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FRUSTRASI, STRES DAN INTOLERANSI KETIDAKPASTIAN
PANDEMI COVID-19

Loh Mahfud Sidiq

Intisari

Pandemi COVID-19 membawa dampak Kketidakpastian pada sektor sosial,
ekonomi, dan pariwisata. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan
antara frustrasi dan stres dengan intoleransi ketidakpastian pada pramuwisata D.lI.
Yogyakarta. Subjek penelitian ini adalah 206 orang pramuwisata. Pengambilan data
dilakukan dengan menggunakan skala intoleransi ketidakpastian, skala frustrasi,
dan DASS-21. Hasil penelitian ini menemukan adanya hubungan positif dan
signifikan antara frustrasi dan stres dengan intoleransi ketidakpastian, ini
dibuktikan dengan nilai signifikansi sebesar 0,000. Nilai koefisien korelasi frustrasi
dan stres sebesar 0,408 dan 0,517. Semakin tinggi frustrasi dan stres seseorang,
maka semakin tinggi intoleransi ketidakpastiannya.

Kata kunci: Intoleransi ketidakpastian, Frustrasi, Stres, Pandemi COVID-19



FRUSTRATION, STRESS, AND INTOLERANCE OF UNCERTAINTY
THE COVID-19 PANDEMIC

Loh Mahfud Sidiq

Abstrac

This study aims to determine the relationship between frustration and stress with
intolerance of uncertainty. The subjects of this study are tour guides in D.l.
Yogyakarta as many as 206 people. The instruments were the Intolerance of
Uncertainty Scale (IUS), the Frustration Discomfort Scale (FDS), and DASS-21.
The data analyzed using multivariate analysis. The results of this study indicate a
positive and significant relationship between frustration and stress with intolerance
of uncertainty. The result of data analysis shows that the level of significance at
0,000 and the correlation coefficient value of frustration is 0,408 and 0,517 for
stress. The higher the frustration and stress of a person, the higher the intolerance
of uncertainty.

Keywords: Intolerance of Uncertainty, Frustration, Stress, COVID-19 pandemic
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BAB |

PENDAHULUAN

A. Latar Belakang Masalah

Kehidupan kita berada dalam masa-masa yang unik, menantang dan historis.
Waktu yang dipenuhi dengan banyak ketidakpastian, virus telah mengubah
segalanya tentang kehidupan. Pandemi, krisis, karantina, isolasi, dan penjarakan-
dari awalnya kita mendengar istilah-isitlah itu sesekali atau bahkan mungkin tidak
sama sekali, menjadi mendengarnya hampir setiap hari selama pandemi COVID-
19 berlangsung.

SARS-CoV-2 adalah patogen pernapasan penyebab COVID-19. Kasus
pertamanya dilaporkan teridentifikasi di Wuhan, Republik Rakyat China pada 31
Desember 2019 (WHO, 2020a), dan sejak saat itu telah menyebar secara
eksponensial hampir ke seluruh negara di dunia lewat kontak manusia ke manusia
melalui tetesan pernapasan saat bersin dan batuk (Reuters, 2021c). Penyakit ini
muncul dari kombinasi virus, orang yang terinfeksi, dan masyarakat tempat orang
tersebut terinfeksi (WHO, 2020b). Setelah lebih dari setahun sejak debutnya di
Wuhan, vaksin COVID-19 sudah mulai disuntikkan.. Namun, kehidupan belum
sepenuhnya kembali seperti saat sebelum pandemi COVID-19:

Selama krisis global ini berlangsung, banyak orang bertanya-tanya tentang apa
dan siapa yang telah hilang dari kehidupan mereka? Tingkat kematian global yang
diakibatkan oleh transmisi SARS-CoV-2 adalah 3,4% (WHO, 2020c), 50 juta kasus
global tercapai dalam 11 bulan dan hanya butuh tiga bulan untuk mencapai dua kali
lipat menjadi 100 juta kasus infeksi (hampir 1,3% populasi dunia terinfeksi

COVID-19) (Reuters, 2021c). Lebih dari 2,3 juta orang meninggal (Reuters,



2021b), setiap harinya sejak awal 2021 rata-rata satu orang terinfeksi (Reuters,
2021c).

Batuk kering, kelelahan, dan demam adalah gejala paling umum dari COVID-
19 (Zhang, et al., 2020). Namun, ada juga orang yang terinfeksi tapi sama sekali
tidak menunjukkan gejela apa pun, sedangkan yang lainnya ada yang menjadi
sangat sakit hingga membutuhkan ventilator. Variabilitas COVID-19 telah
membingungkan dokter dan para ahli, penyakit ini mendatangkan malapetaka tidak
hanya pada paru-paru dan saluran pernapasan, tetapi juga pada jantung, pembuluh
darah, ginjal, usus, dan sistem saraf (Zhang, et al., 2020). Keprihatinan kita juga
terus betambah buruk seiring mutasi SARS-CoV-2 yang memunculkan varian baru
(B.1.17, dijuluki sebagai ‘strain Kent’) di Inggris, Afrika Selatan, dan Brasil.
Dilaporkan bahwa varian baru tersebut lebih mematikan dan penularannya 70%
lebih cepat daripada virus SARS-CoV-2 yang asli (Gallagher, 2021).

Perjuangan Indonesia melawan COVID-19 telah mencapai tonggak sejarah
yang tidak diinginkan. Belum genap setahun sejak kasus pertama infeksi COVID-
19 diumumkan (02 Maret 2020), pada 26 Januari 2021 infeksi kumulatif COVID-
19 Indonesia-mencapai satu juta kasus (Kemenkes RI, 2021a). Catatan satu juta
kasus infeksi COVID-19 Indonesia adalah yang pertama di Asia Tenggara, dan
menjadi negara dengan jumlah infeksi . COVID-19 terbanyak di kawasan itu
(Reuters, 2021a). Satu bulan kemudian atau genap satu tahun sejak kasus pertama
(02 Maret 2021), infeksi kumulatifnya mencapai 1.347.026 kasus dan menewaskan
36.518 orang (Kemenkes RI, 2021b). Rata-rata setiap harinya terjadi 6.905 infeksi

baru di Indonesia (Reuters, 2021d).



Pemerintah Indonesia mulai menjalankan vaksinasi sejak awal Januari 2021
setidaknya 3.023.348 dosis vaksin COVID-19 (hingga 02 Maret 2021) telah
disuntikkan, dengan asumsi setiap orang membutuhkan 2 dosis, itu cukup untuk
memvaksin sekitar 0,6% dari populasi Indonesia (Reuters, 2021d). Seiring dengan
itu diterapkan Pembatasan Sosial Berskala Besar (PSBB) di Jawa dan Bali dengan
memperketat pergerakan orang-orang karena rumah sakit semakin tertekan dan
kewalahan menampung pasien COVID-19 yang melebihi kapasitas rumah sakit.
Termasuk mempersingkat jam buka pusat perbelanjaan dan restoran, serta
pembatasan masuk bagi orang asing (Mendagri, 2021).

Infeksi kumulatif COVID-19 di seluruh provinsi yang ada di Pulau Jawa dan
Madura per 02 Maret 2021 sebanyak 899.491 kasus atau mencapai 66,78% dari
infeksi kumulatif nasional, telah menewaskan 25.171 orang (68,93% dari kematian
kumulatif nasional) (Kemenkes RI, 2021b). DKI Jakarta adalah provinsi dengan
jumlah infeksi kumulatif COVID-19 terbanyak di Jawa dan Madura, yaitu 342.371
kasus (25,42% dari infeksi kumulatif nasional). Provinsi dengan jumlah infeksi
kumulatif paling sedikit adalah D.l. Yogyakarta, yaitu 28.117 kasus (2,09% dari
infeksi kumulatif nasional).

Provinsi dengan tingkat kesembuhan paling tinggi di Jawa dan Madura adalah
DKI Jakarta, mencapai 95,95%. Provinsi yang tingkat kesembuhannya paling
rendah di Jawa dan Madura adalah Jawa Tengah, hanya 67,75%. Sementara itu,
tingkat kesembuhan nasional mencapai 86,18% (Kemenkes RI, 2021b). Jawa
Timur menjadi provinsi dengan tingkat kematian paling tinggi akibat COVID-19
diantara provinsi lainnya yang ada di Jawa dan Madura, yaitu sebesar 7,05%.

Provinsi yang tingkat kematiannya paling rendah adalah Jawa Barat, hanya 1,12%.



Sedangkan tingkat kematian nasional akibat COVID-19 adalah sebesar 2,71%
(Kemenkes RI, 2021b).

Tabel 1. Situasi COVID-19 Jawa (per 02 Maret 2021)

Provinsi Infeksi Kumulatif Kesembuhan Kematian
N % N % N %
DKI Jakarta 342371 25,42 328504 9595 5583 1,63
Jawa Barat 214528 1593 175980 82,03 2413 1,12
Jawa Tengah 154.669 11,48 104.786 67,75 6.696 4,33
DI Yogyakarta 28.117 2,09 22.315 79,36 686 2,44
Jawa Timur 130.212 9,67 117.693 90,39 9.179 7,05
Banten 29.594 2,20 22.281 75,29 614 2,07
Jawa/ RI 899.491 66,78 771559 85,78 25.171 2,80

(Sumber: Laporan situasi COVID-19 Kemenkes RI, diolah peneliti)

Meskipun jumlah infeksi kumulatif COVID-19 D.I. Yogyakarta paling sedikit
dibandingkan dengan provinsi-provinsi lain yang ada di Jawa dan Madura, tapi
tingkat kematiannya ada di posisi 3 besar, yaitu sebesar 2,44%. Tingkat kematian
itu hanya lebih rendah dari Jawa Timur (7,05%) dan Jawa Tengah (4,33%).
Sedangkan tingkat kesembuhan COVID-19 D.l. Yogyakarta adalah sebesar
79,36%. Masih jauh dari tingkat kesembuhan nasional yang sudah mencapai
86,18%.

Rasio lacak dan isolasi (RLI) - yaitu jumlah orang yang dilacak untuk setiap
kasus yang ditemukan- hingga 01 Maret 2021 rata-rata RL1 D.I. Yogyakarta hanya
sebesar ‘0,77 (KawalCOVID19, 2021).  Angka-itu masih jauh dari standar WHO
yang idealnya 30 (Syakriah, 2020). Berbagai fakta tersebut  membuat kondisi
pandemi COVID-19 D.I. Yogyakarta seolah-olah terkendali karena jumlah kasus
kumulatifnya paling sedikit dibandingkan dengan provinsi-provinsi lain di Jawa
dan Madura, tetapi keadaan sebenarnya mencekam dan tidak baik-baik saja

(Syambudi, 2020).



Bencana global dan tragedi kita hari ini adalah COVID-19, datang dengan tiba-
tiba dan tidak terduga sama sekali. Mengancam cara kita hidup, dan berada di luar
kendali kita. Pada fase awal pandemi, ada begitu banyak pertanyaan kritis yang
muncul di bibir orang-orang, tidak bisa dijawab dengan mudah dan menghadirkan
ketidakpastian (Syfret, 2020). Bagaimana virus ini menginfeksi manusia?
Bagaimana mereka yang terinfeksi akan dirawat? Akanakah mereka bertahan?
Apakah saya atau orang yang saya cintai akan terserang virus? Jika demikian,
apakah saya atau mereka akan selamat? Berapa lama pembatasan fisik dan sosial
akan berlangsung? Apa dampak terhadap perekonomian dan kehidupan sosial? Apa
dampak jangka pendek dan jangka panjang pada kehidupan kita?

Saat pandemi mulai masuk ke Indonesia, tiba-tiba masker wajah dan berbagai
produk kebersihan (seperti hand sanitizer) serentak menjadi barang yang paling
diburu dan sangat sulit untuk ditemukan. Jika pun ada, di sebagian tempat harganya
naik berkali lipat (lebih dari 100%), lalu diikuti dengan kelangkaan bahan-bahan
makanan pokok (Katadata, 2020). Orang-orang melakukan pembelian panik,
menimbun barang-barang (masker, kebutuhan pokok, perlengkapan kebersihan,
obat-obatan) dalam jumlah banyak seperti akan terjadi perang besar, dan stok
barang menjadi terbatas (BBC, 2020), pembelian panik-ini terjadi sampai beberapa
kali (CNBC Indonesia, 2020a)

Lalu kepanikan lain datang saat beberapa daerah melakukan lockdown yang
kemudian disebut ‘karantina wilayah’ atau istilah terkini disebut dengan ‘PSBB’
(akronim dari pembatasan sosial berskala besar) (Kompas, 2020). Banyak warga
berinisiatif untuk menutup akses jalan masuk kampungnya, ramai-ramai memasang

tulisan “lockdown.” Orang-orang dilarang mudik, mereka yang memaksakan diri



untuk mudik pun harus lolos pemeriksaan pada titik-titik tertentu di perjalanan,
ditambah kewajiban untuk isolasi selama empat belas hari ketika tiba di kampung
halaman.

Pandemi COVID-19 telah menghadirkan gelombang ketidakpastian yang tiada
henti (Brooks, et al., 2020). Tidak ada yang kebal terhadap ketidakpastian pandemi
COVID-19. Tidak pandang bulu terhadap gender, ras, etnis dan status
sosiodemografi. Pandemi COVID-19 mungkin akan berakhir di beberapa titik,
tetapi pemulihan dan transformasi akan memakan waktu bertahun-tahun karena
efek riak pandemi COVID-19 sangat seismik (McKinsey, 2020).

Jumlah orang mati dan terinfeksi terus meningkat setiap harinya, meskipun
program vaksinasi sudah dijalankan, namun banyaknya populasi membuat
penjarakan fisik dan sosial masih tetap harus ditegakkan, meskipun kita tahu bahwa
kita tidak dapat mempertahankannya tanpa batas (Bzdok & Dunbar, 2020). Ada
begitu banyak pertanyaan mengkhawatirkan tentang seperti apa dunia
pascapandemi, dan itu pun jika kita bisa mencapai kehidupan postvirus. Besarnya
skala masalah dan konsekuensinya adalah hal yang unik dari ketidakpastian
pandemi COVID-19 (McKinsey, 2020). Taruhannya sangat mengejutkan,
mengubah kehidupan sehari-hari dari miliaran orang dengan durasi yang tidak
diketahui dan dampak sosial ekonomi jangka panjang yang tidak dapat diprediksi.

Pandemi COVID-19 telah membuat struktur kehidupan sehari-hari kita menjadi
tercabik-cabik, korban tewas dari virus mematikan terus meningkat, sekolah-
sekolah ditutup, pertemuan-pertemuan publik dibatasi. Jutaan orang kehilangan
pekerjaan atau bisnisnya, setidaknya untuk sementara waktu ekonomi terhenti.

Sepanjang 2020 ekonomi global mengalami resesi hingga -4,9% akibat pandemi


https://www.mckinsey.com/business-functions/risk/our-insights/covid-19-implications-for-business
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COVID-19 (IMF, 2020). Negara-negara dengan kekuatan ekonomi besar seperti
Korea Selatan, Singapura, Jerman, Amerika Serikat, Prancis, Italia, dan Jepang
tidak bisa menghindari resesi ekonomi, Indonesia pun masuk dalam jurang resesi
(Kemenkeu RI, 2020). Proyeksinya bahkan melebihi resesi global, yaitu -6,3%
(IMF, 2020).

Pandemi COVID-19 telah menyebabkan gangguan pada rantai pasok global dan
dalam negeri, volatilitas pasar keuangan, guncangan permintaan konsumen dan
berdampak negatif pada sektor-sektor utama seperti perjalanan dan pariwisata
(Sugihamerta, 2020). Pariwisata merupakan salah satu sumber utama pendapatan
dan pekerjaan di kawasan Asia-Pasifik, pariwisata di Asia sepanjang 2020 turun
drastis hingga -82% (UNWTO, 2020).

Kejatuhan sektor pariwisata akibat pandemi COVID-19 juga dirasakan
Indonesia, BPS (2020) mencatat bahwa jumlah wisatawan mancanegara yang
berkunjung ke Indonesia sepanjang 2020 turun hingga -99,04% dari tahun 2019.
Padahal, sektor ini ditopang oleh beragam subsektor (transportasi, akomodasi,
hingga UMKM) dan menyerap 18,04 juta tenaga kerja atau sekitar 35,5% dari total
penduduk Indanesia yang. bekerja (BPS, 2020). Berat membayangkan betapa
mengerikannya hantaman pandemi  COVID-19, bukan semata-mata hanya
kesehatan kita saja yang terdampak.

Kata kunci untuk pariwisata di tengah-tengah pandemi COVID-19 adalah
kesehatan. Namun penyebaran virus yang belum mereda menuntut tindakan
penjarakan, isolasi, dan rekomendasi tetap tinggal di rumah masih harus terus
dijalankan. Sehingga, banyak wisatawan internasional maupun domestik

membatalkan perjalanan yang direncanakan sebelumnya karena ketidakpastian



dalam hal kesehatan, keamanan maupun pembatasan perjalanan (UNWTO, 2020).
Berdasarkan data penumpang dalam negeri, pariwisata domestik Indonesia
sepanjang 2020 menurun sebesar -65,725% (BPS, 2020).

D.l. Yogyakarta merupakan destinasi wisata kedua setelah Bali yang paling
banyak dikunjungi oleh wisatawan (Nusa & Khoirudin, 2020). Di tengah-tengah
geliat wisata yang terhenti karena krisis pandemi COVID-19, nyatanya D.I.
Yogyakarta menjadi destinasi nomor satu yang ingin dikunjungi oleh wisatawan
ketika pandemi COVID-19 berakhir (Booking.com, 2020). Namun, keinginan para
wisatawan untuk segera mengunjungi berbagai destinasi wisata dalam waktu dekat
ini belum bisa terwujud. Pasalnya, pemerintah terus memperpanjang kebijkan
tanggap darurat penanganan COVID-19 guna menekan infeksi virus mematikan.
Terlebih, perkembangan situasi COVID-19 D.l. Yogyakarta yang
mengkhawatirkan (Syambudi, 2020).

Kondisi itu menghadirkan ketidakpastian berkepanjangan yang secara hitung-
hitungan dampak ekonomi sangat merugikan. Sepanjang 2020, total kunjungan
wisatawan ke D.l. Yogyakarta hanya 1.325.939 wisatawan, menurun sebesar
5.223.442 (79,75%) dari 6.549.381 pada 2019 (BAPPEDA DIY, 2021a), dengan
rincian wisatawan mancanegara sebanyak 69.743 wisatawan, berkurang sebanyak
363.284 (83,89%) dari tahun 2019 yang berjumlah 433.027 wisatawan. BAPPEDA
DI1Y (2021a) juga mencatat bahwa wisatawan nusantara (domestik) juga mengalami
penurunan sebanyak 4.860.158 (79,46%) dari 6.116.354 wisatawan di tahun 2019,
menjadi 1.256.196 di tahun 2020.

Para pekerja pariwisata D.l. Yogyakarta dilaporkan banyak yang kehilangan

pekerjaan karena dirumahkan atau mengalami pemutusan kerja (Radar Jogja,



2020). Pemberlakuan Pembatasan Sosisal Berskala Besar (PSBB) di Jawa-Bali
sejak 11 Januari 2021 membuat kunjungan wisatawan ke D.l. Yogyakarta anjlok,
tingkat okupansi hotel pun rata-rata hanya sebesar 13,5% (Ramadhian, 2021).
Sepanjang 2020, jumlah kamar hotel di D.l. Yogyakarta yang terjual hanya
1.096.819 kamar, menurun sebanyak 3.556.585 (76,42%) dari 4.653.404 di tahun
2019 (BAPPEDA DIY, 2021b). Dari 400 anggota PHRI (Persatuan Hotel dan
Restoran Indonesia) D.l. Yogyakarta, 50 hotel dan restoran gulung tikar, 100 hotel
tutup karena situasi pandemi COVID-19 yang tidak menentu (Putra, 2021). Ujung
dari pandemi COVID-19 belum terlihat jelas kapan akan berakhir, bukan tidak
mungkin dampaknya terhadap sektor pariwisata akan semakin parah karena orang-
orang masih direkomendasikan tetap di rumah dan tidak melakukan perjalanan
jauh.

Otoritas politik di beberapa negara awalnya berbicara tentang lockdown,
karantina wilayah, atau pembatasan fisik dan sosial akan berlangsung dalam
beberapa minggu sebagai sebuah tantangan yang dapat diatasi, dianggap sebagai
petualangan baru. Tetapi, pemahaman ini berkembang dan terus bergeser, menjadi
sangat mengecewakan, berbulan-bulan, bahkan mungkin bisa bertahun-tahun tanpa
akhir yang belum terlihat. Durasi yang berkepanjangan dan krisis ekonomi yang
parah telah memperburuk situasi ini’ (McKinsey, 2020).

Berbagai kebijakan penanganan COVID-19 juga terus berubah-ubah, banyak
istilah baru bermunculan (Sari, 2020). Informasi tentang COVID-19 terkadang
saling bertentangan antara satu sumber dengan yang lainnya, membuat bingung
masyarakat (Oktavia & Hayati, 2020). Panduan dan pedoman menghadapi krisis

COVID-19 terus direvisi, konsekuensi dari hal ini adalah terciptanya ketidakpastian



(Garfin, Silver, & Holman, 2020). Di dunia pariwisata sendiri, efek ketidakpastian
pandemi COVID-19 hadir dalam bentuk penurunan tingkat kunjungan wisatawan
(internasionasl maupun domestik) ke berbagai destinasi wisata, padahal kunjungan
wisatawan merupakan rantai picu bergeraknya kehidupan pariwisata, secara hitung-
hitungan ekonomi kerugian yang harus ditanggung pun jumlahnya tidak sedikit
(Sugihamerta, 2020).

Wabah COVID-19 ini adalah sumber stres, ketakutan, dan kecemasan bagi
banyak orang karena risiko tertular virus diiringi oleh konsekuensi sosial dan
ekonomi dari lockdown global yang belum pernah terjadi sebelumnya (McKinsey,
2020). Ketegangan selama masa-masa pandemi ini membuat kita ada dalam
bayang-bayang pertanyaan ‘bagaimana jika’ yang tak terhitung jumlahnya dan
terlalu memikirkan sekenario terburuk (Syfret, 2020). Bagaimana jika terinfeksi
virus mematikan? Bagaimana jika kita harus terbaring di rumah sakit? Bagimana
jika kita harus melakukan isolasi? Bagaimana jika kehilangan pekerjaan? Atau
bagaimana jika kebutuhan dasar Kita tidak terpenuhi?

Ketidakpastian adalah tantangan psikologis terbesar yang dihadapi individu,
pasangan dan keluarga selama krisis COVID-19. Ketidakpastian selama krisis
kesehatan telah terbukti-menjadi salah satu tantangan terbesar dan menegangkan.
Kerugian yang semakin meningkat karena hilangnya kesehatan, orang-orang
terkasih, mata pencaharian, dan hubungan sosial membuat masyarakat terhuyung-
huyung (Rettie & Daniels, 2020).

Merasa stres adalah salah satu respons yang muncul dari hadrinya COVID-19
(Brooks, et al., 2020). Situasi pandemi COVID-19 adalah stresor yang tidak

terkendali, kita tidak dapat melakuakan apa pun secara pribadi untuk
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menghilangkan stresor itu (Bakioglu, Korkmaz, & Ercan, 2020). Stres dapat terjadi
sebagai akibat dari penyebab fisik, penyebab medis, penyebab lingkungan,
penyebab sosial, atau psikologis (McEwen & Karatsoreos, 2020). Selain itu, jika
suatu peristiwa tidak dapat dikendalikan, tidak dapat diprediksi, atau dianggap
sebagai ketidakpastian dan terkait dengan sebagian besar aspek kehidupan, risiko
stres akan semakin meningkat (Taylor, et al., 2020).

Meskipun stres tidak selalu mengarah pada konsekuensi negatif dan pada
dasarnya berfungsi untuk mempromosikan adaptasi. Namun, tingkat stres sangat
penting. Tingkat stres yang tinggi dapat menyebabkan masalah fisik dan psikologis
(Sarner, 2020). Kondisi sosial ekonomi adalah salah satu sumber stres (DeLongis,
Folkman, & Lazarus, 1988), penurunan ekonomi akibat pandemi COVID-19
menimbulkan adanya masalah keuangan yang terjadi dalam periode yang tidak
sebentar. Orang-orang yang kehilangan pekerjaan atau bisnisnya terhenti selama
masa ketidakpastian ekonomi akan mengalami stres tinggi (Kasl, Cobb, & Brooks,
1968). Menurunnya pendapatan, kerugian bisnis hingga pemutusan kerja adalah
beberapa hal yang dirasakan para pelaku pariwisata di D.l. Yogyakarta (Ngadi,
Meilianna, & Purba, 2020).

Pelaku pariwisata adalah setiap pihak yang berperan-dan terlibat dalam kegitan
pariwisata yang terdiri dari: wisatawan (konsumen); industri pariwisata/ penyedia
jasa pariwisata; pendukung jasa wisata; pemerintah; masyarakat lokal; dan lembaga
swadaya masyarakat (Damanik & Weber, 2006). Adanya ketidakpastian akibat
COVID-19 yang berkepanjangan telah membuat industri pariwisata (penyedia jasa

pariwisata) ‘babak belur’ (Lidyana, 2021).
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Para ahli telah menyampaikan bahwa kemajuan layanan kesehatan dalam upaya
melawan virus tidak serta merta membawa kita pada jalan pintas yang cepat untuk
kembali pada kehidupan seperti sebelum pandemi COVID-19. Oleh karena itu,
penting untuk menyelidiki konsekuensi psikologis dari keadaan ini, mengingat
situasi unik yang telah dialami secara global.

Berbagai masalah psikologis dan konsekuensi penting dari segi kesehatan
mental seperti stres, kecemasan, kesepian, perasaan terisolasi, depresi, frustasi, dan
ketidakpastian saat wabah COVID-19 bermunculan secara progresif (Duan & Zhu,
2020). Frustrasi adalah emosi negatif yang berakar pada kekecewaan dan muncul
ketika kebutuhan, keinginan atau tujuan tidak dapat terpenuhi (Jeronimus &
Laceulle, 2018). Karakteristik situasional dari COVID-19 bisa menjadi penyebab
frustrasi, penyebabnya adalah karena orang-orang mengalami hambatan dalam
berbagai aktivitasnya. Hambatan aktivitas sehari-hari dan gangguan kebutuhan
sosial ekonomi menyebabkan frustrasi (Jeong, et al., 2016).

Kemampuan seseorang untuk mentolerir ketidakpastian menjadi faktor penting
dalam melewati masa-masa sulit selama pandemi COVID-19. Tetapi setiap Kita
memiliki tingkat toleransi ketidakpastian yang berbeda. Merasa tidak berdaya dan
memandang negatif ketidakpastian disebut dengan -intoleransi- ketidakpastian
(Freeston, et al., 1994). Orang yang memiliki intoleransi ketidakpastian tinggi
menemukan bahwa diri mereka kewalahan dan tidak berdaya menghadapi
kehidupan yang acak, tidak pasti, atau menyimpang dari keadaan normal. Mereka
juga memiliki perasaan takut pada ketidakpastian yang mendasari kesulitan
emosional dan menghasilkan kecemasan, terutama dalam kasus dimana

ketidakpastian berlangsung secara intens (Chen & Hong, 2010).
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Kondisi ekonomi D.l. Yogyakarta pada 2020 juga paling terpuruk se-Jawa
(Kumparan, 2021). Kinerja perekonomian D.l. = Yogyakarta pada kuartal 1V 2020
mengalami kontraksi kumulatif sebesar 2,69%, sedangkan pada periode yang sama
di tahun 2019, mampu tumbuh sebesar 6,59% (BPS DIY, 2021). D.l. Yogyakarta
dengan karekteristiknya sebagai wilayah yang salah satu penopang kehidupannya
adalah pariwisata sangat terpukul dengan kondisi dimana orang-orang
direkomendasikan untuk tetap di rumah, tidak bepergian jauh, atau berwisata.
Orang-orang yang ada di industri pariwisata/ penyedia jasa pariwisata merasakan
tekanan luar biasa akibat ketidakpastian COVID-19 (Lidyana, 2021).

Ketakutan mendorong kita untuk membayangkan yang terburuk (Carleton,
2016a). Kita merasa berduka untuk waktu yang dibayangkan, padahal belum
dimulai atau bahkan mungkin tidak akan terjadi sama sekali. Ketakutan kita pada
masa pandemi COVID-19 dibangun di atas fondasi berpikir ‘bagaimana jika’
(Syfret, 2020). Bagaimana jika bencana melanda? Bagaimana jika orangorang di
sekitar saya menghilang? Bagaimana jika saya terinfeksi virus mematikan? Atau
bagaimana jika orang-orang yang saya kasihi berada dalam bahaya?

Ketakutan terhadap hal-hal yang tidak diketahui- merupakan ketakutan paling
mendasar dari manusia(Carleton, 2016a). Kita tidak dapat melihat virus yang
menyebabkan krisis ini'dan masa depan pun terasa sangat sulit untuk diprediksi,
terjebak dalam kecemasan yang terkait dengan ketidakpastian dan isolasi. Kita lebih
nyaman dengan apa yang sudah dikenal dan memiliki kepastian, daripada sesuatu
yang tidak diketahui dan mungkin bisa berbahaya (de Berker, et al., 2016). Awalnya
kita menolak argumen bahwa virus ini akan memengaruhi kehidupan kita, bahkan

ada pejabat tinggi yang menyampaikan bahwa Indonesia kebal SARS-CoV-2
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(CNBC Indonesia, 2020b). Tetapi kemudian akhirnya kita menerima kenyataan
bahwa virus ini benar-benar telah membuat kita tidak berdaya.

COVID-19 menghadirkan ketidakpastian yang tak berkesudahan, membawa
orang-orang pada kondisi terlalu memikirkan kemungkinan-kemungkinan terburuk
(Syfret, 2020), mengarah pada stres (Bakioglu, Korkmaz, & Ercan, 2020) dan
frustrasi (Carleton, 2016b). Terutama karena kita melihat bisnis yang ditutup
sebagai akibat dari lockdown dan penurunan ekonomi (McKinsey, 2020).
Contohnya, para pelaku usaha bidang pariwisata di Bantul meminta dibukanya
objek wisata di Pantai Parangtritis karena sejak pandemi COVID-19 kesulitan
mendapatkan penghasilan tetapi di sisi lain tidak mendapat bantuan dari pemerintah
(iNews, 2020), atau para pengusaha perhotelan yang menjual hotel-hotelnya karena
sudah tidak sanggup menopang kerugian akibat okupansi yang terus menurun
(Putra, 2021; Lidyana, 2021).

Stres dan frustrasi terbukti menjadi determinan dari intoleransi ketidakpastian
(Buhr & Dugas, 2002). Ini didasarkan dari temuan bahwa ketidakpastian membuat
orang-orang menjadi kewalahan dan menghadirkan emosi negatif (Shalon &
Strube, 1988). Terutama jika ketidakpastian berlangsung dalam waktu lama (Chen
& Hong, 2010). Ketidakpastian juga menghambat pemenuhan kebutuhan orang-
orang terhadap rasa kepastian dan keamanan (de Berker, et al., 2016). Pandemi
COVID-19 mengandung karakteristik negatif bagi kesehatan mental dan
menyebabkan hilangnya rasa aman bagi individu, keluarga, ataupun kelompok
(Sarner, 2020).

Ketidakpastian sama dengan bahaya, otak akan melakukan hampir semua upaya

kognitif demi mendapatkan kepastian (de Berker, et al., 2016). Unsur-unsur
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ketakutan yang dihadirkan oleh situasi ketidakpastian pandemi COVID-19 telah
mengakibatkan perubahan besar dalam kehidupan sehari-hari bagi hampir semua
orang. Semua faktor-faktor ini menyebabkan stres fisik dan mental, yang dapat
berdampak pada kesehatan dan kesejahteraan kita (Satici, Saricali, Satici, &
Griffiths, 2020).

Situasi yang tidak pasti akan terasa kompleks dan sulit untuk diselesaikan jika
seseorang menyangkal situasi yang kompleks dan sulit diatasi tersebut, dapat
dikatakan bahwa dia tidak toleran terhadap ketidakpastian (Saricam, Deveci, &
Ahmetoglu, 2020). Orang yang tidak toleran terhadap ketidakpastian menjadi tidak
senang dan tidak bahagia, kecemasan mereka juga akan meningkat seiring dengan
situasi ketidakpastian yang semakin parah (Chen & Hong, 2010).

Intoleransi ketidakpastian tersusun atas konstruksi: ketidakmampuan untuk
bertindak; frustrasi; stres; penghindaran ketidakpastian; dan keyakinan negatif pada
ketidakpastian (Freeston, et al., 1994). Sedangkan Sexton dan Dugas (2009)
mengungkapkan bahwa intoleransi ketidakpastian disusun oleh konstruksi
keyakinan dan perilaku yang negatif terkait ketidakpastian.

Peneliti menemukan studi secara terpisah tentang situasi psikologis, seperti
kecemasan, stres, tingkat depresi, kesepian, frustrasi, dan intoleransi ketidakpastian
pada situasi krisis kesehatan. Namun, belum ada studi yang dapat ditemukan
dimana stres, frustrasi, dan intoleransi ketidakpastian dipelajari bersama. Sehingga,
penting untuk memahami bagaimana stres, frustrasi, dan intoleransi ketidakpastian
menyebar pada orang-orang selama masa pandemi COVID-19. Oleh karena itu,
penelitian ini berusaha untuk menganalisis keterkaitan hubungan antara frustrasi

dan stres dengan intoleransi ketidakpastian.
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B. Rumusan Masalah
Berdasarkan paparan pada latar belakang masalah di atas, maka rumusan
masalah pada penelitian ini yaitu: “Apakah frustrasi dan stres memiliki hubungan

dengan intoleransi ketidakpastian?”’

C. Tujuan Penelitian
Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui apakah frustrasi dan stres memiliki

hubungan dengan intoleransi ketidakpastian.

D. Manfaat Penelitian

Penelitian ini bertujuan menyelidiki hubungan antara frustrasi dan stres dengan
intoleransi ketidakpastian yang dilandaskan pada kondisi pandemi COVID-109.
Secara praktis, ini bermanfaat bagi profesional kesehatan yang berada di garda
terdepan pertempuran melawan COVID-19, dibutuhkan cara menyikapi (secara
kognitif, emosional, dan perilaku) ketidakpastian yang tepat agar tetap sehat (fisik
maupun psikologis) karena akhir pandemi yang belum diketahui.

Secara praktis hagi para pramuwisata, pemahaman-tentang bagaimana cara
efektif menghadapi ketidakpastian bermanfaat untuk menentukan opsi tindakan
efektif ~melanjutkan kehidupan ' (selama ' pendemi berlangsung ataupun
pascapandemi) meskipun ekonomi atau bisnis (pariwisata) terhenti karena pandemi
COVID-19. Pasalnya, tindakan yang tidak efektif justru akan memperburuk
keadaan, entah itu dari sisi mental psikologis maupun ekonomi.

Hasil dari penelitian ini juga bisa bermanfaat bagi masyarakat umum guna

menyikapi ketidakpastian yang dihadapi agar kesehatan fisik dan mental tetap
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terjaga dengan cara mengetahui kadar toleransi ketidakpastian, khususnya di masa-
masa Kkrisis berkepanjangan.

Secara teoritis, penelitian ini berupaya menyediakan perspektif lain yang lebih
luas pada studi klinis, kesehatan mental, kognitif, pengambilan keputusan dan
ketidakpastian. Yaitu tentang model diatesis intoleransi ketidakpastian pandemi
COVID-19 dan respons orang-orang terhadap ancaman/ krisis berkepanjangan.
Penelitian ini diharapkan menjadi tambahan referensi bagi penelitian sejenis

berikutnya tentang frustrasi, stres, dan intoleransi ketidakpastian.

E. Keaslian Penelitian

Penelitian ini membahas tentang frustrasi, stres, dan intoleransi ketidakpastian
yang dilatarbelakangi oleh situasi pandemi COVID-19. Frustrasi dan stres adalah
variabel bebas, sedangkan intoleransi ketidakpastian sebagai variabel terikat.
Peneliti berusaha menelusuri penelitian-penelitian sebelumnya yang terkait dengan
variabel yang diteliti untuk menemukan persamaan dan perbedaannya, baik dari
segi tema maupun metodologi. Ada beberapa persamaan antara penelitian ini
dengan penelitian-penelitian sebelumnya, tapi terdapat juga beberapa perbedaan

secara tema, variabel, alat ukur dan subjek.

1. Keaslian Tema
Lally dan Cantilon (2014) meneliti tentang stres, ambiguitas dan intoleransi
ketidakpastian, judulnya: “Uncertainty and ambiguity and their association
with psychological distress in medical students.” Variabel terikatnya adalah

stres, sedangkan variabel bebasnya adalah intoleransi ketidakpastian dan
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intoleransi ambiguitas. Hasilnya ditemukan bahwa intoleransi ketidakpastian
memiliki hubungan positif yang signifikan dengan tekanan psikologis (distres).

Alimehdi, et al., (2016) melakukan penelitian berbasis kuasi eksperimen,
variabel yang diteliti adalah intoleransi ketidakpastian dan kecemasan sebagai
variabel perlakuan. Sedangkan stres sebagai variabel kontrol. Judulnya adalah
“The effectiveness of mindfulness-based stress reduction on intolerance of
uncertainty and anxiety sensitivity among individuals with generalized anxiety
disorder.” Hasilnya ditemukan bahwa penurunan stres (berbasis mindfulness)
dapat mengurangi kecemasan dan intoleransi ketidakpastian.

Lee (2018) menggunakan intoleransi Kketidakpastian sebagai variabel
terikat, dan resiliensi sebagai variabel bebas. Judul penelitiannya adalah “Effect
of resilience on intolerance of uncertainty in nursing university students.”
Penelitian itu menemukan bahwa resiliensi memiki korelasi yang negatif
dengan intoleransi ketidakpastian.

Sementara itu, penelitian yang dilakukan oleh Nisa’ (2018) dan penelitian
yang dilakukan oleh Demirtas dan Yildiz (2019) menggunakan intoleransi
ketidakpastian sebagai variabel mediator. Penelitian Nisa’ (2018) berjudul
“Pengaruh internal tocus of control terhadap kecemasan di media sosial oleh
intoleransi ketidakpastian pada pengangguran terdidik.” Hasilnya ditemukan
bahwa intoleransi ketidakpastian memediasi pengaruh locus of control
terhadap kecemasan. Penelitian Demirtas dan Yildiz (2019) berjudul
“Hopelessness and perceived stress: The mediating role of cognitive flexibility

and intolerance of uncertainty” menemukan bahwa intoleransi ketidakpastian
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berkorelasi positif dengan stres yang dirasakan, fleksibilitas kognitif
berkorelasi negatif dengan intoleransi ketidakpastian dan stres yang dirasakan.

Penelitian yang terkait dengan situasi pandemi COVID-19 adalah penelitian
dari Joshi, et al., (2020) dan Bakioglu, et al., (2020). Meskipun sama-sama
memakai bingkai pandemi COVID-19, tetapi Bakioglu, et al., (2020)
menggunakan intoleransi ketidakpastian sebagai variabel mediator, sedangkan
Joshi, et al., (2020) menggunakan intoleransi ketidakpastian sebagai variabel
terikat. Penelitian Bakioglu, et al., (2020) berjudul “Fear of COVID-19 and
positivity: Mediating role of intolerance of uncertainty, depression, anxiety,
and stress” menemukan bahwa intoleransi ketidakpastian, depresi, kecemasan,
dan stres memediasai hubungan antara ketakutan terhadap COVID-19 dengan
pikiran positif. Sedangkan penelitian Joshi, et al., (2020) berjudul berjudul “A
correlational and comparative study of perceived stress, intolerance of
uncertainty and resilience among students and working individuals during the
COVID-19 pandemic” menemukan bahwa stres yang dirasakan memiliki
hubungan positif dan signifikan dengan intoleransi ketidakpastian.

Abooie dan Amiri (2019) menggunakan frustrasi-dan stres yang dirasakan
sebagai variabel “bebas dalam  penelitian korelasional ~yang berjudul
“Relationship between perceived stress, frustration tolerance, cognitive
emotion regulation with depression syndrome.” Hasilnya ditemukan bahwa
frustrasi dan stres yang dirasakan menjadi prediktor dari depresi. Zajenkowska,
et al., (2019) juga menggunakan variabel stres dan frustrasi dengan judul
penelitian “Stress and sensitivity to frustration predicting depression among

young adults in Poland and Korea- Psychological and philosopical
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explanations.” Hasilnya ditemukan bahwa stres dan frustrasi memediasi
hubungan antara kewarganegaraan (aspek budaya) dan depresi.

Diferensiasi tema dan variabel yang membedakan penelitian ini dengan
penelitian-penelitian lainnya terletak pada pemilihan variabel. Dimana variabel
bebas dalam penelitian ini adalah frustrasi dan stres, adapun variabel terikatnya

adalah intoleransi ketidakpastian.

Keaslian Alat Ukur

Alimehdi, et al.,, (2016) mengukur intoleransi ketidakpastian dengan
menggunakan Intolerance of Uncertainty Scale (U1S-27) yang disusun oleh
Freeston, et al., (1994), terdiri dari 27 item (o= 0,94). Lee (2018) juga
menggunakan Intolerance of Uncertainty Scale (UIS-27) (Freeston, et al.,
1994) untuk mengukur intoleransi ketidakpastian, tetapi Cronbach o dalam
penelitian Lee (2018) sebesar 0,95. Adapun Cronbach a UIS-27 (Freeston, et
al., 1994) yang digunakan dalam penelitian Joshi, et al., (2020) adalah 0,91.
Kemudian, Nisa’ (2018) mengadaptasi Intolerance of Uncertainty Scale (UIS-
27) (Freeston, et al., 1994) yang berjumlah 27 item ke Bahasa Indonesia,
dengan.nilai Cronbach a 0,92.

Intoleransi ketidakpastian dalam penelitian Lally dan Cantilon (2014) dan
penelitian Bakioglu, et al., '(2020) diukur menggunakan Intolerance of
Uncertainty Scale (U1S-12) dari Carleton, et al., (2007) yang terdiri dari 12
item (o= 0,91). Sedangkan Demirtas dan Yildiz (2019) mengukur intoleransi
ketidakpastian dengan menggunakan Intolerance of Uncertainty Scale (UIS-

26) (Buhr & Dugas, 2002) yang terdiri dari 26 item (o= 0,93).
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Frustrasi dalam penelitian Abooie dan Amiri (2019) diukur menggunakan
Frustration Discomfort Scale (Harrington, The frustration discomfort scale:
Development and psychometric properties, 2005a) yang telah diadaptasi
dengan jumlah item 28 (a= 0,79). Sedangkan alat ukur frustrasi yang
digunakan Zajenkowska, et al., (2019) adalah The Situational Triggers of
Aggressive Responses Scale yaitu Sensitivity to Frustration (Lawrence, 2006)
(10 item a=0,71).

Alat ukur stres yang digunakan Lally dan Cantilon (2014) adalah General
Health Questionnaire (GHQ) (12 item) (Goldberg, et al., 1997). Sedangkan
Perceived Stress Scale (Cohen, et al., 1983) (10 item, o= 0,80) digunakan
dalam penelitian Joshi, et al., (2020); Zajenkowska, et al., (2019); serta
penelitian Demirtas dan Yildiz (2019). Sedangkan Bakioglu, et al., (2020)
menggunakan DASS-21 (21 item- « depresi= 0,88, a kecemasan= 0,85, dan a
stres= 0,88).

Penelitian ini menggunakan skala intoleransi ketidakpastian yang disusun
sendiri oleh peneliti berdasarkan dimensi intoleransi ketidakpastian yang
disampaikanaleh Sexton dan Dugas (2009), terdiri-dari keyakinan yang negatif
terhadap Kketidakpastian dan perilaku negatif terkait ketidakpastian. Skala
tersebut berjumlah 21 item (a= 0,901). Frustrasi diukur ' menggunakan skala
frustrasi yang disusun oleh peneliti berdasarkan dimensi frustrasi yang
disampaikan oleh  Harrington  (2005a), terdiri dari: intoleransi
ketidaknyamanan, pemenuhan keinginan, intoleransi tekanan emosional, dan
kesempurnaan prestrasi. Skala frustrasi tersebut berjumlah 22 item (a= 0,891).

Sementara itu, stres diukur menggunakan skala DASS-21 (7 item depresi, o=
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0,94; 7 item kecemasan, o= 0,87; dan 7 item stres, a= 0,91) (Antony, et al.,

1998).

Keaslian Subjek Penelitian

Subjek yang terlibat dalam penelitian Lally dan Cantilon (2014) adalah 100
mahasiswa kedokteran (tahun ke-4) di Universitas Nasional Irlandia, Galway
(NUIG). Subjek penelitian Alimehdi, et al., (2016) adalah 46 siswa sekolah
menengah (tahun ajaran 2015/2016) di Robat Karim, Teheran. Subjek
penelitian Lee (2018) adalah 134 mahasiswa keperawatan di Korea Selatan
(Area G). Subjek penelitian Demirtas dan Yildiz (2019) adalah 302 mahasiswa
pada salah satu universitas negeri di Turki Selatan yang mengikuti program
pelatihan guru. Subjek penelitian Nisa’ (2018) tentang intoleransi
ketidakpastian adalah 198 pengguran terdirik (lulusan diploma/ sarjana/
pascasarjana) di Kota Malang, Jawa Timur.

Penelitian Bakioglu, et al., (2020) dan Joshi, et al., (2020) menggunakan
intoleransi ketidakpastian dalam setting pandemi COVID-19 sebagai variabel,
subjeknya adalah 960 orang warga Turki yang berusia 18-76 tahun. Sedangkan
dalam penelitian Joshi, et al., (2020) subjeknya adalah 373 orang India yang
berusia 18-40 tahun.

Penelitian tentang stres dan frustrasi dilakukan oleh Abooie dan Amiri
(2019) serta Zajenkowska, et al., (2019). Subjek penelitian Abooie dan Amiri
(2019) adalah 126 pegawai lembaga pemasyarakatan di Iran. Sedangkan subjek
penelitian Zajenkowska, et al., (2019) adalah 270 orang dari Polandia dan 209

dari orang Korea Selatan.
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Penelitian ini menggunakan subjek pramuwisata (tour guide) DI
Yogyakarta. Pramuwisata adalah orang-orang Yyang bertugas untuk
membimbing dan memberikan informasi atau petunjuk kepada wisatawan
terkait kegiatan wisata (Yoeti, 2010). Damanik dan Weber (2006)
menyebutkan bahwa pramuwisata adalah pelaku pariwisata dalam kategori
“penyedia jasa layanan pariwisata/ indsutri pariwisata.”

Setelah menelaah penelitian-penelitian terdahulu, peneliti belum menemukan
penelitian sebelumnya tentang variabel frustrasi, stres, dan intoleransi
ketidakpastian yang menggunakan subjek pramuwisata DI Yogyakarta dan
menggunakan alat ukur yang telah disebutkan di atas. Mengacu pada penelaahan
tersebut, maka dapat dikatakan bahwa penelitian ini yang berjudul “Frustrasi, Stres,
dan Intoleransi Ketidakpastian Pandemi COVID-19” adalah penelitian yang asli

atau berbeda dengan penelitian-penelitian terdahulu.
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BAB V
PENUTUP

A. Kesimpulan
Berdasarkan hasil penelitian yang telah ditemukan pada penelitian ini, beberapa
kesimpulan yang dapat diambil adalah sebagai berikut:

1. Terdapat hubungan yang signifikan antara frustrasi dan stres dengan intoleransi
ketidakpastian pada para pramuwisata di D.l. Yogyakarta yang ditunjukkan
oleh nilai signifikansi sebesar 0,000. Proporsi intoleransi ketidakpastian yang
bisa dijelaskan oleh frustrasi dan stres adalah sebesar 60,1%.

2. Frustrasi memiliki yang hubungan positif dan signifikan dengan intoleransi
ketidakpastian, ini ditunjukkan oleh nilai signifikansi sebesar 0,000 dan
koefisien beta (B) sebesar 0,408. Artinya, semakin tinggi frustrasi akan
membuat intoleransi ketidakpastian semakin tinggi. Proporsi frustrasi dalam
menjelaskan intoleransi ketidakpastian adalah sebesar 25,9%.

3. Stres memiliki hubungan yang positif dan signifikan dengan intoleransi
ketidakpastian yang ditunjukkan oleh nilai signifikansi sebesar 0,000 dan
koefisien beta (B) 0,517. Artinya, semakin tinggi stres maka akan membuat
intoleransi-ketidakpastian semakin-tinggi., Proporsi_stres, dalam menjelaskan
intoleransi ketidakpastian adalah.sebesar 36%.:

4. Proporsi (sumbangan efektif) stres lebih besar dibandingkan dengan frustrasi

dalam menjelaskan intaleransi ketidakpastian.

B. Saran

Ada beberapa saran yang disampaikan oleh peneliti berdasarkan temuan hasil

penelitian yang telah dilakukan yang ditujukan untuk para pramuwisata, operator
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atau regulator pariwisata dan tentunya bagi penelitian selanjutnya dengan tema
intoleransi ketidakpastian. Saran-saran tersebut adalah sebagai berikut:
1. Bagi Pramuwisata
Mengelola frustrasi dan stres selama masa-masa pandemi COVID-19 yang
berkepanjangan menjadi sebuah keharusan agar bisa toleran dengan
ketidakpastian (beradaptasi dengan ketidakpastian). Belum meredanya
penyebaran virus penyebab COVID-19 membuat aktivitas memandu wisatawan
terhenti, baik itu wisatawan internasional maupun domestik. Oleh karena itu,
diperlukan kemampuan koping yang efektif. Baik itu koping dengan
pendekatan emosional maupun dengan pendekatan pemecahan masalah. Pun
demikian dengan organisasi HPI (Himpunan Pramusiwata), masa-masa
ketidakpastian pandemi COVID-19 ini merupakan momentum bagi organisasi
untuk memfasilitasi (secara teknis maupun nonteknis) anggotanya melewati
masa-masa sulit dengan cara penguatan mental psikologis para pramuwisata

D.l. Yogyakarta untuk bangkit dan berintegrasi menjadi lebih baik.

2. Bagi Operator atau Regulator Pariwisata

Walaupun kebijakan pembatasan masih tetap dilakukan, sudah seharusnya
operator” pariwisata (Pemerintah Pusat, Kementrian Pariwisata, Pemerintah
Daerah, Pengelola tempat wisata) menerapkan kebijakan yang terkoordinasi,
konsisten, tegas dan disiplin. Artinya, para pembuat kebijakan tidak membuat
kebijakan yang inkonsisten dan membingungkan masyarakat. Harapannya agar
kebijakan yang terintegrasi dengan berbagai sektor bisa menekan penyebaran

virus SARS-CoV-2 dan meningkatkan kepatuhan masyarakat menjalankan
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berbagai rekomendasi kesehatan sebagai usaha melawan pandemi COVID-19.
Sehingga kita bisa segera kembali pada kehidupan seperti sebelum pandemi

COVID-19 dan pariwisata bisa pulih seperti sedia kala.

Bagi Penelitian Selanjutnya

Penting untuk memahami kenteks sosial budaya dalam melakukan
penelitian terkait dengan intoleransi ketidakpastian. Selain itu, diperlukan
penelaahan yang lebih variatif tentang dinamika intoleransi ketidakpastian pada
masyarakat dengan budaya penghindaran ketidakpastian yang rendah. Masih
terbatasnya kajian psikologis tentang intoleransi ketidakpastian merupakan area

yang potensial untuk dikaji menggunakan metode yang bervariasi.
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