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kepada Nabi Muhammad SAW. Alhamdulillah atas Rahmat dan 
Karunia-Nya penulis telah menyelesaikan Buku Kesehatan 
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Buku ini membahas Faktor Lingkungan dan Kesehatan, 
Kesehatan Gizi di Pesisir, Penyakit Terkait Air Laut, Pengelolaan 
Sampah dan Kesehatan, Kesehatan Ibu dan Anak di Pesisir, 
Kesehatan Mental di Pesisir, Pencegahan Bencana dan 
Kesiapsiagaan. 

Proses penulisan buku ini berhasil diselesaikan atas 
kerjasama tim penulis. Demi kualitas yang lebih baik dan kepuasan 
para pembaca, saran dan masukan yang membangun dari pembaca 
sangat kami harapkan. 

Penulis ucapkan terima kasih kepada semua pihak yang 
telah mendukung dalam penyelesaian buku ini. Terutama pihak 
yang telah membantu terbitnya buku ini dan telah mempercayakan 
mendorong, dan menginisiasi terbitnya buku ini. Semoga buku ini 
dapat bermanfaat bagi masyarakat Indonesia. 
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BAB 7 
PENCEGAHAN BENCANA DAN 
KESIAPSIAGAAN 
 
Oleh Khartini Kaluku 
 
7.1 Pendahuluan 

Bencana adalah suatu peristiwa atau serangkaian peristiwa 
alam atau manusia yang menyebabkan kerusakan besar, kehilangan 
nyawa manusia, kehancuran lingkungan, dan membutuhkan 
intervensi luar biasa untuk memulihkan dan membantu korban. 
Bencana dapat mencakup gempa bumi, banjir, kebakaran, tsunami, 
badai, epidemi penyakit, konflik bersenjata, dan peristiwa lainnya 
yang menyebabkan kerugian signifikan kepada masyarakat dan 
lingkungan (UNISDR, 2019). 

Pencegahan bencana dan kesiapsiagaan gizi adalah dua 
bidang yang sangat penting untuk memastikan kesejahteraan dan 
keselamatan masyarakat, terutama dalam situasi darurat atau 
bencana alam. Pencegahan bencana dan kesiapsiagaan gizi adalah 
tanggung jawab bersama antara pemerintah, masyarakat sipil, dan 
organisasi internasional dalam rangka kolaborasi dan koordinasi 
yang baik di antara semua pihak. 

Kesiapsiagaan adalah suatu keadaan di mana individu, 
komunitas, dan organisasi memiliki pengetahuan, keterampilan, dan 
sumber daya yang diperlukan untuk menghadapi, merespons, dan 
memulihkan diri dari bencana atau situasi darurat dengan efektif. 
Kesiapsiagaan melibatkan perencanaan, pelatihan, dan koordinasi 
antara berbagai pihak untuk mengurangi risiko dan meminimalkan 
dampak negatif dari bencana (UNISDR, 2007) 

 

7.2 Pencegahan Bencana 
Berikut adalah beberapa langkah yang dapat diambil dalam 

pencegahan bencana antara lain: 
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1. Pemahaman Risiko:  
Masyarakat dan pemerintah setempat perlu memahami 

risiko bencana yang mungkin terjadi di wilayah mereka, seperti 
gempa bumi, banjir, atau badai. Pemahaman risiko merujuk 
pada proses identifikasi, evaluasi, dan pemahaman terhadap 
ancaman atau potensi kerugian yang dapat dihadapi oleh 
individu, komunitas, organisasi, atau wilayah tertentu.  

Pemahaman risiko adalah pondasi bagi upaya 
pencegahan bencana yang efektif. Dengan pemahaman yang 
baik tentang risiko yang dihadapi, masyarakat dan pemerintah 
dapat mengambil tindakan proaktif untuk melindungi diri 
mereka sendiri dan komunitas mereka dari potensi bahaya. 
Dalam konteks pencegahan bencana, pemahaman risiko adalah 
langkah awal yang sangat penting untuk mengembangkan 
strategi mitigasi yang efektif. Berikut adalah beberapa konsep 
penting dalam pemahaman risiko: 
a. Identifikasi Risiko, meliputi identifikasi potensi 

ancaman atau kejadian yang mungkin terjadi, seperti 
gempa bumi, banjir, kebakaran, atau wabah penyakit 
dan menentukan kelompok-kelompok yang paling 
rentan terhadap ancaman tersebut, seperti anak-anak, 
lansia, atau orang dengan disabilitas. 

b. Evaluasi Risiko meliputi upaya mengevaluasi seberapa 
besar kerugian dan kerusakan yang mungkin terjadi jika 
ancaman itu terjadi dan menilai frekuensi kemungkinan 
terjadinya kejadian tersebut. 

c. Pemahaman terhadap faktor penyebab kerentanan 
bencana meliputi faktor sosial, ekonomi, dan 
lingkungan yang membuat suatu komunitas atau 
kelompok rentan terhadap bencana serta menganalisis 
kemampuan komunitas atau sistem untuk bertahan dan 
pulih setelah bencana. 

d. Komitmen sumber daya diantaranya meliputi sumber 
daya manusia, keuangan, dan teknis yang diperlukan 
untuk meminimalkan risiko dan mengatasi dampak 
bencana. 
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e. Komunikasi risiko meliputi upaya mengkomunikasikan 
informasi risiko kepada masyarakat secara transparan 
dan jelas serta meningkatkan kesadaran masyarakat 
tentang risiko yang dihadapi dan cara menguranginya 
melalui pendidikan dan kampanye informasi. 

f. Perencanaan mitigasi meliputi langkah pengembangan 
rencana dan strategi untuk mengurangi risiko, 
termasuk pembangunan infrastruktur tahan bencana, 
pelatihan evakuasi, dan pengelolaan lahan yang 
bijaksana. 

g. Evaluasi dan pembelajaran meliputi evaluasi pasca-
bencana sebagai upaya mengevaluasi respon terhadap 
bencana dan memperbaiki rencana mitigasi 
berdasarkan pengalaman dan dilanjutkan dengan 
pembelajaran berkelanjutan menggunakan pengalaman 
dari bencana-bencana sebelumnya untuk meningkatkan 
pemahaman risiko dan meningkatkan kesiapsiagaan di 
masa depan. 

 
2. Perencanaan Kota yang Berbasis Risiko  

Perencanaan kota yang berbasis risiko merujuk pada 
pendekatan dalam pengembangan dan pengelolaan kota yang 
mempertimbangkan faktor risiko bencana secara menyeluruh. 
Tujuan dari perencanaan ini adalah untuk mengurangi 
kerentanan kota terhadap bencana dan membangun ketahanan 
komunitas terhadap ancaman yang mungkin terjadi, seperti 
gempa bumi, banjir, badai, dan lain-lain.  

Perencanaan kota yang berbasis risiko adalah investasi 
jangka panjang untuk keberlanjutan dan keamanan kota. 
Dengan mempertimbangkan faktor risiko bencana sejak awal 
dalam proses perencanaan dan pembangunan, kota dapat 
dibangun lebih tahan terhadap bencana, mengurangi kerugian 
manusia dan ekonomi, serta mempercepat pemulihan setelah 
bencana terjadi. Berikut adalah beberapa aspek kunci dalam 
perencanaan kota yang berbasis risiko: 
a. Penilaian risiko meliputi analisis ancaman jenis dan 

frekuensi bencana; evaluasi kerentanan infrastruktur, 



 

98 

masyarakat, dan ekonomi terhadap ancaman tersebut; 
dan mengukur estimasi potensi kerugian dan dampak 
sosial, ekonomi, dan lingkungan yang terjadi akibat 
bencana. 

b. Zonasi risiko meliputi penetapan wilayah rentan 
terhadap ancaman tertentu, seperti daerah banjir atau 
daerah rawan longsor dan pengaturan zona risiko tinggi 
untuk meminimalkan kerugian jika bencana terjadi. 

c. Infrastruktur tahan bencana meliputi desain maupun 
bangunan dan infrastruktur (seperti jembatan, rumah 
sakit, dan sekolah) dengan mempertimbangkan standar 
tahan gempa, anti-banjir, dan tahan badai serta 
pengelolaan sistem drainase yang efisien untuk 
mengurangi risiko banjir. 

d. Pusat evakuasi dan rute pengungsian meliputi 
identifikasi lokasi yang aman sebagai tempat evakuasi 
bagi penduduk dalam situasi darurat dan aman untuk 
pengungsian secara cepat dan efisien. 

e. Pendidikan dan kesadaran masyarakat melalui edukasi 
risiko bencana dan tindakan saat situasi darurat, latihan 
rutin dan pelatihan evakuasi untuk mempersiapkan 
masyarakat menghadapi bencana. 

f. Perencanaan penggunaan tanah meliputi pengaturan 
zona penggunaan tanah berdasarkan tingkat risiko, 
misalnya menghindari membangun pemukiman padat 
penduduk di daerah rawan banjir serta pengembangan 
kebijakan penggunaan tanah yang mendukung 
pemukiman yang aman dan berkelanjutan. 

g. Kemitraan dan keterlibatan masyarakat meliputi 
kolaborasi dengan Pihak Eksternal seperti ahli bencana, 
organisasi kemanusiaan, dan pemerintah pusat untuk 
mendapatkan dukungan teknis dan keuangan serta 
melibatkan masyarakat dalam proses perencanaan, 
memperkuat kesadaran dan kesiapsiagaan mereka 
terhadap risiko bencana. 
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3. Sistem Peringatan Dini 
Sistem peringatan dini adalah suatu sistem yang 

dirancang untuk memberi tahu masyarakat tentang 
ancaman atau kejadian berbahaya yang mungkin terjadi di 
masa depan. Tujuan utama dari sistem ini adalah memberi 
waktu yang cukup kepada orang-orang untuk mengambil 
tindakan pencegahan atau evakuasi sebelum bencana 
terjadi. Sistem peringatan dini dapat digunakan untuk 
berbagai jenis bencana, termasuk gempa bumi, tsunami, 
banjir, badai tropis, kebakaran hutan, dan bahaya lainnya. 
Berikut adalah komponen-komponen penting dari sistem 
peringatan dini: 
a. Sensor dan pemantauan meliputi sensor geologis untuk 

mendeteksi gempa bumi dan aktivitas vulkanik; sensor 
cuaca untuk mengamati kondisi cuaca seperti kecepatan 
angin, curah hujan, suhu, dan tekanan udara; Sensor 
hidrologi untuk memantau tingkat air sungai, danau, 
atau laut untuk mendeteksi potensi banjir atau tsunami. 

b. Pusat peringatan meliputi menganalisis data dari 
sensor-sensor untuk menilai risiko dan memprediksi 
potensi bencana dan Menggunakan hasil analisis untuk 
mengambil keputusan apakah perlu mengirim 
peringatan ke masyarakat. 

c. Sistem komunikasi melalui pesan peringatan melalui 
SMS, email, siaran radio dan televisi, serta media sosial 
kepada masyarakat yang terdampak dengan bahasa 
yang jelas dan tegas dan mudah dimengerti oleh semua 
lapisan masyarakat. 

d. Infrastruktur telekomunikasi meliputi kesiapan 
jaringan yang kuat dan andal untuk menyebarkan 
peringatan dengan cepat dan efisien dan fokus 
membangun jaringan komunikasi yang tahan bencana 
di daerah-daerah yang rentan terhadap bencana. 

e. Pendidikan masyarakat meliputi penyuluhan dan 
latihan untuk mengedukasi masyarakat tentang 
tindakan yang harus diambil ketika menerima 
peringatan dan mengadakan latihan evakuasi secara 
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rutin guna membangun kesadaran masyarakat tentang 
pentingnya merespons peringatan dini secara cepat dan 
tepat. Disertai melengkapi perangkat lunak khusus 
untuk memprediksi dan menginterpretasikan data 
dengan akurat. Perlu juga menggunakan model simulasi 
untuk memahami dampak potensial bencana dan 
merencanakan respons yang efektif. 

f. Evaluasi dan pemutakhiran meliputi langkah evaluasi 
kinerja secara teratur untuk memastikan sistem 
peringatan dini berfungsi dengan baik dan 
memperbaikinya jika ada kelemahan diikuti dengan 
pemutakhiran teknologi sensor dan system 

 
4. Pelatihan dan Simulasi 

Pelatihan dan simulasi memainkan peran krusial dalam 
mempersiapkan masyarakat dan lembaga untuk menghadapi 
situasi darurat dan bencana. Melalui latihan dan simulasi, setiap 
unsur dapat melakukan repon cepat secara efisien dan efektif 
dalam situasi krisis. Melalui pelatihan dan simulasi yang teratur, 
masyarakat dan lembaga akan memiliki keterampilan dan 
pengetahuan mengurangi dampak bencana dan 
menyelamatkan nyawa korban terdampak. Pelatihan dan 
simulasi penting dalam konteks pencegahan bencana meliputi: 
a. Kesiapsiagaan masyarakat dilakukan dengan 

memberikan pengetahuan tentang tindakan sebelum, 
selama, dan setelah bencana serta mengajarkan 
keterampilan dasar darurat seperti pertolongan 
pertama, evakuasi dan pemadam kebakaran. 

b. Penguatan institusi melalui pengingkatan peran petugas 
dan pelatihan petugas penanggulangan bencana 
termasuk petugas medis, pemadam kebakaran, dan 
relawan untuk repon cepat dan koordinasi yang baik. 

c. Pengujian rencana darurat meliputi mengadakan 
latihan simulasi untuk menguji rencana tanggap darurat 
dalam situasi yang realistis tanpa risiko dan juga 
mengevaluasi kinerja dan mengidentifikasi kelemahan 
dalam rencana darurat. 
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d. Peningkatan koordinasi meliputi latihan bersama 
antara lembaga dan organisasi terkait. Memastikan 
semua pihak mengetahui peran dan tanggung jawab 
masing-masing. 

e. Pengelolaan stress, kecemasan dan kesehatan mental 
untuk menghadapi trauma pasca-bencana.  

f. Keterlibatan masyarakat dapat mendorong partisipasi 
aktif masyarakat dalam latihan dan simulasi untuk 
meningkatkan kesadaran dan pemahaman mereka 
tentang rencana tanggap darurat. Komunitas 
diberdayakan berdasarkan keterampilan dalam 
merencanakan dan melaksanakan simulasi 
kebencanaan sesuai kearifan lokal.  

g. Evaluasi dan pembelajaran dilakukan untuk menilai 
kinerja dan mengidentifikasi rencana tanggap darurat 
guna memperbarui pelatihan agar lebih efektif di masa 
depan. 

 
5. Penguatan Infrastruktur 

Penguatan infrastruktur merupakan langkah penting 
dalam upaya pencegahan bencana. Infrastruktur yang kuat dan 
tahan bencana dapat mengurangi kerentanan masyarakat 
terhadap bencana alam atau kejadian darurat lainnya. Aspek 
penting dalam penguatan infrastruktur untuk meningkatkan 
ketahanan terhadap bencana adalah: 
a. Bangunan dan konstruksi tahan bencana meliputi 

penerapan standar bangunan tahan gempa, anti-banjir 
dan tahan badai untuk rumah, sekolah, rumah sakit dan 
infrastruktur publik lainnya. Pelaksanaan retrofitting 
dalam rangka renovasi untuk memperkuat bangunan 
dan jembatan yang sudah ada agar memenuhi standar 
keamanan tahan bencana. 

b. Jaringan transportasi jalan dan jembatan dibuat 
konstruksi tahan gempa dan banjir hingga 
memungkinkan aksesibilitas penyelamatan dan 
bantuan kemanusiaan. Perlu juga mendesain rute 
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evakuasi aman dan mengidentifikasi area evakuasi pada 
tempat-tempat strategis. 

c. Infrastruktur drainase dibangun efisien untuk 
mengurangi risiko banjir dan genangan air di perkotaan 
dan perkampungan. Meningkatkan saluran air dan 
sistem pengelolaan air hujan agar dapat menanggulangi 
banjir dengan lebih baik. 

d. Penyiapan sumber daya air bersih untuk menjamin 
pasokan air bersih yang andal, terutama selama dan 
setelah bencana dan memastikan sistem sanitasi yang 
aman dan sehat untuk mencegah penyebaran penyakit 
pasca-bencana. 

e. Meningkatkan kapasitas fasilitas medis dan rumah sakit 
untuk merawat korban bencana dan memberikan 
perawatan medis darurat dan menyediakan stok obat, 
peralatan dan perlengkapan medis yang cukup untuk 
menghadapi kebutuhan mendesak. 

f. Pusat Komunikasi melalui pusat komando dan kontrol 
yang dilengkapi dengan teknologi komunikasi canggih 
untuk mengkoordinasikan respons darurat. Dan 
persiapan listrik cadangan dan generator untuk 
memastikan pasokan listrik yang terus menerus, 
terutama di fasilitas kesehatan dan pusat komando. 

g. Edukasi Masyarakat melalui penyuluhan dan pelatihan 
sebagai upaya pemberdayaan masyarakat untuk 
merawat infrastruktur dan memberikan pelatihan 
tentang cara menggunakan fasilitas tahan bencana. 

h. Mengajarkan perilaku aman bagi Masyarakat termasuk 
cara memelihara infrastruktur dan mengurangi risiko 
terhadapnya. 

i. Perencanaan pembangunan berbasis risiko melibatkan 
pemetaan risiko bencana dalam proses perencanaan 
pembangunan kota untuk mengidentifikasi area-area 
yang membutuhkan penguatan infrastruktur. Tentunya 
semua pemangku kepentingan, termasuk masyarakat 
local terlibat dalam perencanaan dan pelaksanaan 
proyek penguatan infrastruktur. 
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Penguatan infrastruktur yang tahan bencana memerlukan 
kerjasama antara pemerintah, organisasi non-pemerintah, dan 
sektor swasta. Investasi dalam infrastruktur yang aman dan tahan 
bencana adalah langkah penting untuk melindungi nyawa dan harta 
benda masyarakat serta memastikan keberlanjutan pembangunan 
di masa depan. 
 

7.3 Kesiapsiagaan Gizi 
Kesiapsiagaan bencana merujuk pada serangkaian tindakan 

preventif dan pengurangan risiko yang dirancang untuk 
mengurangi dampak bencana alam atau kejadian darurat lainnya. 
Tujuannya adalah untuk melindungi nyawa manusia, harta benda, 
dan lingkungan. Kesiapsiagaan bencana melibatkan berbagai 
strategi dan tindakan yang dapat diambil sebelum, selama, dan 
setelah bencana. Berikut adalah beberapa aspek penting dalam 
kesiapsiagaan bencana: 
1. Penyuluhan gizi melalui pendidikan kepada masyarakat 

tentang pentingnya gizi seimbang, khususnya pada anak-
anak dan ibu hamil. 

2. Diversifikasi pangan sebagai Upaya mendorong lahan 
pertanian untuk memastikan ketersediaan beragam 
makanan, yang penting untuk memenuhi kebutuhan gizi. 

3. Menyiapkan sistem pemantauan gizi yang efisien untuk 
mengidentifikasi kelompok rentan dan mengatasi masalah 
gizi secara cepat. 

4. Menyediakan perawatan medis dan gizi bagi individu yang 
mengalami gizi buruk, khususnya anak-anak. 

5. Mengembangkan rencana darurat untuk penyediaan 
makanan yang bergizi kepada orang-orang yang terkena 
dampak bencana. 

6. Melatih masyarakat untuk memasak dengan cara yang 
menyimpan nutrisi makanan sebanyak mungkin. 

7. Bekerjasama dengan organisasi kemanusiaan internasional 
untuk memastikan penyediaan bantuan makanan dan gizi 
yang tepat waktu saat bencana terjadi. 
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7.4 Keterlibatan Institusi Dalam Kesiapsiagaan 
Bencana 

Kesiapsiagaan bencana melibatkan berbagai institusi dan 
organisasi untuk merencanakan, merespons, dan memitigasi 
dampak bencana. Berikut institusi yang terlibat dalam 
kesiapsiagaan bencana: 
1. Pemerintah Lokal dan Nasional yaitu Badan Nasional 

Penanggulangan Bencana (BNPB) (di Indonesia) 
Bertanggung jawab atas koordinasi dan penanggulangan 
bencana di tingkat nasional. Dan Pemerintah Daerah yang 
Bertanggung jawab atas perencanaan, persiapan, dan 
penanggulangan bencana di tingkat lokal. 

2. Dinas Pemadam Kebakaran: Bertanggung jawab atas 
pemadaman kebakaran dan penyelamatan korban dalam 
kebakaran serta pelatihan dan pendidikan masyarakat 
tentang kebakaran dan keselamatan. 

3. Dinas Kesehatan, Rumah Sakit dan Fasilitas Kesehatan Dasar 
yang bertanggung jawab atas pelayanan medis darurat, 
perawatan pasien, dan penanganan penyakit menular yang 
mungkin muncul setelah bencana. 

4. Tim medis darurat dalam pertolongan pertama dan 
perawatan darurat. 

5. Dinas sosial untuk penanganan pengungsi Bertanggung 
jawab atas koordinasi penanganan pengungsi dan 
menyediakan bantuan sosial dan psikologis bagi korban 
bencana dan juga menyediakan pusat evakuasi untuk 
penduduk yang harus meninggalkan rumah mereka. 

6. Lembaga Bantuan dan LSM 
7. Badan-badan Kemanusiaan Internasional seperti Palang 

Merah, UNICEF, CARE, yang memberikan bantuan medis, 
pangan, dan perlindungan kepada korban bencana. 

8. Lembaga Bantuan Lokal: LSM dan organisasi nirlaba lokal 
yang memberikan bantuan dan dukungan kepada komunitas 
yang terkena dampak bencana. 

9. Polisi dan Kepolisian yang bertanggung jawab atas 
keamanan umum, mengatur lalu lintas, serta membantu 
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dalam operasi evakuasi dan pengamanan area yang terkena 
dampak. 

10. Perguruan Tinggi dan peneliti yang melakukan penelitian 
untuk meningkatkan pemahaman tentang risiko bencana 
dan menyusun rencana mitigasi, pengetahuan teknis serta 
keahlian dalam manajemen bencana. 

11. Media Massa yang bertanggung jawab memberikan 
informasi terbaru kepada masyarakat dan menyebarkan 
peringatan dini melalui berita, televisi, radio, dan media 
sosial. Pusat Informasi Bencana berperan menyediakan 
informasi terkini tentang situasi bencana dan langkah-
langkah yang harus diambil oleh masyarakat. 

12. Komunitas lokal penggerak bencana terlatih untuk respon 
cepat bencana dan memberikan pertolongan pertama. Dan 
relawan dari masyarakat yang bersedia memberikan 
bantuan sukarela dalam situasi darurat. 

 
Kerjasama yang efektif antara semua pihak terlibat ini sangat 

penting dalam membangun kesiapsiagaan bencana yang kokoh dan 
responsif. Dengan saling mendukung dan berkoordinasi, institusi-
institusi ini dapat membantu melindungi masyarakat dan 
mengurangi dampak bencana. 

 

7.3 Pemulihan dan Rehabilitasi 
Pemulihan dan rehabilitasi adalah fase penting dalam 

penanganan bencana. Setelah bencana terjadi, masyarakat dan 
komunitas harus memulihkan kehidupan normal mereka, 
memperbaiki infrastruktur yang rusak, dan mendukung orang-
orang yang terdampak agar dapat kembali ke kondisi normal 
secepat mungkin. Berikut adalah langkah-langkah yang terlibat 
dalam proses pemulihan dan rehabilitasi: 
1. Melakukan survei untuk menilai kerusakan infrastruktur, 

rumah, fasilitas kesehatan, dan sumber daya lainnya. 
2. Menilai dampak bencana terhadap masyarakat, termasuk 

korban jiwa, jumlah pengungsi, dan kondisi kesehatan 
mereka. 
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3. Bantuan darurat pangan dan medis melalui penyediaan 
bantuan pangan, air bersih, dan perawatan medis kepada 
mereka yang masih membutuhkan bantuan darurat. 

4. Pengelolaan pengungsian memastikan pengungsi memiliki 
tempat tinggal yang aman dan fasilitas dasar seperti air 
bersih, sanitasi, dan pelayanan kesehatan. 

5. Rekonstruksi infrastruktur meliputi perbaikan fasilitas 
publik perupa perbaikan sekolah, rumah sakit, jalan, 
jembatan, dan utilitas lainnya yang rusak akibat bencana. 

6. Membangun kembali infrastruktur dengan memperhatikan 
prinsip-prinsip desain tahan bencana untuk mengurangi 
risiko kerusakan di masa depan. 

7. Pemulihan Ekonomi melalui pemberian bantuan keuangan 
kepada pengusaha kecil dan pelaku usaha mikro untuk 
membantu mereka memulai kembali usaha mereka. 
Menyelenggarakan pelatihan keterampilan untuk membantu 
orang mendapatkan pekerjaan atau memulai bisnis baru. 

8. Pemulihan psikologis dan sosial dengan menyediakan 
dukungan psikologis dan kesehatan mental kepada orang 
yang mengalami trauma bencana. Program pendukung sosial 
dan komunitas juga diperlukan untuk membantu orang-
orang merasa aman dan terhubung kembali dengan 
komunitas mereka. 

9. Perencanaan pencegahan masa depan diperkuat dengan 
penyuluhan dan pendidikan memberikan penyuluhan dan 
pendidikan kepada masyarakat tentang praktik-praktik 
aman dan pencegahan bencana serta membuat rencana 
tanggap darurat untuk memperbarui rencana tanggap 
darurat serta melibatkan masyarakat dalam simulasi 
bencana. 

10. Kerjasama Internasional meliputi penerimaan dan 
pengelolaan bantuan dari negara-negara dan organisasi 
internasional untuk mendukung upaya pemulihan dan 
rehabilitasi serta berbagi pengalaman dengan negara-negara 
lain yang mengalami bencana serupa untuk belajar dari 
praktik terbaik mereka. 
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11. Pemantauan dan Evaluasi dilakukan untuk memantau 
pelaksanaan proyek-proyek pemulihan dan mengevaluasi 
kemajuan yang dicapai dan menilai dampak pemulihan dan 
mengidentifikasi pembelajaran untuk meningkatkan respons 
di masa depan. 

 
Proses pemulihan dan rehabilitasi memerlukan kerjasama 

yang erat antara pemerintah, LSM, masyarakat lokal, dan organisasi 
internasional. Dengan pendekatan yang komprehensif dan 
partisipatif, komunitas dapat pulih dengan lebih cepat dan lebih 
kuat setelah mengalami bencana. 
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