
BAB IV 

LATAR BELAKANG KETERLIBATAN UNDP (UNITED NATIONS 

DEVELOPMENT PROGRAMME) DALAM MENANGANI EVD (EBOLA 

VIRUS DISEASE) DI AFFECTED COUNTRIES 

 

A. Dampak EVD (Ebola Virus Disease) di Affected Countries 

Ebola Virus Disease telah muncul di Afrika Barat khusus nya di 

tiga negara terparah yaitu Guinea, Liberia, dan Sierra Leone yaitu 

semenjak 26 Desember 2013. Keberadaan wabah tersebut tentu telah 

memberikan berbagai dampak sampai dengan saat ini.
1
 Dampak  yang 

diderita oleh tiga negara terparah tersebut atau yang sering disebut dengan 

Affected Countries berupa dalam beberapa aspek yaitu aspek kesehatan 

yang juga meliputi akses pelayanan kesehatan, aspek sosial-ekonomi, serta 

aspek pembangunan keamanan pemerintah dan perpaduan sosial
2
. 

Melalui keberadaan berbagai dampak yang diderita oleh tiga 

negara tersebut menyebabkan timbul sebuah respon dari pihak lain, mulai 

dari negara lain yang ingin untuk membantu menangani keberadaan wabah 

Ebola Virus Disease selain itu muncul respon dari organisasi internasional 

yang juga berkeinginan untuk membantu negara-negara tersebut. Hal 

tersebut yang menyebabkan United Nations Development Programme 
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(UNDP) ingin terjun secara langsung di kawasan Afrika Barat khususnya 

di tiga negara terparah  yaitu Guinea, Liberia dan Sierra Leone karena 

mereka tidak mampu untuk menangani dan menanggung berbagai dampak 

yang mereka derita. Alasan keberadaan UNDP semakin diperkuat karena 

fokus dari organisasi internasional tersebut merupakan di kawasan negara 

berkembang, hal tersebut selaras dengan kondisi negara-negara di Afrika 

Barat yang merupakan negara berkembang. UNDP menjalankan tugas 

mereka tentu memiliki satu visi dengan organisasi internasional yang 

berfokus terhadap kesehatan yaitu WHO yang sudah merupakan tanggung 

jawab utama bagi WHO.  

UNDP ingin membantu  menangani keberadaan Ebola Virus Disease  

karena terdapat berbagai dampak dalam berbagai aspek yaitu : 

1. Aspek Kesehatan 

Sektor kesehatan merupakan aspek utama dalam upaya 

melawan Ebola. Para petugas kesehatan mengeluarkan biaya 

yang tinggi untuk keberadaan wabah Ebola. Berdasarkan data 

WHO pada tanggal 4 Februari 2015 tercatat total 882 korban 

dari para perawat terkena infeksi di Affected Countries 

kemudian terdapat 488 perawat yang meninggal dunia akibat 

Ebola. Kenyataan atas kesehatan dan keselamatan kerja bagi 

para perawat tersebut membuktikan bahwa terdapat upaya 

pencegahan dan pengendalian infeksi yang lemah. Dengan 

demikian keadaan sistem kesehatan dan pelayanan kesehatan 



yang lemah mengakibatkan terhadap krisis ekonomi pada 

sektor lain.
3
 Salah satu contoh nya adalah di negara Sierra 

Leone yang pada awal nya sebelum negara tersebut terkena 

virus Ebola mereka memiliki sistem pelayanan kesehatan yang 

baik. Tetapi setelah Ebola menyerang ke negara mereka 

sehingga mengakibatkan kualitas sistem kesehatan mereka 

yang menurun hal tersebut diakibatkan karena sistem 

kesehatan mereka belum mumpuni seutuh nya untuk 

menangani pasien yang terkena virus Ebola.  

Pada tanggal 7 November 2015 WHO menyatakan 

bahwa Sierra Leone terbebas dari Ebola Virus Disease, tetapi 

terdapat hal yang terhambat yaitu sistem kesehatan yang lemah 

dan kematian serta kemungkinan muncul korban baru akan 

sangat mudah terjadi.
4
 Beberapa rumah sakit dan para petugas 

kesehatan merasa terbebani dengan para pasien dan fasilitas 

kesehatan yang lemah sehingga mendukung terciptanya 

kekurangan dalam kapasitas isolasi para pasien. Banyak 

fasilitas kesehatan yang tutup atau substansi yang mengurangi 

kerja mereka karena mereka memiliki kecemasan ketika pasien 

datang mereka dialihkan kepada fasilitas lain yang lebih 
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menguasai.
5

 Keberadaan Ebola Virus Disease juga 

memberikan dampak terhadap wanita dan anak-anak yaitu 

terhadap pelayanan proses melahirkan. Sebelum Sierra Leone 

terkena wabah Ebola negara tersebut merupkan salah satu rasio 

kematian ibu dan bayi tertinggi di dunia.
6
   

Keadaan serupa juga terjadi di Guinea pada Desember 

2013 ketika sudah ditetapkan bahwa wabah Ebola secara 

persetejuan WHO telah menjadi kasus di beberapa kawasan. 

Kondisi sistem kesehatan mereka yang terbatas membuat 

timbulnya kesulitan untuk mengidentifikasi berbagai 

kemungkinan timbulnya Ebola Virus Disease, karena bagi 

beberapa negara bahkan mereka belum mengetahui virus Ebola 

tersebut. Selain itu adalah mereka tidak memiliki kapasitas 

laboratorium yang mewadai untuk menerima secara cepat 

mengenai virus Ebola tersebut serta tidak mampu mengirim 

pasien penderita Ebola ke pusat kota untuk di diagnosa, 

beberapa hambatan tersebut yang menyebabkan penyebaran 

virus Ebola menjadi lebih pesat.
7
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Dampak berikutnya yang diderita oleh Affected 

Countries adalah mereka menanggung biaya yang tinggi dalam 

menunjang pelayanan kesehatan yang mampu untuk 

menangani para pasien. Berdasarkan data UNDP mengatakan 

bahwa di Liberia pada tanggal 21 Januari 2015 tercatat 

terdapat total 3.136 kasus mengenai korban Ebola yang sudah 

di kirim ke 15 rumah sakit di Liberia. Kemudian di Sierra 

Leone merupakan salah satu negara terparah yaitu tercatat total 

10.124 kasus korban Ebola dan 3.062 merupakan korban jiwa.
8
 

Negara berikutnya adalah Guinea tercatat terdapat total 2.893 

kasus mengenai korban Ebola. Statistik tersebut bisa jadi 

merupakan wujud lemah nya kualitas pelayanan sistem 

kesehatan di tiga negara.    

Selain berdampak terhadap biaya pelayanan kesehatan 

yang tinggi, dampak berikutnya adalah terhadap para pekerja 

dengan kondisi sehat yang semakin berkurang. Keberadaan 

virus Ebola yang mudah menular dan mengakibatkan 

terjadinya infeksi bagi para pekerja di Affected Countriess 

sehingga jumlah pekerja yang terkena virus Ebola semakin 

meningkat bahkan tidak sedikit yang sampai memakan korban 

jiwa. Usaha untuk melawan Ebola sangat sulit dengan keadaan 

dokter yang tidak mampu menangani penyakit tersebut.  
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Dampak yang terakhir dalam aspek kesehatan adalah 

mengenai pelayanan dan akses kesehatan yang rendah. Dengan 

keberadaan wabah virus Ebola yang hadir di Affected 

Countries hal tersebut biasanya diduga kondisi pelayanan 

kesehatan mereka akan ramai dengan keberadaan pasien. 

Tetapi faktanya adalah berbeda karena kondisi layanan 

kesehatan di tiga negara tersebut tidak sepadat sesuai dengan 

dugaan. Hal tersebut mencerminkan bahwa sistem layanan 

kesehata di tiga negara terparah tersebut dalam kondisi yang 

lemah.  

Krisis tersebut mengakibatkan penurunan kualitas 

dalam sistem pelayanan kesehatan serta penurunan 

ketersediaan obat-obat. Beberapa instansi menutup fasilitas 

kesehatan mereka seperti contoh adalah di Guinea yang 

mengalami penurunan dalam penggunanan layanan kesehatan, 

penurunan tersebut kurang lebih sekitar 50% dari tahun 2013 

sampai dengan 2014. Kemudian pada November 2014 fasilitas 

kesehatan di pusat kota Guinea di tutup karena banyak nya 

korban jiwa dari para perawat. Sedangkan pada bulan Oktober 

2014 di Sierra Leone terdapat 1.185 Perpheral Health Units 

(PHUs) dan 47 diantaranya berhenti beroperasional karena hal 

yang serupa yaitu memakan korban dari para perawat.
9
  Negara 
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yang terakhir adalah Liberia. Layanan kesehatan di negara 

tersebut telah terkena dampak dari gangguan dasar, sebagian 

besar penduduk dibiarkan tanpa akses menuju pelayanan 

kesehatan dasar untuk kondisi non-Ebola.
10

 

Dampak berikutnya yang menyerang aspek layanan 

kesehatan adalah berasal dari IMF. Hal tersebut terjadi karena 

IMF melakukan pemotongan anggaran terhadap biaya 

penanggulan Ebola di tiga negara tersebut karena dari tahun 

2010-2013 pembelanjaan kesehatan di Guinea, Liberia dan 

Sierra Leone mengalami peningkatan. Dari kebijakan yang 

dikeluarkan oleh IMF tersebut mengakibatkan  cepatnya 

penyebaran Ebola di tiga negara terparah serta kondisi sistem 

kesehatan yang semakin melemah
11

 

Berbagai dampak yang muncul tersebut disebabkan 

karena adanya hambatan-hambatan yang dimiliki oleh ketiga 

negara tersebut. Kondisi politik yang tidak stabil merupakan 

sebuah hambatan yang mereka miliki karena negara di dalam 

Affected Countries yaitu Guinea, Liberia dan Sierra Leone 

merasa insecurity terhadap hadirnya virus Ebola sehingga 

mengakibatkan pemerintah, pihak perawat kesehatan serta 

masyarakat merasa cemas dan tidak sanggup menghadapi 
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wabah yang menyerang mereka. Kemudian pemerintah dari 

Affected Countries mendapat tanggungan yaitu diharapkan 

mampu menyebarkan kesejahteraan yang merata terhadap 

negara mereka masing-masing. Karena berdasarkan fakta 

dalam aspek pelayanan kesehatan adalah terdapat kesenjangan 

di wilayah pedesaan dengan pusat kota atau ibu kota dari 

masing-masing negara tersebut. Mayoritas pusat pelayanan 

kesehatan yang mampu untuk mengatasi pasien akibat Ebola 

terletak di pusat kota, sehingga mengharuskan para pasien 

yang berada di pedesaan harus dibawa ke pusat kota untuk 

mendapatkan pelayanan kesehatan yang mumpuni.
12

 

2. Aspek Sosial-Ekonomi 

Selain dampak terhadap aspek kesehatan, keberadaan 

Ebola Virus Disease juga memberikan dampak terhadap 

sosial-ekonomi di Affected Countries. Berdasarkan dampak 

dalam aspek sosial-ekonomi membuat keberadaan Ebola Virus 

Disease tidak hanya berupa virus yang menyerang 

permasalahan kesehatan saja tetapi ternyata dari virus tersebut 

dapat berdampak luas sampai dengan aspek sosial-ekonomi.  

Hal tersebut pula yang menyebabkan United Nations 

Development Programme (UNDP) ingin turut serta untuk 
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membantu keberadaan EVD yang telah berdampak luas di 

kawasan Affected Countries.  

Ketiga negara terparah atau yang sering disebut dengan 

Affected Countries tersebut merupakan negara dengan 

pendapatan rendah, dan hal tersebut di tekankan oleh tingkat 

kemiskinan nasional menyatakan bahwa 50% dari populasi di 

Guinea
13

 dan Liberia
14

 merupakan masyarakat miskin, 

sedangkan di Sierra Leone terdapat 40%  populasi masyarakat 

miskin.
15

 Affected Countries juga memiliki tingkat 

pembangunan sumber daya manusia yang rendah yaitu dalam 

aspek pendidikan, kemampuan membaca dan menulis, serta 

ekspektasi kehidupan yang rendah. Selain itu adalah tiga 

negara tersebut merupakan kategori negara dengan jumlah 

kelahiran yang cukup pesat dengan persentasi 2,1% untuk 

Liberia, kemudian 2,33% untuk Guinea dan 1,9% untuk Sierra 

Leone. Karena pesatnya tingkat kelahiran tersebut 

mengakibatkan kepada kelangkaan ketersediaan pangan bagi 

tiga negara tersebut. Salah satu nya adalah di Liberia yang 

mengalami kesulitan pangan di 41% dari jumlah total populasi 

mereka. Secara general populasi dari negara yang terkena 
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wabah Ebola Virus Disease merupakan masyarakat yang 

miskin, memiliki kesulitan ketersediaan pangan, kurang 

produktif serta memiliki akses yang minim menuju layanan 

kesehatan yang tersedia.
16

 

Dalam dampak sosial ekonomi fokus terhadap tiga isu 

yaitu Keberadaan Ebola Virus Disease dengan studi kasus di 

Guinea, dampak terhadap ketahanan pangan, serta yang 

terakhir adalah dampak terhadap kemiskinan. Penelitian yang 

dilakukan oleh UNDP di Guinea, Liberia dan Sierra Leone 

disediakan sumber tambahan mengenai keberadaan EVD dari 

Guinea hal tersebut dikarenakan negara tersebut merupakan 

negara pertama akan hadirnya wabah EVD.
17

 Survey tersebut 

mengenai pengalaman masyarakat di Guinea dalam 

menghadapi dampak sosial-ekonomi dari keberadaan EVD. 

Berdasaekan survey yang dilakukan di Guinea terhadap 567 

orang yang mana 33,7% diantaranya adalah perempuan. Dari 

survey tersebut berkaitan tentang dampak EVD terhadap 

perekonomian Guinea dan hasil dari survey tersebut 

menyatakan bahwa keberadaan EVD berdampak negatif 

terhadap tenaga kerja di Guinea. Mereka mengakui bahwa 

keadaan tenaga kerja khususnya  di pasar telah menyusut.  
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Banyak dari mereka mengurangi durasi kerja mereka 

sedangkan sebagian memilih untuk tetap tinggal di rumah nya 

karena mereka cemas dengan keberadaan EVD.  

Ebola Virus Disease juga menghambat perekonomian 

di Guinea hal tersebut terjadi karena beberapa faktor yaitu 

terciptanya penghalang antara Guinea dengan negara-negara 

asing lain yang ingin melakukan kerjasama dengan Guinea 

yaitu seperti terhambatnya kegiatan transportasi. Beberapa 

pesawat terbang memutuskan untuk berhenti melakukan 

penerbangan menuju Guinea, Liberia dan Sierra Leone. 

Mereka mengatakan bahwa penerbangan hanya sampai ke 

Conarky, Togo, Nigeria, Kenya, Gabon. Adapun salah satu 

pesawat terbang yang bertujuan untuk mengantar bantuan 

makanan, pakaian dan obat-obatan.
18

  

Faktor berikutnya adalah adanya rasa ketakutan 

terhadap keberadaan EVD di Guinea yang ternyata menjadi 

penghambat dalam aktivitas ekonomi mereka, selain itu 

terdapat bisnis privat dan perusahaan privat yang berada di 

Guinea hal tersebut mengakibatkan sebuah penghalang bagi 

pekerja di Guinea karena lahan mereka telah dipakai oleh para 

perusahaan privat. Beberapa pemegang bisnis yang mampu 

                                                           
18

  The Commonwealth 2015 “Trade Hot Topics-The Ebola Crisis in West Africa : 

Implications for Trade and Regional Integration issue 119”  Dianna Games and Brendan Vickers 

page 2 



membuka bisnis mereka telah diambil keuntungannya karena 

terjadi kelangkaan terhadap ketersediaan barang yang 

menjadikan harga menjadi naik, ketidakmampuan tersebut 

mengakibatkan penurunan pendapatan rumah tangga. EVD 

juga memberikan dampak terhadap investasi di Affected 

Countries. Sebuah badan organisasi internasional yang 

berfokus terhadap pergerakan ekonomi di Afrika yaitu The 

Economic Community of West Africa (ECOWAS) mereka 

telah membantu pertumbuhan ekonomi regional dari 6,4% di 

tahun 2014 kemudian tumbuh mencapai 7,1% di tahun 2015.
19

 

Berdasarkan data dari UNDP pada tahun 2014 

pertumbuhan ekonomi di tiga negara mengalami penurunan 

yang cukup signifikan yaitu di Guinea pada awalnya tercatat 

pertumbuhan ekonomi di 4,5% kemudian turun menjadi 1,6%, 

kemudian di Liberia pada awalnya tercatat pertumbuhan 

ekonomi 5,9% kemudian turun menjadi 1,8%, dan yang 

terakhir adalah di Sierra Leone awalnya tercatat pertumbuhan 

ekonomi 11,4% kemudian turun menjadi 7,4%. Dari data 

ketiga negara tersebut dapat dilihat bahwa Liberia yang 

mengalami penurunan pertumbuhan ekonomi paling parah 
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dibandingkan dua negara lainnya.
20

 Serta mereka mengalami 

kerugian dalam setahun sekitar 4,9% (untuk kasus ebola 

sederhana) kemudian kerugiannya meningkat mencapai 9,6% 

(untuk kasus ebola kompleks). Sierra Leone merupakan salah 

satu negara yang  mengalami kerugian GDP paling parah yaitu 

sekitar US $219 juta kemudian diikuti oleh Liberia sekitar US 

$188 juta dan yang terakhir Guina sekitar US$184 juta.
21

    

Penurunan pertumbuhan ekonomi tersebut terjadi di 

dalam sektor agrikultur yang mana merupakan salah satu 

sektor yang memiliki persentase besar  untuk GDP di masing-

masing negara. Keberadaan wabah ebola tersebut 

mengakibatkan ketiga negara tersebut harus menyiapkan dana 

yang banyak untuk menangani berbagai dampak yang timbul 

yaitu sekitar USD 500 miliyar di tahun 2014  hal tersebut 

karena berkurangnya pajak atas pendapatan, penjualan dan 

perdagangan eksternal. Hal tersebut akhirnya turut 

mengakibatkan terhadap keterlambatan pembangunan program 

infrastruktur dan penghambat dalam proses perbaikan 

pelayanan kesehatan untuk menangani para pasien Ebola. 

Wabah Ebola akan secara signifikan berdampak terhadap 
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kondisi kemiskinan di ketiga negara terparah tersebut. Faktor 

yang mengalami kerugian berikutnya adalah dalam aspek 

pertambangan. Pertambangan merupakan sektor penting di 

Affected Countries. Tetepi keberadaan EVD mengakibatkan 

hal tersebut terhambat yaitu seperti perluasan yang tertunda, 

perusahaan sulit untuk meningkatkan modal, jatuhnya harga 

satuan biji besi.
22

 

Berdasarkan data dari UNDP menyatakan bahwa 

tingkat kemiskinan meningkat lebih dari 2%  pada tahun 2014 

di Guinea kemudian sekitar 5,5% di Liberia dan yang terakhir 

pada tahun 2015 kenaikan tingkat kemiskinan sekitar 14% 

terjadi di Sierra Leone. Krisis ekonomi yang diakibatkan oleh 

keberadaan EVD menimbulkan kondisi kehidupan masyarakat 

menjadi tidak produktif, hal tersebut dibuktikan melalui 

penurunan tingkat jumlah pekerja di Affected Countries. 

Tercatat bahwa di Guinea sekitar 42.000 pekerja memutuskan 

untuk berhenti bekerja akibat keberadaan wabah ebola yang 

mencemaskan, kemudian di Liberia tercatat bahwa terjadi 

inflasi sekitar 25% dan yang terakhir di Sierra Leone tercatat 

juga mengalami inflasi sekitar 20% serta puluhan ribu 

masyarakat di Sierra Leone kehilangan pekerjaan mereka yaitu 
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sekitar 170.000 pekerja, 9.000 diantaranya mengalami 

keterbatasan dengan perusahaan yang akan menampungnya.  

UNDP menyatakan bahwa keberadaan Ebola 

berpengaruh seperti mengurangi pendapatan petani karena 

dengan keberadaan Ebola akan berpengaruh terhadap efek 

produksi pertanian. Dengan demikian akan menyebabkan 

peningkatan kerawanan pangan serta kenaikan harga pangan.
23

 

Dari beberapa dampak yang muncul tersebut satu sama lain 

pada akhirnya saling berkesinambungan. Dari sebuah wabah 

virus Ebola yang memakan korban jiwa ternyata disamping itu 

telah mampu mempengaruhi dalam aspek sosial yaitu rasa 

cemas dan takut untuk berhadapan satu sama lain akibat 

keberadaan virus Ebola sampai dengan aspek ekonomi di 

ketiga negara tersebut yang merugikan di setiap kalangan. 

3. Aspek Pembangunan Keamanan Pemerintah dan Perpaduan 

Sosial 

Aspek terakhir mengenai dampak dari keberadaan 

Ebola di Affected Countries ini berhubungan dengan 

pemerintah dari masing-masing negara Affected Countries. 

Bagaimana sikap pemerintah untuk merespon hadirnya wabah 
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Ebola di masing-masing negara mereka. Keadaan di tiga 

negara terparah ternyata semakin memperburuk kondisi ebola 

yang menimpa negara mereka. Keadaan seperti rasa kurang 

percaya antara masyarakat dengan pemerintahan mereka, 

kemudian ada kesenjangan atau desentralisasi serta layanan 

kesehatan yang lemah. Kenyataannya adalah pemerintahan di 

Affected Countries mengakui bahwa kondisi lembaga-lembaga 

publik yang lemah yaitu dalam bentuk :
24

 

 Kemampuan untuk berkomunikasi dan 

berkoordinasi satu sama lain serta hubungan mereka 

dengan masyarakat masing-masing. 

 Kemampuan untuk menggunkaan dan memperkuat 

struktur yang sudah ada bukannya menyiapkan yang 

baru untuk menangani wabah. 

 Kemampuan dalam menyesuaikan prosedur yang 

sudah ada untuk menghadapi berbagai kemungkinan 

yang akan muncul. 

 Kemampuan untuk mengatur keefektifan dan 

keadilan dari layanan darurat dan layanan 

masyarakat. 
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   UNDP and partner, op. Cit, hal 62 



Berdasarkan dari kondisi di ketiga negara yang memiliki 

kelemahan dalam pemerintahannya sehingga hal tersebut 

berdampak bagi masing-masing negara di Affected Countries. 

Di dalam tiga negara terparah tersebut, persepsi masyarakat 

terhadap kemampuan negara untuk merespon kebutuhan di 

seluruh bagian dari populasi secara merata, khusunya pada 

waktu krisis telah memperburuk perpecahan yang ada. Di 

Guinea terdapat kekhawatiran lebih di salah satu daerah yaitu 

Guinea Forestière yang mana masyarakat dari daerah tersebut 

memiliki persepsi bahwa mereka dikucilkan selama satu 

dekade pada saat EVD sangat berdampak bagi keadaan 

mereka. Kemudian di Liberia keberadaan kelompok ekonomi 

yang khususnya pada daerah pedalaman, mereka juga 

mengalami hal yang serupa yaitu merasa di kucilkan. Negara 

yang terakhir adalah di Sierra Leone yaitu terjadi perpecahan 

antar etnis tradisional.  

Terdapat kesenjangan dalam pelayanan dan komunikasi 

antara tingkat nasional dengan subnasional akan mengurangi 

kekuatan dari respon darurat, serta memberitahukan terhadap 

masalah terhadap masyarakat. Pesan yang diberikan oleh 

pemerintah terkadang berbeda dengan penjelasan alternatif  

mengenai wabah Ebola. Sementara seluruh negara terparah 

tersebut telah dikembangkan terhadap operasional sistem 



respon dan layanan darurat, hal tersebut dipusatkan terutama 

pada sektor keamanan dan tidak terintegrasi dengan kesehatan 

dan sektor lain dimana potensial keadaan darurat dapat 

muncul. Kedua sektor tersebut diutamakan bagi daerah sub 

nasional seperti daerah pedesaan karena mereka jauh tertinggal 

dibandingkan  perkotaan.
25

 

 

B. EVD (Ebola Virus Disease) Mengkhawatirkan Low Human Development 

Berdasarkan HDI (Human Development Index)  

Menurut Amartya Sen (1999) menjelaskan bahwa Konsep 

Pembangunan merupakan sebuah konsep yang memiliki fokus terhadap 

konsep kebebasan. Amartya Sen melihat bahwa pembangunan merupakan 

sebuah proses perluasan kebebasan yang sesungguhnya. Pertumbuhan 

ekonomi, kemajuan teknologi dan perubahan politik semuanya dinilai 

berdasarkan kontribusi mereka terhadap perluasan pembangunan manusia. 

Diantara yang paling terpenting dari kebebasan adalah kebebasan dari 

kelaparan dan malnutrisi, kebebasan dari kemiskinan, akses terhadap 

layanan kesehatan serta kebebasan dari kematian dini
26

 

Didalam “development” terdapat suatu pengukur mengenai kondisi 

dari suatu negara, yaitu HDI (Human Development Index). HDI (Human 

Development Index) atau dalam bahasa Indonesia nya adalah IPM (Indeks 
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  “The Dynamics of Socio-Economic Development: An Introduction Adam Szirmai”, Loc 

Cit 



Pembangunan Manusia) diciptakan untuk menekankan bahwa manusia 

harus menjadi kriteria utama untuk menilai perkembangan suatu negara, 

tidak tentang pertumbuhan ekonomi saja. HDI juga dapat digunakan 

sebagai patokan terhadap dua negara yang memiliki tingkatan GDP per 

kapita yang sama tetapi mereka mampu mewujudkan pembangunan 

manusia yang berbeda. HDI (Human Development Index) merupakan 

sebuah ringkasan dari pencapaian rata-rata di dalam dimensi pembangunan 

manusia yaitu seperti jangka waktu hidup sehat, mendapatkan ilmu 

pengetahuan dan memiliki kualitas hidup sesuai dengan standar. HDI 

merupakan sebuah geometri yang memiliki maksud untuk menormalisasi 

indeks untuk masing-masing dari ketiga dimensi tersebut.  

Pada dimensi kesehatan dapat diukur melalui perkiraan jumlah 

kelahiran, kemudian untuk dimensi pendidikan dapat diukur dengan 

seberapa lama masyarakat di wilayah tersebut menjalankan pendidikan 

untuk golongan dewasa sampai dengan usia 25 tahun. Untuk mengenai 

dimensi standar kehidupan dapat diukur berdasarkan pendapatan GDP per 

kapita. HDI menggunakan logaritma dari pendapatan, sehingga mampu 

merefleksikan kekurangan dari pendapatan GDP.  Skor dari ketiga dimensi 

tersebut kemudian dikumpulkan menjadi suatu indeks menggunakan rata-

rata geometris yaitu dengan hasil 0-1. Angka 0 menunjukan paling rendah 

sedangkan angka 1 menunjukan paling tinggi HDI dari negara tersebut. 

HDI hanya mampu menghitung terhadap bagian yang memerlukan 



pembangunan manusia. Sehingga tidak termasuk terhadap kesenjangan 

kemiskinan, keamanan manusia dan pemberdayaan. 
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Berikut adalah skema mengenai Human Development Index:  

(Gambar 4) 

Skema Human Development Index 

 

 

Source : “Human Development Index” diakses pada 15 April 2017 

pukul 16.58 http://hdr.undp.org/en/content/human-development-index-hdi  

 

Didalam HDI terdapat 4 tingkatan didalam nya yaitu very high 

human development, high human development, medium human 

development dan yang terakhir adalah low human development. Berbicara 

mengenai Human Development Index, Affected Countries yang terdiri dari 

Guinea, Liberia dan Sierra Leone. Ketiga negara tersebut termasuk 

didalam kategori low human development. Dengan detail data seperti 

berikut :
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  “Table 1: Human Development Index and its component”, diakses pada 15 April 2017, 
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(Tabel  2) 

Data mengenai detail Human Development Index di Affected Countries pada 

tahun2012 - 2015 

No. Negara 
HDI VALUE 

2012 2013 2014 2015 

1.  Guinea 0,406 0,412 0,414 0,414 

2.  Liberia 0,419 0.425 0.427 0.427 

3.  Sierra Leone 0,359 0.374 0,420 - 

Source : Human Development Report 2013, The Rise of the South : Human Progress in a 

Diverse World-Sierra Leone, diakses pada 24 April 2017 pukul 11.02 

http://hdr.undp.org/sites/default/files/Country-Profiles/SLE.pdf  

Human Development Report 2016, Briefing note for countries on the 2016 Human Development 

Report-Liberia, diakses pada 24 April 2017 pukul 11.15 

http://hdr.undp.org/sites/all/themes/hdr_theme/country-notes/LBR.pdf  

Human Development Report 2016, Briefing note for countries on the 2016 Human Development 

Report-Guinea, diakses pada 24 April 2017 pukul 11.20 

http://hdr.undp.org/sites/all/themes/hdr_theme/country-notes/GIN.pdf  

 

Dari tabel diatas menunjukkan bahwa Affected Countries yang 

terdiri dari Guinea, Liberia dan Sierra Leone merupakan negara dalam 

kategori low human development. Ketiga negara tersebut mengalami 

kenaikan tingkat HDI dari tiap tahun nya. Mengambil keterkaitan dengan 

keberadaan EVD (Ebola Virus Disease) yang terjadi di ketiga negara 

tersebut menunjukkan bahwa keberadaan EVD ternyata tidak 

mempengaruhi tingkat HDI yang akan semakin menurun. Teteapi dengan 

keberadaan EVD tersebut tetap menjadi sebuah kekhawatiran bagi 

Affected Countries agar selalu mengupayakan pencegahan terhadap wabah 

tersebut agar tidak mempengaruhi tingkat HDI di masing-masing negara. 
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