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TUBUH BOLEH  CACAT  TAPI  HATI  SEMPURNA 

 Itulah semboyan hidup Ibu Sumartini warga Jogahan 

RT.05 Canden Jetis Bantul, yang selama 5 bulan menjalani 

opname di Rumah Sakit karena menjadi korban gempa, dan 

sekarang menjadi difabel tulang kaki patah dan tempurung 

lututnya hilang, Ibu Sumartini sekarang bergabung di kelompok 

perempuan difabel korban gempa Kecamatan Jetis. 

 

 “Saya dari dulu memang suka kerja, waktu masih 

lajang saya merantau ke Malaysia jadi TKW (Tenaga Kerja 

Wanita) selama 7 tahun, memang berniat cari modal untuk 

menyongsong masa depan yang lebih baik, setelah merasa 

dapat modal, lantas saya pulang ke rumah dan menikah,  

merintis membuka warung kelontong, lumayanlah untuk ukuran 

saya yang perekonomiannya lemah “ ujar Ibu Sumartini. 

 

 Tetapi semua itu hancur sudah begitu ada gempa, 

usaha dagang yang saya rintis selama bertahun-tahun musnah, 

hancur berkeping-keping, harta benda dan hati ini ikut hancur, 

apalagi setelah saya tahu kalau menjadi difabel, selama kurang 

lebih 2 tahun harus beradaptasi dengan kondisi badan saya, 

setiap hari meratapi nasib ini. Akan tetapi  saya berpikir itu bu-

kan jalan keluar untuk harus menyesali keadaan yang menimpa 

saya, karena akan memperburuk dan terjebak dalam keterpuru-

kan. 

 

 Kebetulan saya mendapat bantuan dari PMI Jepang 

yang melalui Lembaga SAPDA, bantuan ini berbentuk peralatan 

yaitu peralatan untuk jualan es, yang saat itu memang menjadi 

pilihan saya untuk berjualan es, karena saya pikir kalau jualan 

es tidak perlu modal banyak. Memang saya sangat men-

yadarinya, sebagai seorang yang menjadi difabel karena 

gempa dan untuk berjualan hanya mempunyai modal sedikit, 

apalagi kehidupan di kampung diperlukan kerja keras untuk 

mendapatkan modal yang lebih besar, harus telaten dan tidak 

mudah pantang menyerah atau putus asa itu prinsipnya demi 

untuk membantu perekonomian keluarga, ditambah penghasi-

lan dari suami yang tidak menentu karena hanya tergantung 

dari order proyek bangunan yang kadang-kadang ada kadang-

kadang tidak ada proyek. 

 Melihat kondisi seperti ini memicu saya untuk mem-

bantu keluarga agar lebih sejahtera, untuk itu muncul keinginan 

saya harus mempunyai usaha sendiri atau istilahnya jualan, 

memang semua itu juga ada kendalanya, apalagi kalau ber-

jualan es ketika musim penghujan, tentu saja penghasilan akan 

berkurang, tetapi saya mempunyai cara lain untuk bisa ber-

tahan termasuk rasanya  tetap saya jaga. 

 

 Walau dalam keterbatasan dan keadaan ekonomi di 

bawah rata-rata, namun saya tetap semangat, semoga ini men-

jadikan kita sebagi perempuan-perempuan yang mandiri tidak 

hanya tergantung dengan bantuan orang lain. Kesehatan selalu 

tampak lebih berharga setelah kita kehilangannya maka dari itu 

jangan pernah menyesali apa yang telah terjadi tetapi berusa-

halah untuk membangun kembali apa yang dulu telah hilang. 

( Edy subagyo ) 
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PEREMPUAN KORBAN GEMPA 27 Mei 2006 

 Nama saya Elisabeth Sukarti, alamat Mulyodadi Bam-

banglipuro Bantul, umur saya 41 tahun, salah satu korban gempa 

27 Mei 2006 yang sekarang menjadi difabel, saya akan menceri-

takan kejadian yang mengakibatkan saya menjadi difabel hingga 

sekarang ini. 

 

 Pada waktu itu saya sedang mengikuti Misa pagi di 

Gereja Ganjuran, tiba-tiba saja di tengah-tengah Misa terjadi 

gempa besar yang membuat semua orang keluar dari Gereja 

untuk menyelamatkan diri termasuk saya, tetapi saat berlari untuk 

menyelamatkan diri, saya terkena reruntuhan atap Gereja yang 

membuat saya terjepit hingga tidak dapat keluar, setelah gempa 

berhenti berguncang, saya mencoba untuk keluar dari reruntuhan 

tetapi tidak bisa, untungnya ada orang yang mau membantu saya 

dengan segera dikeluarkan dari reruntuhan itu dan langsung 

dibawa ke Rumah Sakit Elizabeth Ganjuran. Sesampainya di 

Rumah Sakit ternyata banyak pasien yang terlantar karena 

tenaga medis yang terbatas, untuk sementara saya hanya di 

tidurkan di atas bed (kasur)  bersama  pasien korban gempa yang 

lainnya. Baru 2 jam kemudian saya baru di tangani oleh perawat 

karena luka parah, saya di bawa ke Rumah Sakit Panti Rapih 

dengan menggunakan mobil, di Rumah Sakit Panti Rapih saya 

juga harus menunggu, karena di sana kondisinya tidak berbeda 

banyak juga pasien yang menjadi korban gempa. 

 

 Akhirnya tiba giliran saya, semua luka-luka saya di 

periksa dan di obati, sesudah itu dokter menyatakan bahwa saya 

harus di operasi, menurut dokter karena hasil rongsen menunju-

kan terjadi patah tulang dipaha kaki kanan serta pembekuan 

darah di perut, setelah di operasi saya masih harus menjalani 

perawatan selama 17 hari di Rumah Sakit Panti Rapih, baru di 

perbolehkan untuk pulang dan dirawat di rumah, pada waktu itu 

keadaan rumah saya sangat memprihatinkan, rumah saya rata 

dengan tanah, terpaksa saya istirahat di tenda, tetapi itu tidak 

lama karena adik saya datang dan melihat kondisi saya yang 

menurutnya belum sembuh benar, memang waktu itu belum bisa 

bangun sendiri, bahkan untuk turun dari mobil harus di angkat, 

kemudian saya di masukan kembali ke Rumah Sakit Elizabeth 

Ganjuran selama 13 hari, setelah dari Rumah Sakit Elizabeth di 

bawa pulang ke rumah, di rumah saya tidur di tenda karena 

kondisi rumah masih belum di bangun kembali. 

 Meskipun saya sudah pulang namun tetap harus 

bolak-balik lagi ke Rumah Sakit Elizabeth Ganjuran untuk con-

trol kesehatan setiap seminggu sekali sekaligus terhapy untuk 

menggerakan kaki yang patah. Di rumah saya di anjurkan untuk 

berlatih sendiri, berjalan dengan menggunakan walker yaitu 

sejenis besi yang dibuat bersegi, setelah menggunakan walker  

saya belajar berjalan menggunakan kruck atau tongkat, per-

tama kali saya memakai 2 tongkat untuk kiri dan kanan tetapi 

lama kelamaan saya hanya menggunakan 1 tongkat saja. Se-

lain itu di rumah saya juga di datangi oleh orang yang dari Yak-

kum yang membantu dalam berlatih berjalan selama beberapa 

kali. 

 

 Seiring waktu berjalan, kondisi saya semakin mem-

baik, sekarang saya sudah bisa mengerjakan pekerjaan rumah 

sendiri, bahkan saya sudah bisa mengikuti pelatihan-pelatihan 

yang di adakan oleh lembag SAPDA, dan itu sangat membantu 

dan bermanfaat sekali untuk saya. Dalam pelatihan itu saya 

bisa bertemu dengan banyak orang dan kawan-kawan yang 

senasib seperti saya, bahkan di antara kawan-kawan saya ma-

sih ada yang memakai kursi roda, dalam hati saya berucap 

syukur pada Tuhan Yang Maha Esa bahwa kondisi saya tern-

yata sudah lebih baik dari mereka. Saat ini saya sudah bekerja 

merawat orang jompo yang rumahnya tidak jauh dari tempat 

tinggal saya. Doa saya semoga saya bisa memberikan seman-

gat bagi kawan-kawan yang masih kurang dalam kemandirian. 

Sehingga mereka bisa merasakan kebahagiaan dalam hidup 

meski dalam keadaan yang terbatas..!!!! ( Purwanti ) 
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SUARA HATI PEREMPUAN KORBAN GEMPA 
 Saliyem perempuan paruh baya yang lahir  pada 31 

Desember 1959, mengayuh kursi roda menelusuri lorong 

PRTPC (Pusat Rehabilitasi Terpadu Penyandang Cacat) Pun-

dong Bantul, menuju ruang ketrampilan menjahit, sudah hampir 

1 tahun ini Ibu Saliyem tinggal di PRTPC untuk mengikuti kur-

sus ketrampilan menjahit. Saliyem adalah salah satu korban 

gempa 27 Mei 2006 di Bantul dan sekarang menjadi paraplegia 

(patah tulang punggung).  

 Sejak pasca gempa sampai sekarang Ibu Saliyem 

masih mempunyai luka dikubitus (luka tekanan tubuh atau-

karena gesekan kain), tetapi setelah menjalani perawatan di 

PRTPC sudah mulai membaik walau masih harus di rawat den-

gan rutin, kira-kira 4 bulan yang  lalu suami tercinta ibu Saliyem 

meninggal dunia dan sekarang Ibu Saliyem meneruskan sisa 

hidupnya di temani oleh 3 orang anaknya.Kedua  anaknya su-

dah menikah dan memberikan 4 orang cucu, sekarang tinggal 

ananknya yang bungsu masih duduk di bangku SD. Ibu Saliyem 

bertanggung jawab ingin dapat menyekolahkan anaknya, mem-

berikan semangat ikut ketrampilan supaya bisa di gunakan 

sebagai jalan mencari rezeki, selama ini meski tanpa bantuan 

biaya sekolah, tanpa beasiswa ataupun anak asuh, Allhamdullil-

lah anaknya masih bisa melanjutkan sekolahnya. 

 

 Ibu Saliyem mempunyai semangat yang tinggi, den-

gan motto hidup “asal kita sehat apapun bisa di kerjakan sesuai 

dengan kemampuan kita”. Walau Ibu Saliyem duduk di kursi 

roda dia selalu berusaha bisa melakukan kegiatan sehari-hari 

dengan sendiri, baik memasak atau mengurus rumah tang-

ganya, sesuai dengan kemampuan yang Ibu Saliyem kerjakan. 

Dalam hatinya berniat sepulang kursus dari PRTPC, di rumah-

nya mempunyai usaha yang bisa membantu untuk menghidupi 

dirinya dan anaknya, meskipun tidak terlepas dari bantuan  

kedua anaknya.  

 Karena Ibu Saliyem sudah terlalu lama menderita 

luka dikubitus, akhirnya Ibu Saliyem juga mempunyai penyakit 

gula, dengan diet dan selalu menuruti nasehat dokter serta 

minum obat secara rutin,  

 sekarang gula darahnya bisa terkontrol dan lukanya 

semakin membaik, banyak pengetahuan dan pengalaman yang 

di dapat selama tinggal di PRTPC terutama untuk penyembuhan 

lukanya yang tidak sembuh-sembuh, selain perawatan yang 

intensif dan yang paling penting juga harus menjaga kebersihan, 

kebetulan sampai saat ini Ibu Saliyem jika akan BAB (Buang Air 

Besar) dan BAK (Buang Air Kecil) belum bisa terkontrol, masih 

harus di bantu menggunakan kateter dan di ambil BABnya, tapi 

semua bisa di lakukan sendiri tanpa bantuan orang lain, semua 

itu hasil usahanya yang selalu belajar mandiri tidak tergantung 

dengan orang lain, Ibu Saliyem selalu mencoba dan berlatih 

melakukan sendiri aktifitas pribadinya. 

 

 Sekarang untuk pindah dari kursi roda ke tempat tidur 

atau sebaliknya juga tidak mengalami kendala artinya sudah bisa 

di lakukan dengan sendiri, untuk aktifitas ke kamar mandi juga 

tidak mengalami kesulitan sama sekali, saat tinggal di rumah Ibu 

Saliyem juga sudah bisa menerima keadaan dirinya yang men-

jadi difabel, tidak malu lagi ikut kegiatan masyarakat di kampung 

tempat tinggalnya. Ibu Saliyem juga aktif di berbagai kegiatan 

organisasi difabel, ikut malayat jika ada tetangganya yang men-

inggal, malah banyak tetangganya yang ikut membantu men-

dorong kursi rodanya bila ada saudara yang hajatan, Ibu Saliyem 

juga datang, bila ada undangan dan tempatnya jauh asal ada 

yang mengantar dan menjemput selalu di usahakan untuk 

datang, dulu Ibu Saliyem mempunyai keyakinan, semua penyakit 

bisa sembuh, tetapi seiring berjalannya waktu sekarang Ibu Sali-

yem bisa menerima kondisinya yang memang harus hidup di 

atas kursi roda. 

 

 Sekarang hanya satu keinginannya Ibu Saliyem bisa 

menyekolahkan anaknya tidak beda dengan anak-anak yang lain 

dan berharap semoga luka dikubitusnya sembuh. Karena menu-

rut Ibu Saliyem manusia di mata Allah S.W.T di nilai dari amal 

perbuatannya saat manusia hidup, bukan dari kondisi fisik atau-

pun harta bendanya. ( Tari ) 

mailto:totokrawidjati@ymail.com
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KEKERASAN DALAM RUMAH TANGGA (KDRT)  

TERHADAP PEREMPUAN DIFABEL 

 Pemaparan latar belakang oleh Ibu Rosa (nama 

disamarkan) sebagai perempuan korban kekerasan difabel 

dari Prambanan Sleman. Kronologis awalnya sebelum ter-

jadi gempa, aktifitas yang dilakukan Ibu Rosa setiap pagi 

dengan di bantu suaminya yaitu Bapak Harto, berjualan 

sayur di pasar, dan malamnya suaminya menjadi kuli batu. 

Bu Rosa mempunyai empat orang anak. Pada tahun 2006 

telah terjadi gempa yang melanda di Yogyakarta dan salah 

satunya menimpa Ibu Rosa yang mengalami kecacatan dan 

harus di rawat di Rumah Sakit, karena kondisinya yang su-

dah tidak seperti dulu lagi dan menjadi difabel paraplegia, 

maka untuk kesembuhannya Bu Rosa, suaminya berjanji 

akan selalu setia. Ketika Ibu Rosa berada di Rumah Sakit 

dengan ditungguin suaminya, di sebelah bangsal Ibu Rosa, 

ada seorang pasien laki-laki yang bernama Bapak Yono 

yang juga dalam perawatan karena gempa, dan juga se-

dang ditungguin oleh istrinya yang biasa di panggil dengan 

Ibu Nia.  

 

 Dengan dinamika yang berlangsung setiap hari di 

Rumah Sakit, pertemanan mulai terjadi hingga seperti sau-

dara sendiri, karena mempunyai pasangan yang sama-

sama menjadi korban gempa. Intensitas yang terjadi dari 

menunggu pasangannya masing-masing sampai mencari 

makanan atau nasi bungkus bersama. Pak Harto dan Bu 

Nia terbangun pertemanan yang baik, dengan sering mem-

berikan makanan ataupun curhat masalah pasangannya 

masing-masing. Setelah keluar dari Rumah Sakit Ibu Rosa 

melakukan aktifitasnya lagi dengan berjualan santan parut, 

dengan kesibukannya Bu Rosa yang baru tanpa di sa-

darinya, Ibu Nia sering datang ke rumah dan juga meminta 

tolong Bapak Harto untuk mengantarkan pulang.  

 Begitu juga Pak Harto melakukan hal yang 

sama. Dari kejadian ini Bu Rosa sudah merasa curiga dan 

sering meminta untuk suaminya agar tidak terlalu dekat 

dengan Ibu Nia. Padahal secara fisik lebih menarik Pak 

Yono di banding dengan Pak Harto. Ada suatu kejang-

galan ketika anaknya mendapat beasiswa sekolah, akan 

tetapi uang tidak di berikan untuk keperluan anaknya na-

mun di habiskan Pak Harto dengan alasan tidak masuk 

akal, begitu juga bantuan dari Sapda juga di habiskan 

oleh Pak Harto. Meskipun Bu Rosa sudah cacat masih di 

karuniai anak, dan saat ini anaknya sudah berusia satu 

tahun, dan yang paling besar sudah sekolah SMP 

(Sekolah Menengah Pertama), setelah melahirkan Bu 

Rosa di beri nafkah Rp. 150.000 (Seratus Lima Puluh 

Ribu) setiap bulannya, dan untuk memenuhi kebutuhan 

lainnya Bu Rosa bekerja sebagai tukang cuci dan untuk 

yang lain di bantu saudaranya.  

 

 Awal kronologis yang memanas terjadi pada 

tanggal 1 Maret, Bu Rosa melihat Bu Nia dengan Pak 

Harto berada di rumah tetangganya Bu Rosa, karena ke-

bakar rasa cemburu, Bu Rosa mendatangi suaminya den-

gan maksud memberi tahu agar tidak terlalu dekat den-

gan Bu Nia karena tidak enak diliat orang lain, akan tetapi 

suasana berbeda dan terjadilah pertengkaran yang hebat 

dengan suaminya, hingga Bu Rosa di tampar dan di 

dorong kursi rodanya sampai jatuh tersungkur, akhirnya 

dengan dibantu adik iparnya  Bu Rosa, untuk melerai per-

tengkaran dan mengusir Pak Harto dan Bu Nia pergi. 

Tetapi keesokan harinya  rumah Bu Rosa di lempar batu 

oleh suaminya, kemungkinan karena  masih emosi. Bu 

Rosa dan anak-anak merasa tertekan dan ketakutan atas 

perilaku suaminya.  
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 Saudara Pak Harto karena merasa malu maka datang 

ke rumah Bu Rosa dan meminta maaf, saat itu juga  Bu Rosa 

sedang melakukan visum di Kepolisian, adiknya Bu Rosa yang 

melaporkan kejadian KDRT (Kekerasan Dalam Rumah Tangga) 

karena merasa saudara perempuannya mendapat kekerasan. 

Saat itu juga Pak Harto di panggil untuk di interogasi dan sempat 

di penjara juga, akan tetapi anak Bu Rosa menangis dan tidak 

mau melihat Bapaknya di terali besi, maka karena kebingungan 

dan tidak tahu apa yang harus dilakukan, gugatan Bu Rosa di 

cabut dan Pak Harto bisa keluar dengan laporan bersyarat dan 

perjanjian di atas materai,  karena pertimbangannya Bu Rosa 

saat itu selain anaknya, Ibu mertuanya juga sedang sakit keras. 

Meski sudah mendapat Surat Perjanjian dari polisi, yang berisi 

bahwa Pak Harto dan Bu Nia harus berpisah karena Pak Harto 

masih mempunya istri yang belum di ceraikan.  

 

 Tetapi sampai sekarang surat perjanjiannya tidak ada 

fungsinya dan perselingkuhan diam-diam semakin bertambah 

lengket. Banyak sekali kejadian yang sudah di alami Bu Rosa 

dan menyakitkan sempat juga dulu pernah di guyur air satu em-

ber dengan suaminya, ketika  tidak memberikan uang  Rp. 

200.00 (Dua Ratus Ribu Rupiah), yang menjadi hambatannya 

Bu Rosa adalah adanya kekerasan dari suaminya. Sejak bulan 

Oktober Pak Harto belum pulang ke rumah, kalaupun ketemu 

dengan Bu Rosa sudah tidak emosi lagi, namun untuk secara 

nafkah tidak pernah memberikan lagi, terakhir Bu Rosa diberi 

Rp. 35.000 (Tiga Puluh Lima Ribu Rupiah) itupun untuk anak Bu 

Rosa, sampai sekarang Bu Rosa benci dengan suaminya, yang 

membuat bisa bertahan karena adanya anak-anak. Bu Rosa 

berusaha memberikan pengertian ke anak-anaknya perilaku 

yang dilakukan Bapaknya.  

 Suaminya sampai sekarang masih hidup tanpa 

status dengan Bu Nia.  Keadaan Pak Yono sekarang se-

dang berada di Pundong untuk rehabilitas dan kursus 

menjahit. Awalnya Pak Yono tidak percaya dengan peri-

laku yang dilakukan istrinya akan tetapi karena sekarang 

jarang di jenguk istrinya maka Pak Yono timbul rasa 

curiga. Latar belakang pernikahan Bu Nia dan Pak Yono 

sebenarnya adalah pernikahan karena perjodohan, yang 

kemungkinan membuat tidak sehatnya hubungan mereka 

karena pertimbangan bahwa banyaknya pernikahan 

karena perjodohan jarang yang bisa langgeng dikarena-

kan bukan pilihan sendiri dalam mencari pasangan. Ka-

sus Bu Rosa sebenarnya masih bisa ditindak lanjuti den-

gan surat perjanjian dari Polisi, tetapi semua menjadi 

keputusan Bu Rosa. Dengan pertimbangan yang bisa 

menjadi gambaran-gambaran yang sudah diungkapakan 

untuk menjadi keputusan apa yang akan diambil. 

Catatan : 

      Kenapa dalam hal ini tidak mendatangkan 

korban KDRT dari Bantul, sesuai dengan riset ini, 

karena teman-teman Bantul masih belum siap untuk 

menceritakan kondisinya atau bisa di bilang masih 

trauma, sebenarnya dari pengalaman Bu rosa tidak 

jauh berbeda. Di Desa Bambamglipura, Bantul ka-

sus KDRTnya sangat rawan, Sapda sudah men-

dampingi melalui pengorganisasian dengan melalui 

pelatihan Penerimaan Diri dan yang sekarang 

adalah pelatihan Kesehatan Reproduksi, ternyata 

kasus yang terjadi tidak hanya di Bantul saja, namun 

di Sleman juga sudah terungkap. Untuk Paraplegia 

hampir 70% laki-laki pada alat reproduksinya  tidak 

berfungsi. Kalau perempuan kemungkinan masih 

bisa berfungsi dan bisa berproduksi, tergantung dari 

kondisi masing-masing. Kelemahan dari perempuan 

difabel adalah belum bisa untuk mengambil kepu-

tusan atau kebijakan sendiri. ( Team Redaksi ) 

  

 Karena anakya sering di buat sasaran dengan 

dengan suaminya, alasannya adalah daripada di poligami 

Bu Rosa memilih untuk dicerai. Meskipun keluarga dari 

suaminya baik dengan Bu Rosa. Yang menjadi persolaan 

adalah Pak Harto tidak mau bercerai. Tetapi Bu Rosa 

merasa suaminya tidak bertanggung jawab dan semakin 

lama ingin menyakiti terus,  
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PEREMPUAN ITU BERNAMA KUWARTINAH 

 Di dusun Gaduh Rt.02 Patalan Jetis Bantul, 

ada seorang perempuan yang berjalan terseok-seok, 

dibantu dengan menggunakan sebuah tongkat sedang 

menyapu halaman rumahnya, perempuan itu bernama 

Ibu Kuwartinah berusia 43 tahun. Ibu yang memiliki 3 

orang anak ini dulu pernah menjadi penjual gorengan 

dan dagangannya yang dititipkan pada warung-warung 

terdekat dengan tempat tinggalnya, hasil berjualan 

gorengan ini bisa membantu untuk menambah kebutu-

han perekonomian keluarganya. 

 Dalam melakukan pekerjaannya Ibu Kuwarti-

nah hanya mengandalkan alat-alat yang sederhana. 

Masih menggunakan kayu bakar,  sebenarnya Ibu Ku-

wartinah sudah mendapatkan bantuan kompor gas, 

tetapi Ibu Kuwartinah takut untuk menggunakan kom-

por bantuan tersebut. Ibu Kuwartinah salah satu per-

empuan yang menjadi korban gempa yang melanda 

DIY dan sekitarnya 4 tahun lalu. 

 Untuk beraktifitas sehari-hari Ibu Kuawrtinah 

menggunakan sepeda roda dua yang diberikan oleh 

PMI, selain menggunakan tongkat Ibu Kuwartinah juga 

bisa menggunakan sepeda. Dulu setelah gempa Ibu 

Kuwartinah belum bias berjalan, tetapi tidak pernah 

patah semangat dan pantang menyerah untuk berlatih 

terus, akhirnya sekarang dapat berjalan lagi meski ma-

sih menggunakan tongkat.  

 Ibu Kuwartinah juga mengatakan kalau 

sekarang sudah tidak berjualan gorengan lagi, karena 

tenaganya sudah tidak sekuat dulu lagi dan mudah 

mengalami kecapekan kalau habis mengantar dagan-

gannya, di tambah rutinitas mengurus rumah tang-

ganya, mengurus suami dan anak-anaknya. Meski 

hidup dalam kondisi fisik yang tidak sempurna 

layaknya orang lain, namun Ibu Kuwartinah masih 

tetap memiliki kebanggan pada dirinya. Salah satu 

kebahagiaan yang ia rasakan adalah karena dirinya 

tidak pernah menyusahkan orang lain.  

 Kebahagiaan lain yang dirasakan olehnya 

karena dia mampu mengangkat kembali semangat 

hidup yang sempat runtuh. Diskriminasi dan penguci-

lan yang kerap ia terima menjadi pembelajaran hidup 

yang berharga bagi kematangan dan kedewasaannya. 

Ibu Kuwartinah juga sosok perempuan yang sangat 

tegar menghadapi cobaan dari Tuhan Yang Maha 

Esa, meskipun menjadi difabel Ibu Kuwartinah tidak 

merasa minder atau malu jika bergaul atau ber-

interaksi dengan orang-orang kebanyakan, "Bagi saya 

tidak ada yang tidak bisa dilakukan, tidak peduli difa-

bel atau non difabel kalau ada tekad pasti bisa mela-

kukan. Yang jelas jangan pernah berfikir tentang pun-

cak, karena saat kita sudah mencapai puncak maka 

kita akan sadar saatnya untuk turun." Ujar dia dengan 

penuh semangat. ( Yuni As ) 
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   Edisi VIII Th X  Mei 2010 

SETELAH 4 TAHUN GEMPA? 

 Gempa bumi yang terjadi di Propinsi Jawa tengah 

dan Daerah Istimewa Yogyakarta yang terjadi  pada tang-

gal  27 Mei 2006 empat tahun yang lalu, masih sangat di 

ingat jelas oleh warga yang ada di kedua wilayah tersebut 

apalagi bagi mereka yang menjadi korban yaitu menjadi 

cacat permanen yang sampai kini pun masih mereka 

merasakan. 

 Bencana gempa bumi tersebut banyak menimbul-

kan korban jiwa baik yang meninggal maupun yang harus 

menjadi Difabel permanen terutama kaum perempuan 

menjadi korban terbanyak karena gempa terjadi pada saat 

pagi hari dimana kaum perempuan masih sibuk di dapur 

maupun mengurus anak di rumah, mereka banyak yang 

mengalami patah tulang belakana atau SCI ( Spinal Cord 

Injure) sehingga mengalami kelumpuhan sebagian 

tubuhnya yaitu mulai dari puar sampai ke bawah. 

 

 Dari kondisi demikian mereka sangat rentan terha-

dap dampak skunder dari kondisi SCI tersebut yaitu ;  

 

 1. BAB dan BAK tidak terkontrol hal ini biasa ter-

jadi pada yang mengalami patah tulang belakang (SCI) 

yang sudah paraplegia, sehingga hal ini sangat membebani 

mental maupun ekonomi mereka. Secara mental mereka 

akan minder karena bau, juga akan mengakibatkan sakit 

yang lain kalau tidak bisa menjaga kebersihan, secara eko-

nomi jelas sangat membebani mereka harus pakai pam-

pers setiap hari bisa 3-4 kali ganti dan 1 pampers seharga 

Rp.5000 (lima ribu rupiah) jadi sehari minimal pengeluaran 

Rp. 15.000,- (lima belas ribu rupiah) 

 2. Kekakuan sendi ( spastic ) maupun fraktur 

( gerak tidak terkontrol ), hal ini dapat terjadi bila mereka 

 3. Luka tekan ( dikubitus ) hal ini menjadi anca-

man tersendiri bagi mereka yang SCI ( patah tulang be-

lakang ) karena banyak duduk ataupun berbaring se-

hingga tejadi luka tekan yang diawali dengan daging men-

ghitam, kemudian merusak jaringan daging yang ada se-

hina daging menjadi busuk  yang tidak dirasakan karena 

syaraf sudah tidak berfungsi lagi. Luka ini bisa dalam dan 

berbau ketika sudah infeksi, juga sudah parah bisa men-

gakibatkan turunnya HB darah (tekanan darah) sehingga 

akan terjadi demam  tinggi dan pada puncaknya bisa 

mengakibatkan kematian. 

 

 4. traumatik, karena mereka yang mengalami 

langsung secara sadar maka sampai sekarang masih ada 

yang trauma ketika ada suara keras tiba-tiba, suara mobil 

besar dan ada gempa meskipun itu sangat kecil  mereka 

kaget dan takut di bayang-bayangi peristiwa 27 Juni  2006 

yang lalu. 

 

 5. Ekonomi jadi hancur,  karena  yang sebelum-

nya menjadi tulang punggung keluarga kemudian secara 

tiba-tiba menjadi pengganguran dan difabel, kalaupun tidak 

demikian kelurgapun juga harus menyisihkan waktu untuk 

merawat . 

 

 6. Terjadinya Kekerasan dalam rumah tangga , 

hal ini disebabkan juga perempuan difabel korba gempa 

tidak bisa melakukan kewajibanya sebagai seorang istri, 

sehingga muncul Kekerasan Dalam Rumah Tangga 

( KDRT ) seperti kekerasan fisik ( dipukul, di tampar, atau 

kursi roda dibalik ), psikis sepeti kata-kata kotor di usir dari 

rumah atau di tinggal menikah lagi atau selinggkuh. 
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 Setelah 4 tahun terjadinya gempa saat ini masih ada 

perempuan korban gempa yang mengalami  pada kakinya 

maupun di bagian punggung belum di cabut, hal ini ternyata 

juga dapat menimbulkan luka pada mereka, seperti yang di 

alami Ibu Sri Lestari dan Ibu Ngatiyem dari Bambanglipuro, 

mungkin masih banyak lagi yang belum diketahui, seperti  

rasa ngilu yang dialami Ibu Partinem dan Ibu Juminah, dan Ibu 

Partinem yang baru bulan Mei ini juga baru lepas pen luar dan 

pasang pen dalam itupun setelah di Fasilitasi kartu Jamkesos 

kelompok yang di koordinir oleh  Sapda. 

 

 Lain lagi cerita Ibu Juminah yang pada tahun 2009 

sudah menginap di sebuah Rumah Sakit selama 2 hari 2 ma-

lam untuk pencabutan pen gratis yang diadalan sebuah LSM  

namun tidak jadi dicabut karena habis kapasitasnya untuk 

pencabutan gratis, dan sampai sekarang belum di cabut. Irois-

nya Ibu Juminah tidak mempunyai  Jaminan Kesehatan baik 

Jamkesmas maupun Jamkesda padahal beliau adalah sudah 

seorang janda. Saat Ibu Juminah ingin sekali mencabut yang 

tertanam di lutut dan paha kanannya, dan sudah mendaftar  

ke Jamkesos Kelompok Difabel di Lembaga Sapda beliau 

berharap dapat mencabut pen di kakinya. 

 Kalau Ibu Ngatiyem di Caben Mulyodadi yang 

memiliki pen di punggungya mengalami luka di punggung, 

pernah di rawat ke Rumah Sakit Negeri ternama di Jogja, 

namun karena kesulitan mendapatkan golongan darahnya 

yang AB Plus akhirnya batal juga operasi, sampai saat ini 

masih berharap bisa operasi agar luka yang ada juga bisa 

sembuh. Untuk perawatan luka di punggungnya itu yang 

merawat hanya suaminya yang setia. Namun Ibu Ngati-

yem ini adalah wanita yang kuat dan tabah, dalam kondisi 

yang demikian beliau masih membuat tempe kripik  den-

gan dibantu suami dan 1 anaknya, yang di setorkan ke 

warung-warung di sekitar Bambangliuro, dan juga beliau 

ini terus aktif mengikuti terapi yang di adakan  LSM, hasil-

nya Bu Ngatiyem sudah bisa jalan meskipun harus pakai 

alat bantu. 

 

 Dari berbagai uraian dan cerita di atas ternyata 

program untuk para korba gempa masih banyak yang 

harus lanjutkan, seperti terapi, perawatan luka, PHBS 

(Perilaku Hidup Bersih dan Sehat), dan peningkatan ka-

pasitas para difabel korban gempa agar mereka bisa 

mandiri kembali  baik dalam aktifitas maupun dalam men-

jaga kondisi yang sekarag ini mereka alami. Dalam hal ini 

Sapda mengambil peran dalam peningkatan kapasitas 

Perempuan difabel korban gempa melalui pelatihan 

awareness difabelitas, Kesehatan  Reproduksi, kerajinan 

sederhana dan kegiatan ini melalui kelompok-kelompok 

bentukannya di tingkat kecamatan. ( Team Redaksi ) 
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Sesungguhnya seseorang bisa disebut mandiri bukan 
lantaran ia sudah tidak lagi meminta, tapi lebih karena 
ia sudah bisa memberi harapan akan kembali diberi.  


