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SAMBUTAN KETUA PANITIA

Alhamdulillah, puji syukur hanya kepada Allah SWT.
Semoga kita semuanya tetap sehat wal ‘afiat dan
senantiasa berada dalam lindungan-Nya. Selamat datang
di Kongres Nasional (KONAS) Ikatan Ahli Kesehatan
Masyarakat Ke-13 di Kota Anging Mammiri, Makassar.

Pada Konas kali ini kami sengaja memilih topik
“Masyarakat Hidup Sehat dan Bahagia dalam Mencapai
Sasaran Pembangunan Berkelanjutan (SDG 2030)”. Kita
menyadari bahwa era MDG sudah berlalu namun
menyisahkan beberapa agenda yang memerlukan perhatian besar dari kita
semuanya. Penetapan indikator SDG yang akan dicapai tahun 2030 menjadi dasar
untuk seluruh kegiatan kita selama 14 tahun ke depan. Untuk itu kami berharap
Konas kali akan menjadi pertemuan yang akan melakukan pengkajian hal-hal
yang perlu difokuskan dan menjadi pemicu untuk pencapaian itu. Upaya
pemerintah untuk fokus pada keluarga dalam program pembangunan ke depan
diharapkan dapat didiskusikan lebih jauh dalam Konas ini agar dapat
terimplementasikan dengan baik.

Mengawali kegiatan Konas akan ada beberapa pelatihan dan workshop,
antara lain; Workshop Kebijakan Kesehatan Indonesia, Pelatihan Implementasi
Social Determinant of Health (SDH) dan Health in All Policy (HIAP) dalam
Sustainable Development Goals (SDGs) dan Penulisan Kreatif buat Tenaga
Kesehatan. Beberapa pembicara tamu telah bersedia hadir dan puluhan pakar
akan diundang sebagai pembicara dalam dua puluh sesi simposium paralel.
Disamping itu ratusan makalah akan dipresentasikan baik oral maupun poster
oleh para peneliti dan pengambil kebijakan yang datang dari seluruh wilayah
Indonesia. Kami berharap Konas ini akan menjadi tempat yang terbaik bagi
semua sektor terkait untuk melakukan dialog dan diskusi dalam mewujudkan
kondisi masyarakat yang hidup sehat dan bahagia.

Terima kasih atas semua dukungan dan perhatiannya. Semoga kita
semuanya diberikan kemudahan untuk menghadiri kegiatan yang insya Allah
berberkah dan spektakuler ini.

Hormat kami,

Prof. dr. Veni Hadju, MSc, PhD



SAMBUTAN KETUA UMUM IAKMI
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dr. Adang Bachtiar, MPH, Sc.D Dr. Ridwan M. Thaha, M.Sc.
Ketua Umum IAKMI Ketua Umum IAKMI
Periode 2013 - 2016 Periode 2016 — 2019

Puji Syukur kita selalu panjatkan Kepada Allah SWT, Tuhan Yang Maha
Baik kepada semua makhlukNya.

Hari ini di Makassar adalah hari istimewa bagi semua Pejuang Kesmas di
seluruh Pelosok Indonesia karena bukan saja perkuat komitmen untuk terus
perbaiki derajat kesehatan di Indonesia tetapi juga jadi ajang silaturahim asah
asih asuh bagi semua MIRACLE Warriors.

Banyak yang sudah dicapai profesi Kesmas melalui IAKMI untuk
kesehatan Bangsa. Daftarnya tak terhitung banyaknya. Akan tetapi terlebih
penting sabar dan teguh dalam kerendahan hati untuk capai banyak agenda yang
belum terselesaikan. Itulah jiwa dari jati diri MIRACLE bagi profesi ini.

Kepada Pengda IAKMI Provinsi Sulsel beserta pemangku kepentingan di
Universitas Hasanuddin dan Perguruan Tinggi lain serta unsur dinas kesehatan di
Provinsi Sulsel kami PP IAKMI ucapkan terima kasih atas keunggulan dan
kesungguhan melaksanakan Konas dengan capaian tertinggi.

Kepada Pemerintah Daerah Provinsi Sulsel dan Pemerintah Kota/
Kabupaten kami ucapkan terima kasih dari hati yang paling dalam atas bantuan
dan kesungguhan melihat soalan kesehatan masyarakat sebagai prioritas utama
untuk pembangunan Bangsa.

Kepada kementerian dan lembaga Negara kami ucapkan penghargaan
yang tertinggi untuk bersama profesi Kesmas dalam merumuskan, merencana-
kan, memobilisasi semua unsur dalam Gerakan Masyarakat untuk Hidup Sehat.

Kepada Bapak Jusuf Kalla, Bapak telah menjadi inspirasi kami untuk
terus mewujudkan masyarakat dan Bangsa Indonesia yang kuat dan sehat dalam
tatanan global.

Akhirnya kepada semua peserta yang aktif berpartisipasi dalam Konas
ke-13 ini kami ucapkan kebanggaan kami atas segala kontribusi untuk Bangsa
yang sehat bahagia dan sejahtera.

Mari terus memajukan hidup sehat bahagia sejahtera.

Salam MIRACLE.



SAMBUTAN REKTOR UNIVERSITAS HASANUDDIN
Assalamu 'alaikum Warahmatullahi Wabarakatuh.
Salam sejahtera bagi kita semua.

Bapak/Ibu, Saudara(i) yang saya hormati, pertama-
tama Alhamdulillah, segala puji dan syukur kita panjatkan
ke hadirat Allah SWT. atas segala rahmat dan karunia-Nya
sehingga kegiatan Kongres Nasional Ikatan Ahli Kesehatan
Masyarakat (Konas IAKMI) Xlll dapat terlaksana di Kota
Makassar, Provinsi Sulawesi Selatan.

Selaku pimpinan di Universitas Hasanuddin mengucapkan
selamat datang bagi peserta dari seluruh Indonesia di Kota
Makassar, tempat kelahiran salah satu pahlawan Nasional

Sultan Hasanuddin.

Universitas Hasanuddin sebagai salah satu perguruan tinggi besar di Indonesia
merasa sangat bangga menjadi penyelenggara kegiatan ini karena hal ini sejalan
dengan komitmen Unhas untuk memperluas jejaring baik nasional maupun
internasional.

Universitas Hasanuddin saat ini dalam proses transisi menuju pengelolaan
Perguruan Tinggi Negeri Berbadan Hukum (PTNBH) sesuai rekomendasi
pemerintah Rl melalui peraturan pemerintah (PP) No. 82 tahun 2014. Oleh
karena itu, Universitas Hasanuddin dituntut untuk semakin berkinerja tinggi
dalam pengelolaan tridarma perguruan tinggi yang lebih inovatif termasuk dalam
penyelenggaraan kegiatan kongres nasional dan internasional.

Akhirnya, saya mengucapkan selamat mengikuti Kongres. Semoga lahir
kebijakan—kebijakan dan program kerja kreatif yang dapat diimplementasikan
dalam mendukung peningkatan derajat kesehatan di seluruh wilayah Indonesia.

Wassalamu 'alaikum Warahmatullahi Wabarakatuh.

Rektor Universitas Hasanuddin,

Dwia Aries Tina Pulubuhu
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ABSTRAK

Latar Belakang: Tingginya pertumbuhan penduduk di Indonesia berimbas
pada naiknya jumlah anak jalanan. Banyak anak jalanan berkeliaran di pinggir
jalan, mereka tidak bersekolah, atau putus sekolah. Setiap hari mereka ngamen,
mengelap mobil, menjajakan koran serta meminta-minta.

Tujuan: Penelitian ini mengetahui persepsi pada anak sekolah dasar yang
rentan untuk turun ke jalan mengenai anak jalanan, harapannya agar dapat
memutus budaya turun ke jalan pada anak sekolah dasar.

Metode: Penelitian ini adalah penelitian deskriptif kuantitatif dengan
menggunakan metode survey. Variabel penelitian ini terdiri dari 3 variabel yaitu
karakteristik, penilaian dan persepsi responden. Populasi penelitian adalah anak-
anak SD yang rentan menjadi anak jalanan diambil SD PL Servatius Gunung
Brintik, Semarang.

Hasil: Persepsi responden terhadap anak jalanan sudah baik karena
(100%) menyatakan bahwa menjadi anak jalanan bukan merupakan suatu
kebanggan, sebanyak (81%) menjadi anak jalanan tidak menyenangkan dan
(90.5%) berpersepsi bahwa anak jalanan adalah anak yang nakal. Sedangkan
(90.5%) responden berpersepsi anak jalanan adalah mereka yang meminta-minta
uang dijalanan dan (76,2%) berpersepsi anak jalanan tidak bersekolah.

Kesimpulan: Perlunya upaya untuk memperkuat dan mempertahankan
persepsi responden yang sudah baik melalui edukasi secara berkala baik oleh
pemerintah atau lembaga swasta persepsi, anak sekolah dasar, perilaku, anak
jalanan

Kata kunci: Persepsi, Anak Sekolah Dasar, Perilaku, Anak Jalanan
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Abstrak

Latar Belakang. Tingginya pertumbuhan penduduk di Indonesia berimbas pada naiknya
jumlah anak jalanan. Banyak anak jalanan berkeliaran di pinggir jalan, mereka tidak
bersekolah, atau putus sekolah. Setiap hari mereka ngamen, mengelap mobil, menjajakan
koran serta meminta-minta.

Tujuan. Penelitian ini mengetahui persepsi pada anak sekolah dasar yang rentan untuk turun
ke jalan mengenai anak jalanan, harapannya agar dapat memutus budaya turun ke jalan pada
anak sekolah dasar.

Metode. Penelitian ini adalah penelitian deskriptif kuantitatif dengan menggunakan metode
survey. Variabel penelitian ini terdiri dari 3 variabel yaitu karakteristik, penilaian dan persepsi
responden. Populasi penelitian adalah anak-anak SD yang rentan menjadi anak jalanan
diambil SD PL Servatius Gunung Brintik, Semarang.

Hasil. Persepsi responden terhadap anak jalanan sudah baik karena (100%) menyatakan
bahwa menjadi anak jalanan bukan merupakan suatu kebanggan, sebanyak (81%) menjadi
anak jalanan tidak menyenangkan dan (90.5%) berpersepsi bahwa anak jalanan adalah anak
yang nakal. Sedangkan (90.5%) responden berpersepsi anak jalanan adalah mereka yang
meminta-minta uang dijalanan dan (76,2%) berpersepsi anak jalanan tidak bersekolah.
Kesimpulan. Perlunya upaya untuk memperkuat dan mempertahankan persepsi responden
yang sudah baik melalui edukasi secara berkala baik oleh pemerintah atau lembaga swasta.

Kata kunci : persepsi, anak sekolah dasar, perilaku, anak jalanan

Abstract

The high population growth daffects the increasing of street children indirectly. Many
street children hang on the street, they didn’t go to school, or drop out. They begging, wiping
car, and hawking newspapers.This aims to describe perception among the elementary school
students who susceptible to be a street children. Hopefully these could prevent the increasing
number of street children which came from elementary school students.
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This descriptive research was used quantitative approach and conducted through
survey method.The variables were demographic, value, and perception. Twenty one students
interviewed inSD PL Servatius Gunung Brintik, Semarang.

Perception of elementary school students about street children is categorized as
good(100%). They said that be a street children is not a pride. Other perception shows that
(81%) to become a street children is not fun, (90.5%) street children is a brat, (90.5%) street
children is a person who is begging on the street, and (76,2%) street children is a person who
hadn’t go to school.

These require to strengthen and to maintain the good perception of elementary school
student trough periodically education by both the government and private sector.

Keywords: perception, elementary school student, behavior, street children

Pendahuluan

Anak-anak merupakan generasi penerus bangsa yang harus dilindungi, sesuai dengan
UU No 23 Tahun 2002 tentang perlindungan anak BAB Ill pasal 4 bahwa setiap anak berhak
untuk hidup, tumbuh berkembang dan berpartisipasi secara wajar sesuai dengan harkat dan
martabat kemanusian, serta mendapat perlindungan dari kekerasan dan diskriminasi. (UU No
23 tahun 2002 Perlidungan Anak). Akan tetapi permasalahan tentang anak, terutama anak
jalananmasih menjadi fenomena di kota-kota besar di Indonesia yang perlu mendapat
perhatian baik dari lembaga pemerintah atau swasta.

Anak jalanan adalah anak yang sebagian besar menghabiskan waktunya untuk mencari
nafkah atau berkeliaran di jalanan atau tempat-tempat umum lainnya. Menurut Yayasan
Kesejahteraan Anak Indonesia (1999;22-24) anak jalanan dikategorikan menjadi children of
the street, children on the street, anak yang berhubungan teratur dan tinggal bersama orang
tuanya kemudian bekerja setelah pulang sekolah, dan anak-anak jalanan yang berusia 16
tahun keatas, mereka bekerja dijalanan untuk mencari kerja.?

Berdasarkan data Departemen Sosial Rl jumlah anak jalanan di Indonesia tahun 2014
sebanyak 34.400.> Sementara di kota Semarang yang merupakan lbu Kota Provinsi Jawa
Tengah menjadi salah satu kota yang memiliki tingkat mobilitas tinggi sehingga menjadikan
kota semarang memiliki masalah berkaitan dengan anak jalanan hingga mencapai angka 900

dengan 350 anak jalanan yang aktif.*



Karakteristik anak jalanan dikota Semarang sebagian besar tidak bersekolah, bekerja
sebagai pengamen,berusia rata-rata 13 tahun, memiliki orang tua berpendidikan rendah
dengan penghasilan kurang, dan faktor yang mendorong menjadi anak jalanan adalah
kemiskinan.” Selain itu faktor teman sebaya, pembiaran dari masyarakat, inisiatif anak, pola
asuh keluarga, ekonomi keluarga, dan peluang pekerjaan menjadi faktor yang mendorong
menjadi anakjalanan.6

Informasi dari LSM Setara yang bergerak dibidang anak jalanan Kota Semarang
menyatakan bahwa tingkat mobilitas anak jalanan yang tinggi membuat proses pendataan
jumlah anak jalanan cukup sulit. Salah satu program yang sekarang dilakukan adalah
pendampingan terhadap anak-anak yang dianggap rentan menjadi anak jalanan. Wilayah
yang menjadi target sasaran adalah kawasan Gunung Berintik Semarang Tengah hal tersebut
dikarenakan banyaknya keluarga yang berlatang belakang pekerja jalanan seperti berjualan,
pengamen dan meminta-minta bahkan terdapat orang tua yang menyuruh anaknya untuk
bekerja di jalanan. Program pendampingan kepada anak yang rentan bertujuan untuk
mencegah munculnya generasi anak jalanan yang baru.

Dalam teori Health Belief Model didasarkan pada pemahaman bahwa seseorang akan
mengambil tindakan yang berhubungan dengan kesehatan berdasarkan persepsi dan
kepercayaannya. Kaitannya dalam hal ini adalah bagaimana persepsi anak-anak yang rentan
untuk memutuskan menjadi anak jalanan atau tidak.” Perubahan perilaku dalam teori HBM
dituangkan dalam lima segi pemikiran dalam diri individu, yang mempengaruhi pengambilan
keputusan dalam diri individu untuk menentukan apa yang baik bagi dirinya yaitu, demografi,
persepsi kerentanan dan keseriusan, persepsi ancaman, Cues to action, hambatan dan
manfaat.” Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui karakteristik, penilaian dan

persepsi siswa-siswi Sekolah Dasar terhadap perilaku anak jalanan.

Metode
Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif kuantitatif dengan menggunakan metode

survey vyaitu suatu penelitian yang dilakukan untuk mendeskripsikan atau menggambarkan



suatu fenomena yang terjadi di dalam masyarakat.® Metode yang digunakan dalam penelitian
ini adalah metode survey untuk mendeskripsikan persepsi responden.

Variabel penelitian ini terdiri dari 3 variabel yaitu karakteristik, penilaian dan persepsi
responden. Populasi penelitian adalah anak-anak SD yang rentan menjadi anak jalanan
diambil SD PL Servatius Gunung Brintik. Pengambilan sampel dengan cara purposive
sampling, yaitu diambil pada kelas V dengan alasan kelas yang rawan siswanya turun ke jalan
serta tidak sedang menghadapi ujian UN. Sampel didapatkan 21 siswa dengan menggunakan
instrument penelitian adalah kuesioner.

Hasil
1. Karakteristik Responden
Seluruh responden merupakan siswa kelas 5 SD. Pekerjaan ayah responden (23%)
bekerja sebagai buruh sedangkan yang lainnya sebagai wiraswasta, pedagang, tukang
bangunan, PNS, tukang parkir, dan tukang ojek. Sedangkan (66,7%) ibu responden
bekerja sebagai ibu rumah tangga dan sisanya bekerja sebagai wiraswasta, pedagang dan
buruh. Secara terinci karakteristik responden disajikan pada tabel 1 sebagai berikut.

Tabel 1. Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden

Karakteristik Responden Distribusi Frekuensi
f %
Umur 9 —-11 Tahun 17 81.0
12 — 14 Tahun 3 14.3
>14 Tahun 1 4.8
Kelas 5SD 21 100
Jenis Kelamin Laki-laki 7 33.3
Perempuan 14 66.7

Pekerjaan Orang Tua

Ibu Ibu Rumah Tangga 14 66.7
Wiraswasta 3 14.3
Pedagang 3 14.3
Buruh 1 4.8

Ayah Tidak Tahu 2 9.5




Wiraswasta 4 19.0
Pedagang 2 9.5
Marketing 3 14.3
Bangunan 1 4.8
Buruh 5 23.8
PNS 1 4.8
Parkir 1 4.8
Tukang Ojek 1 4.8

Penilaian Responden
Berdasarkan hasil wawancara, didapatkan hasil penilaian responden terhadap anak
jalanan terurai dalam tabel 2.

Tabel 2. Distribusi Frekuensi Penilaian Responden

Pertanyaan Jawaban
YA TIDAK
F % f %
Mempunyai teman anak jalanan 16 76.2 5 23.8
Pernah bekerja dijalanan seperti berjualan atau 2 9.5 19 90.5
meminta-minta
. Anak jalanan mereka yang menghabiskan sebagian 16 76.2 5 23.8
besar waktunya untuk melakukan kegiatan dijalan
. Anak jalanan berusia 5 — 18 tahun 17 81.0 4 19.0
. Anak jalanan bekerja karena disuruh orang tuanya 15 71.4 6 28.6
Anak jalanan bekerja  dijalanan karena 8 38.1 13 61.9
keinginannya sendiri
Anak jalanan adalah mereka yang 18 85.7 3 14.3
mengemis/meminta — minta uang dijalan/lampu
merah
Anak jalanan adalah mereka yang berjualan koran, 21 100 0 0
menyemir sepatu dan ngamen dijalanan/lampu
merah
. Anak jalanan bekerja 4-5 jam dijalanan 13 61.9 8 38.1
.Anak jalanan adalah anak-anak vyang tidak 19 90.5 2 9.5
bersekolah
. Anak jalanan tidak pernah pulang kerumah dan 9 42.9 12 57.1

berkumpul dengan orang tuanya




Penilaian yang lain dari responden tentang anak jalanan adalah bahwa mereka
bekerja karena disuruh orang tuanya sebesar (71,4%), hal tersebut didukung oleh
pernyataan sebagian besar responden bahwa beberapa anak jalanan yang berada
dilingkungannya bekerja karena disuruh orang tuanya dan ada yang mendapatkan
kekerasan bahkan dicaci.

Kutipan 1.
“lya mas sering disuruh orang tuanya, kadang ada yang dipukuli orang tuanya,
dimarahi”.

Kekerasan juga terjadi pada anak-anak jalanan di Zimbabwe menurut Unicef
didapatkan hasil bahwa ada yang mengalami kekerasan seksual dengan 12.6% yang
mengaku pernah mengalami kekerasan psikis dan 7.9% mengalami kekerasan dalam
bentuk lain. Peran keluarga sangat besar pengaruhnya untuk menjadi anak jalan, karena
berdasarkan hasil penelitian peran orang tua tidak berjalan dengan baik terutama dalam

hal pemenuhan kebutuhan hidup.

3. Persepsi

Pada penelitian ini, persepsi responden tentang perilaku anak jalanan lebih dari
(50%) menyatakan tidak setuju kalau anak jalanan merupakan suatu kebanggaan
sebanyak (100%), dan sebanyak (95%) setuju bahwa anak jalanan merupakan anak yang
nakal. Selain itu (81%) responden setuju bahwa profesi anak jalanan bukan profesi yang
menyenangkan. Akan tetapi (47,6%) responden menyatakan setuju bahwa anak jalanan
bekerja karena disuruh orang tuanya dan sebanyak (85%) anak jalanan setuju jika
menjadi anak jalanan dapat membantu memberi uang kepada orang tua.

Tabel 3. Distribusi Frekuensi Persepsi Responden

Pertanyaan Jawaban
YA TIDAK
f % f %
1. Saya setuju menjadi anak jalanan merupakan suatu 0 0 21 100

kebanggaan
2. Saya setuju anak jalanan adalah anak nakal 19 90.5 2 9.5




3. Saya setuju dengan menjadi anak jalanan dapat 18 85.7 3 14.3
membantu memberi uang kepada orang tua

4. Saya setuju menjadi anak jalanan merupakan kegiatan 17 81.0 4 19.0
yang tidak menyenangkan

5. Saya setuju anak jalanan adalah anak-anak yang 19 90.5 2 9.5
meminta-minta uang dijalan

6. Saya setuju anak jalanan merupakan anak-anak yang 21 100 0 0
berjulan

7. Saya setuju anak jalanan adalah anak-anak yang tidak 16 76.2 5 23.8
bersekolah

8. Saya tidak setuju anak jalanan bekerja karena disuruh 11 52.4 10 47.6
orang tunya

9. Saya setuju anak jalanan sering menghabiskan 14 66.7 7 333
sebagian besar waktunya untuk melakukan kegiatan
dijalan

Pembahasan
Subyek penelitian ini adalah anak-anak siswa siswi SD di Kelurahan Gunung Brintik
Semarang yang sebagian besar (66.7%) berjenis kelamin perempuan dengan rentang usia 9-
11 tahun sebanyak (81%). Sebuah studi mengenai anak jalanan di Zimbabwe oleh Unicef,
rata-rata usia anak jalanan adalah 13 tahun. Pada studi tersebut menyebutkan bahwa
sebanyak (43.9%) anak jalanan berusia 12-18 tahun, sehingga usia responden sangat rentan
untuk menjadi anak jalanan.
1. Penilaian Terhadap Anak Jalanan
Anak jalanan adalah mereka yang bekerja dijalan seperti berdagang, mengamen
dan meminta-minta.” Fenomena anak jalanan semakin meningkat jumlahnya diberbagai
kota besar di Indonesia, hal ini membutuhkan perhatian dari pemerintah maupun swasta
dengan cara melakukan program pencegahan terhadap anak-anak yang rentan untuk
menjadi anak anak jalanan. Teori pencegahan menurut Leavel and Clark bahwa terdapat
lima tingkat proses pencegahan diantaranya adalah Health Promotion yaitu dengan cara
melakukan penyuluhan dan pendidikan terhadap anak-anak yang rentan.
Berdasarkan hasil penelitian tentang penilaian anak-anak yang rentan terhadap

perilaku anak jalanan menunjukkan bahwa sebagian besar (76.2%) responden



mempunyai teman yang menjadi anak jalanan, hal tersebut dikarenakan responden
tinggal berada dilingkungan anak jalanan yaitu di daerah Gunung Brintik. Menurut
Agustiar Muslim (2013), faktor teman sebaya merupakan salah satu faktor yang
mendorong seseorang untuk menjadi anak jalanan.6Teori social learning Albert Bandura
(2009), menyatakan bahwa perilaku seseorang dipengaruhi oleh lingkungan. Lingkungan
anak-anak yang rentan menjadi anak jalanan menjadikan mereka rentan untuk menjadi
anak jalanan. Selain itu faktor person yang meliputi kognitif dan penilaian dapat
mempengaruhi perilaku.lo

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa sebagian besar responden menilai
(76.2%) anak jalanan adalah mereka yang menghabiskan sebagian besar waktunya di
jalan dan sebanyak (100%) aktivitas anak jalanan adalah berjualan, mengamen dan
menyemir sepatu. Akan tetapi terdapat sebanyak (38%) responden menilai bahwa anak
jalanan bekerja menjadi pengemis hal ini terinci dalam tabel 2. Terdapat beberapa
perbedaan jenis pekerjaan dengan anak jalanan di Zimbabwe, disana mereka bekerja
sebagai tukang cuci mobil (25%), mencarikan taxi (33,3%), tukang parkir (19,2%), dan
paling banyak mereka mendapatkan uang dengan menjual barang (58,3%). Kesamaannya
adalah tetap ada anak jalanan yang mengemis di jalanan (27,3%).

Persepsi terhadap anak jalanan

Persepsi adalah pengalaman tentang objek, peristiwa, atau hubungan-hubungan
yang diperoleh dengan menyimpulkan informasi dan menafsirkan pesan. Persepsi ialah
memberikan makna pada stimuli inderawi sensory stimuly.**

Dalam teori HBM proses pengambilan tindakan/ perubahan perilaku didasari oleh
persepsi dan kepercayaan. Persepsi dibedakan menjadi dua yaitu persepsi keseriusan
dan kerentanan.” Hasil penelitian menunjukkan bahwa persepsi responden terhadap
anak jalanan sudah baik karena (100%) menyatakan bahwa menjadi anak jalanan bukan
merupakan suatu kebanggaan, sebanyak (81%) menjadi anak jalanan tidak
menyenangkan dan (90,5%) menyatakan bahwa anak jalanan adalah anak yang nakal.

Pada studi lain menurut Unicef, persepsi tentang anak jalanan lebih dari sepertiga

responden (35,1%) merasa bahwa masyarakat tidak menyukai mereka, (28%) merasa



dianggap sebagai pelaku kriminal sehingga harus dilenyapkan dari jalanan, sementara
hanya (24,9%) yang bersikap suportif. Akan tetapi lingkungan dan dorongan orang tua
dalam HBM adalah cues to action (isyarat bertindak) merupakan faktor yang mengancam
responden untuk berperilaku menjadi anak jalanan, karena dalam hasil penelitian
(52,4%) menyatakan anak jalanan bekerja karena disuruh orang tuanya. Selain itu juga
cost benefit keuntungan menjadi anak jalanan dapat memberikan uang kepada orang
tua, seperti halnya hasil penelitian menunjukan bahwa (85,7%) menjadi anak jalanan
dapat membantu orang tua.

Persepsi responden tentang anak jalanan sudah menunjukkan persepsi yang baik
dalam arti tidak berpotensi menjadi anak jalanan akan tetapi dorongan dari lingkungan
seperti halnya teman dan orang tua masih menjadi faktor yang sangat mungkin untuk

membawa mereka menjadi anak jalanan.

Kesimpulan dan Saran

Latar belakang responden bertempat tinggal di lingkungan keluarga anak jalanan. dan
sebanyak (76,2%) responden mempunyai teman anak jalanan. Keadaan ekonomi keluarga
sebagian besar pekerjaan ayah adalah buruh (23,8%) dan pekerjaan ibu adalah ibu rumah
tangga (66.7%).

Penilaian dan persepsi responden terhadap anak jalanan sesuai dengan realita yang
dilihat dalam lingkungannya sehari-hari dimana anak jalanan adalah mereka yang sering
berada dijalan, berjualan, mengamen dan meminta-minta. Selain itu menjadi anak jalanan
karena disuruh orang tuanya dan terkadang dimarah dan dipukuli. Sebagian besar
mengungkapkan bahwa menjadi anak jalanan dapat membantu orang tua.

Perlunya pemantauan dan edukasi secara berkala terhadap mereka yang rentan
menjadi anak jalanan oleh pemerintah atau lembaga swasta. Selain itu perlu juga dilakukan
pelatihan dan pemberdayaan ekonomi keluarga seperti kerajinan tangan dan keterampilan

terhadap keluarga dan anak-anak yang rentan supaya tidak turun kejalan.
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