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ABSTRAK

Anak jalanan di Kota Semarang merupakan bagian dari anak Indonesia
yang hak asasi manusianya perlu dipenuhi. Hak asasi manusia tersebut antara
lain hak kesehatan dan kesejahteraan. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui
pemenuhan hak kesehatan dan kesejahteraan anak jalanan serta hambatan-
hambatan dalam pemenuhan kedua hak tersebut, sehingga dapat digunakan
untuk pengambilan kebijakan atau langkah lainnya dalam hal tersebut.

Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif analitis dengan metode
sosio yuridis kepada beberapa anak jalanan di Kota Semarang yang disertai
dengan beberapa responden yaitu LSM Yayasan Setara, Dinas Kesehatan dan
Dinas Sosial (Dinsospora) Kota Semarang tahun 2012. Analisis data dilakukan
secara kualitatif dan kuantitatif.

Hasil penelitian ini dapat diuraikan sebagai berikut. Dalam hal kesehatan,
anak jalanan belum mendapatkan pendidikan untuk penanganan masalah
kesehatan; belum mendapatkan promosi penyediaan makanan dan nutrisi yang
tepat; penyediaan air bersih dan sanitasi dasar anak jalanan dilakukan seadanya;
belum mendapatkan imunisasi lengkap; apabila sakit ringan, kebanyakan anak
jalanan hanya mendiamkan saja dan hanya sedikit yang membeli obat atau
memeriksakan ke fasilitas kesehatan; anak jalanan tidak memiliki persediaan
obat-obatan pokok; dan beberapa anak jalanan sudah menggunakan jaminan
sosial pada saat darurat maupun rawat jalan. Dalam hal kesejahteraan, orang tua
atau negara tidak melakukan pemenuhan hak perawatan, asuhan, dan
bimbingan serta pemeliharaan dan perlindungan secara optimal; tidak adanya
program promotif maupun preventif kesehatan untuk hak pelayanan
pengembangan kemampuan dan kehidupan sosial; dan tidak adanya
perindungan terhadap lingkungan hidup yang membahayakan. Hambatan dalam
pemenuhan kedua hak tersebut berasal dari anak jalanan, pemerintah kota,
fasilitas kesehatan, organisasi non pemerintah, dan masyarakat.

Kesimpulan penelitian ini yaitu pemenuhan hak kesehatan dan
kesejahteraan anak jalanan di Kota Semarang belum seluruhnya terlaksana.
Masih terdapat beberapa hambatan dalam pemenuhan kedua hak tersebut.

Kata kunci: hak kesehatan, hak kesejahteraan, anak jalanan.
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ABSTRACT

Street children in Semarang District is a part of indonesian children, which
their human rights need to be fulfiled. The Human Rights include health and
welfare rights. The aims of study are to determine the fulfilment of health and
welfare rights of street children and the barriers to fulfill of both these rights, so it
can be used for decision-making or other steps in these cases.

The study was a descriptive analysis with socio juridical methods to some
street children in Semarang District, and some respondents were non
governmental organization Setara Foundation, Department of Health and Social
Services of Semarang Disctrict in 2012. The data were analyzed qualitatively and
quantitatively.

In terms of health, street children had not been educated yet for handling
of health problems; promoted for food supply and proper nutrition; provided clean
water and basic sanitation; immunized completely; when they were ill, mostly just
let it and few of them bought medicine or came into health facilities; they did not
have basic medical supplies, and some of them had been already using social
insurance when they were in emergency and outpatient care. In terms of welfare,
the parents or state did not fulfill treatment, care, and guidance rights as well as
safeguarding and protection rights optimaly; unavailabilty of promotive and
preventive health programme of developmental services rights for skill and social
life, and lack of protection against harmful environmental. The barriers to futfill
both of rights were from street children themselves, district government, health
facilities, non-governmental organization, and the public.

The conclusion is the fulfiiment of health and welfare rights of street
children in Semarang District had not been completely implemented. There were
several obstacles to the fulfillment of both rights.

Key words: health rights, welfare rights, street children.
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