakat tadi acuh dengan kegiatan vaksinasi, jadi
kegiatan pertama yang kita lakukan itu door to door pergi kita kekebunnya,
kadang kita tunggu perkumpulan-perkumpulan mereka kita laksanakan
vaksinasi.” (Inf-5)

“...mereka masih ber-mindset bahwasanya vaksinasi ini menyebabkan
hewannya atau peliharaannya seperti anjing itu lemah dalam berburu.” (Inf-6)

Berdasarkan ungkapan oleh pemegang program rabies di Puskesmas Ophir dan Ketua
FORBI Kecamatan Kinali mereka menyatakan bahwa norma sosial budaya yang ada di Pasaman
Barat memiliki pengaruh dalam mempengaruhi keputusan individu atau kelompok untuk
memberikan vaksinasi rabies pada anjing mereka. Hal ini juga menandakan bahwa meskipun

masih terdapat kurangnya kesadaran dari masyarakat dan masih adanya anggapan masyarakat
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yang dapat mempengaruhi fisik anjing setelah di vaksin, namun dukungan dari norma sosial
budaya sendiri juga membawa pengaruh terhadap keputusan individu maupun kelompok untuk
melakukan vaksinasi. Terkait kebiasaan ataupun tradisi, mayoritas responden di wilayah
Pasaman Barat memelihara anjing yang berfungsi sebagai penjaga rumah, areal sawah dan
perkebunan masyarakat sehingga apabila ada tindakan pemusnahan anjing, sebagian informan
dari komunitas berburu babi (FORBI) mengungkapkan pernyataan tidak setuju. Hal ini
diungkapkan sebagai berikut:

“tidak setuju pak, anjing tu guno untuk jago rumah sama jago kebun” (Inf 8-12,14-15)
“kalo ado himbauan lebih dulu, mungkin bisa pak” (Inf-13)
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BAB V. PEMBAHASAN

5.1 Agama

Dalam penelitian ini, proporsi responden yang menganut agama Islam lebih banyak
(82,9%) dibandingkan responden yang menganut agama non-Islam (17,1%). Sejalan dengan
penelitian Rahmabh et al., (2023) menunjukkan bahwa proporsi responden pemiliki anjing secara
keseluruhan menganut agama Islam (100%).7? Secara statatistik menunjukkan tidak terdapat
hubungan yang bermakna antara agama dengan perilaku vaksinasi rabies terhadap anjing.
Meskipun tidak terdapat hubungan, proporsi masyarakat beragama Islam lebih banyak yang
tidak melakukan vaksinasi rabies dibandingkan masyarakat beragama non Islam. Hal ini sejalan
dengan studi Kabeta et al., (2015) dimana responden beragama islam dikaitkan dengan skor
perilaku yang lebih rendah terhadap pencegahan rabies. Hal ini disebabkan adanya perbedaan
dalam cara penanganan hewan yang diduga rabies yang mungkin mencerminkan perbedaan
sikap atau persepsi terhadap anjing.®%

Hubungan yang tidak bermakna ini juga ditemukan di beberapa studi terdahulu seperti
studi oleh Widyastuti et al., (2015) menunjukkan bahwa tidak terdapat hubungan antara agama
responden dengan program pengendalian rabies (p-value = 0,593).0® Serupa dengan temuan
Yalemebrat et al., (2016) dan Hoetama et al., (2016) menyatakan bahwa pengetahuan, sikap dan
perilaku terhadap pengendalian rabies tidak berhubungan dengan agama (p-value = >0,05).5>83

Dalam penelitian ini, agama tidak memiliki keterkaitan dengan perilaku vaskinasi rabies.
Terjadinya hal ini dimungkinkan karena agama tidak secara langsung mempengaruhi keputusan
pemilik anjing dalam memberikan vaksinasi kepada anjing mereka. Adanya faktor non-religius
seperti tingkat edukasi dan program kesehatan lebih memiliki pengaruh terhadap keputusan
melakukan upaya pencegahan rabies. Selain itu, vaksinasi rabies seringkali dianggap sebagai
tindakan medis pragmatis, bukan sebagai isu moral ataupun spiritual sehingga faktor agama

memiliki peran yang terbatas dalam mengubah dan mempengaruhi keputusan individu.
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5.2 Norma Sosial Budaya

Peran norma dan budaya dalam konteks vaksin rabies dapat menggambarkan sejauh mana
masyarakat memahami pentingnya vaksinasi serta bagaimana mereka bertindak terhadap anjing
peliharaan mereka. Masyarakat yang memiliki budaya menghargai kesehatan hewan dan
memahami risiko rabies, umumnya mereka aktif mendukung dan melakukan vaksinasi anjing.
Sebaliknya, norma sosial yang menganggap vaksinasi sebagai hal yang tidak penting atau
mabhal, perilaku vaksinasi mungkin rendah. Tradisi buru babi merupakan salah satu norma sosial
pada konteks budaya, adat, dan nilai-nilai masyarakat di wilayah kabupaten Pasaman Barat.
Penelitian ini menunjukkan bahwa kurang dari separuh responden memiliki norma sosial yang
kurang mendukung (49,1%) dan lebih dari separuh responden yang memiliki norma sosial
budaya yang mendukung terkait vaksinasi rabies (50,9%).

Selain itu, terdapat hubungan antara norma sosial budaya dengan perilaku vaksinasi rabies
terhadap anjing. responden dengan norma sosial yang mendukung berpeluang 4,1 kali lebih
besar untuk memberikan vaksinasi rabies terhadap anjingnya. Penelitian ini sejalan dengan
penelitian yang dilakukan oleh Ku Yuan Lee et, a/ (2014) yang menyatakan norma subjektif
berhubungan dengan pencegahan dan pengendalian rabies (p-value = 0,01).°7 Penelitian
sejalan yang dilakukan oleh Ewaldus Wera (2017) yang menyatakan bahwa norma subjektif
berhubungan dengan pencegahan dan pengendalian rabies (p-value = 0,034).°%

Temuan selama penelitian juga menunjukkan bahwa pemilik anjing yang membiarkan
anjing peliharaannya berkeliaran bebas dapat mengimplikasikan bahwa pemilik tersebut
memiliki tanggung jawab yang rendah terhadap hewan peliharaannya. Hal ini dapat berdampak
pada rendahnya minat vaksinasi mereka. Sebaliknya pemilik yang memiliki tanggung jawab
pada hewan peliharaannya cenderung lebih mendukung program vaksinasi, terlebih lagi jika
mereka mendapat dorongan dari orang sekitar. Disinilah peran norma subjektif muncul untuk
meningkatkan minat seseorang untuk melakukan vaksinasi. Keluarga, tokoh masyarakat atau
tokoh agama dapat mempengaruhi keputusan seseorang dalam program vaksinasi.

Pada wawancara mendalam didapatkan bahwa mayoritas masyarakat menggunakan
anjing untuk berburu di hutan agar mengurangi hama babi hutan yang menganggu dan merusak
sawah dan perkebunan masyarakat. Selain itu, anjing juga berguna untuk menjaga rumah

sehingga masih terdapat anjing yang dibiarkan berkeliaran bebas di lingkungan Masyarakat.
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Fadillah et al., (2023) mengungkapkan lingkungan tempat tinggal dapat mempengaruhi
masyarakat setempat dalam memberikan vaksinasi rabies terhadap anjing mereka. Masyarakat
yang tinggal diwilayah pedesaan membutuhkan anjing yang dapat diandalkan untuk menjaga
perkebunan ataupun persawahan mereka.’® Sejalan dengan penelitian yang dilakukan Kamil ez
al., (2003) menyebutkan bahwa hampir disetiap rumah masyarakat memelihara anjing yang
digunakan untuk berburu maupun untuk menjaga perkebunan warga.®?’®% Perilaku masyarakat
tersebut dapat mempengaruhi tindakan pengendalian dan pencegahan rabies karena rendahnya
partisipasi dan kesadaran masyarakat terkait bahaya rabies.(’

Informan dari anggota PORBI menyatakan bahwa masyarakat memiliki kepercayaan
bahwa apabila diberikan vaksin maka kecepatan anjing tersebut akan melambat dan
mempengaruhi performa anjing secara umum. Penolakan terhadap vaksinasi rabies dan maupun
dengan adanya pemusnahan anjing liar di masyarakat sering kali berkaitan dengan norma sosial
budaya yang telah mengakar dalam kehidupan sehari-hari. Kepercayaan tradisional, kurangnya
pemahaman terhadap risiko rabies, pengaruh tokoh masyarakat, serta nilai ekonomi dan status
anjing menjadi faktor utama dalam penolakan tersebut. Oleh karena itu, pendekatan berbasis
budaya, sosialisasi yang melibatkan tokoh masyarakat, serta komunikasi yang lebih efektif perlu
diterapkan untuk meningkatkan kesadaran dan penerimaan masyarakat terhadap program
vaksinasi rabies dan pengendalian populasi anjing.

Upaya meningkatkan cakupan vaksinasi rabies dapat melalui intervensi yang
mempertimbangkan norma sosial budaya, seperti program pendidikan berbasis komunitas dan
kampanye kesehatan yang dirancang secara lokal, memprioritaskan penggunana bahasa lokal
dan mempertimbangkan tradisi setempat. Namun, ini juga harus diimbangi dengan peningkatan
akses terhadap layanan vaksinasi di wilayah terpencil. Selain itu melibatkan tokoh adat dan
agama juga memiliki pengaruh besar dalam membentuk budaya dan kepercayaan masyarakat.
Melalui pendekatan ini, intervensi dapat menghapus mitos dan stigma yang beredar terkait

rabies dan pengobatan tradisional pada hewan.
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Gambar 5.1 Peran Agama dalam Memberntu Perilaku

5.3 Vaksinasi dan Religiusitas

Sampai saat ini, masih banyak orang yang ragu untuk menerima vaksinasi. Akibat rasa takut
dan kurangnya kepercayaan, misinformasi yang beredar di media sosial dan platform lainnya
digunakan sebagai sumber informasi oleh masyarakat selama krisis, yang menghambat perilaku

positif terhadap vaksinasi.” Oleh karena itu, sangat penting untuk menyelaraskan langkah-
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langkah kesehatan masyarakat dengan perilaku manusia selama krisis dengan
mempertimbangkan strategi manajemen ancaman dan rasa takut, mengembangkan
kepemimpinan yang efektif, memprioritaskan kepentingan individu dan kolektif, meningkatkan
komunikasi pengetahuan ilmiah, menavigasi konteks sosial dan budaya, serta mempromosikan
manajemen stres dan mekanisme koping.*® Agama merupakan alat yang ampuh dalam
mendorong perubahan perilaku dan kepatuhan dengan mempertimbangkan semua faktor
tersebut.

Studi oleh Barmania S (2021) melaporkan bahwa agama memainkan peran penting dalam
memengaruhi perilaku manusia dan membentuk norma-norma sosial di masa krisis seperti
pandemi. Dalam hal promosi kesehatan selama pandemi, agama membimbing orang-orang
dalam memberikan wawasan tentang makna hidup dan mati, dan para pemimpin agama dapat
berfungsi sebagai influencer utama dalam komunitas mereka untuk meningkatkan kepatuhan
orang terhadap protokol kesehatan.?" Organisasi berbasis komunitas keagamaan dapat
dipandang sebagai sumber informasi yang lebih tepercaya dibandingkan dengan lembaga
pemerintah pada saat pandemi, dan orang-orang percaya bahwa organisasi ini dapat
memberikan dukungan sosial dan informasi bagi masyarakat.?? Meskipun agama dapat
mengurangi dampak buruk pandemi, isu agama dapat menjadi subjek sensitif untuk
memprovokasi informasi palsu melalui media sosial. Isu-isu terkait agama seperti vaksin non-
halal, persepsi orang tentang motif komersial vaksin, pelanggaran pembatasan acara keagamaan,
dan pembingkaian komunitas mengenai pandemi COVID-19 menyebabkan keraguan dan
penolakan terhadap vaksinasi.

Kerangka kerja keraguan terhadap vaksin oleh WHO mengkategorikan agama dan budaya
sebagai determinan tingkat kontekstual, di samping determinan individu dan tingkat vaksin.?*
Namun demikian, peran agama di masa pandemi jauh lebih kompleks. Entitas agama dapat
memengaruhi keraguan vaksin pada tingkat individu dan tingkat vaksin itu sendiri, karena
agama merupakan determinan sosial kesehatan yang berfungsi sebagai fondasi bagi sistem
sosial atau kerangka sosial tempat interaksi manusia tertanam, dan pada gilirannya, menentukan
konsekuensi kesehatan.?4

Studi terdahulu mengungkapkan peran agama dalam mencapai cakupan vaksinasi seperti
vaksinasi COVID-19 melalui hubungannya dengan keraguan, kemauan, penerimaan vaksin, dan

faktor perilaku lainnya terhadap vaksinasi. Pada tingkat individu, keyakinan agama dan
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keyakinan pribadi mengenai perlindungan atau hukuman ilahi secara signifikan membentuk
sikap individu yang berbeda terhadap vaksinasi.®>?® Tingkat religiusitas merupakan salah satu
topik studi yang paling sering mengungkapkan dampaknya terhadap pengambilan keputusan
untuk vaksinasi dan perilaku pencarian informasi dari para pemimpin agama.?’-?® Misinformasi
tentang vaksin COVID-19 yang tersebar secara informal di seluruh kelompok atau komunitas
agama, dukungan dari organisasi berbasis agama, dan peran para pemimpin agama sebagai salah
satu sumber informasi paling tepercaya di masyarakat menjelaskan pengaruh entitas agama pada
tingkat kontekstual.(>*39 Selain itu, bahan-bahan vaksin ditemukan sebagai faktor agama yang

terkait dengan penerimaan vaksin.(3132)

Sebagai determinan sosial kesehatan, agama tidak hanya bekerja pada tingkat mikro atau
individu, tetapi juga pada tingkat komunitas dan makro seperti kebijakan publik.®* Namun,
penelitian tersebut menyajikan peran agama pada masing-masing tingkat ini secara terpisah dan
tidak ada penelitian yang merangkum bagaimana agama dapat memengaruhi vaksinasi COVID-
19 sebagai faktor individu, kontekstual, dan vaksin. Menjelajahi bagaimana agama
memengaruhi vaksinasi rabies dari setiap sudut pandang tingkat secara komprehensif akan
mengungkap konsep kunci penggunaan entitas keagamaan untuk meningkatkan pencapaian
agenda kesehatan masyarakat, khususnya dalam mengatasi keraguan vaksin sebagai salah satu

ancaman kesehatan masyarakat di abad ini.

Pada konteks vaksinasi rabies, Kabeta et al., (2015) menemukan bahwa responden
beragama islam dikaitkan dengan skor perilaku yang lebih rendah terhadap pencegahan rabies.
Hal ini disebabkan adanya perbedaan dalam cara penanganan hewan yang diduga rabies yang
mungkin mencerminkan perbedaan sikap atau persepsi terhadap anjing.®* Sementara itu,
penelitian yang dilakukan di Addis Ababa, Ethiophia hasil temuan menunjukkan bahwa
mayoritas responden beragama kristen (97,4%) sedangkan sisanya beragama islam (2,6%)
mengungkapkan bahwa anjing yang dipelihara digunakan sebagai penjagaan meskipun

berdasarkan prinsip islam melarang dan memegang anjing.>
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