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Abstrak 
Anak jalanan laki~1aki dalam menjalani masa puber sangat rawan dengan masalah 
kesehatan karena lebih banyak berinteraksi dengan sesama anak jalanan. Pene!itian 
ini bertujuan untuk mendapatkan arti dan makna pengalaman anak ja1anan laki~laki 
dalam menjalani masa puber. PeneHtian dilaksa.na.kan melalui pendek:atan kualitatif 
desaln fenomenologi deskrlprif. Metode pengumpulan data adalah wawancara 
mendalam dan catatan lapangan. Partisipan adalah anak jalanan laki·laki yang 
beraktifltas di keeamatan Pancoranmas Kota Depok yang sudah menga1amt masa 
puber. Data diolah dalam bentuk: verbatim, selanjutnya dianalisa dengan menerapkan 
teknik CoJlaizL Penelitian ini mengidentiftkasi & tema pengalaman anakjalanan lakl­
!aki dalam menjalant masa puber. yattu : respon menjalani masa pubet adalah 
perubahan emosional, fisik~ dan psikososial; hambatan dafam menjala.ni masa puber 
berasal dari keluarga dan masyarakat seperti ; kurang perhatian~ ditertawakan, dan 
diajak berbuat salah; dukungan dalam menjalani masa puber berosal dari keluarga, 
masyarakat, dan media, seperti : memberi harapan, nasehat, pembelaan, dan 
pengetahuan; makna dalam menjalani masa puber yailu kematangan perkembangan. 
sik:ap, dan mampu menasehati orang lain; harapan dalam rnenjalani masa puber yaitu 
keinginan mendapat dukungan dari keluarga dan masyarakat dalam bentuk perhatian, 
pengertian~ nasehat, dan pengetahuan serta keinginan merubah sikap positif dan 
keinginan meneoba perilaku negatif. HasH peneJitian ini menunjukkan pengalaman 
anak jalanan laki-laki de.lam menjalani masa puber sangat bervariasl dan unik 
sehingga memerlukan dukungan semua pihak agar anak jalanan laki-laki mencapai 
perkembangan yang sehat. Hasil penelitian ini diharapkan dapet menjadi dasar 
program prornosi kesehatan reproduksi pada anak jaJanan lak.i-lak.i dalam menjalani 
masa puber di Indonesia dengan mengintegrasikan model intervensi keperawatan dan 
melibatkan instansi terkait. 

Kata kunci: Anakjalanan laki~laki, mass puber, pengalaman 
Daftar puS1llka, 67 (1980-2008) 
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Abstract 
Male street children are facing high risk to their health problem during their puberty 
age due to their deep interaction amongst street children. The goat of this study is to 
provide good understanding on experiences of male street children during their 
puberty age. This research was conducted through descriptive phenomenology design 
approach where data collections were made through in-depth interview and other 
cases found in their real life. The partkipants were puberty age of ma!e street children 
who did their activities in Pancoran Sub--District area, Depok City. The data were 
processed in to verbatim fonn followed by applying CoUaizi technique to analyze. 
This research identified eight ( 8) themes. consist of ; Responses of male street 
children having their puberty age in line with change of eruotionalt physical, and 
psychosocial. Obstacles came from fumily and society in street children's puberty 
age, such as: less attentions, being laughed and led to do wrong deeds. Support from 
family, society and media in puberty life such as: giving hope. advice, protection and 
knowledge. The sign of good understanding having puharty age are maturity of 
attitude and ability to advise others. The hope in puberty lives such as support from 
family and society in tenns of attentions. understanding. advice, and knowledge as 
well as intension to change negative to positive attitudes. Result of this research 
shows unique and various experiences amongst male street children having their 
puberty age, and the needs of support from all related sectors for better living of male 
street children. 

Key word: male street children, puberty, experiences 
Bibliography, 67 (1980-2008) 
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BABI 

PENDAHULUAN 

Pada bah ini akan: dijelaskan tentang latar belakang, romusan masaiah, tujuan, dan 

maofaat penelitian kualitatif fenomenofogi anak jalanan laki-laki di Kecamatan 

Pancoranmas Kota Depok. 

A. Latar Belakang 

Anak jalanan merupakan fenomena yang muncul hampir di selurub kota di dunia. 

Padatahun 2001 anakjalanan di dunia beljumlah !50 jula orang. Rata-rata anak 

jalanan berusia 3 sampai 18 tahun. Diperkirakan pada tahun 2020 akan terdapat 

anak jalanan sebanyak 800 juta orang (United Nation qf Children's Educalion and 

Fund (UNICEF), 2008, http;// www. unicef.org dipero!eh 25 Desember 2008). Di 

Indonesia rercatatjumlah anakja!anan pada tahun 1998 sehunyak 170.000 orang 

dan setiap lahun menga!ami peningkatan (Badan Pusat Statistik (BPS), 2001). 

Berdasarkan laponm penelitian Universitas Kristen Atma Jaya {1997, dalam 

Andari, 2003), jumlah anakjalanan di 12 kota di Indonesia, yaitu: Banda Aceh, 

Medan, Padang, Palemhung, Bandar Lampung, Jakarta, Bandung, Yogyakarta, 

Semarang, Surabaya. Makasar, dan Mataram adalah 39.861 orang, terdiri dari 

laki-laki 32.678 dan peremp- 7.183 orang. Data UNICEF tahun 1998 anak 

jaJanan di Indonesia berjumlah 50.000 orang. Berdasarkan data tersebot terlihat 
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anak pitman sebagian besar arlalah laki-laki. Peningkall!ll anak-anak jalanan di 

kota~kota besar dlsebabkan oleh kesenjangan sosial dan ketimpangan ekonomi 

masih sangat tinggi (Pikiran Rakyat, 20 Juli 2008. Jumlah Anak Jalanan 

Meningkat.http;fl"ww,pikiranrak:yat.co.id, diperoleh tanggal26 Desember 2008). 

Salah satu daerah yang banyak terdapat anak jahman di larlonesia adalah Propinsi 

Jawa Barat. Kola padat di propinsi Jawa Barat yang termasuk banyak anak 

jalanan adalah Kota Depok (Pikiran Rakya~ 15 September 2008. Pengemis 

mudah dapatkan Kartu Tanda Penduduk. (KTP) http;llwww.pikirnnrakyat.co.id, 

dipenoleh tanggal26 Desember 2008). 

Kota Depok merupakan kota penyangga lalu lintas Jakarta, Depok, Bogor, 

Tangerang, dan Bekasi. Posisi in! menjadikan Kota Depok sebagai tempat 

bermukim, berusaha dan pemerlntahan. Kota Depok termasuk daerah terpadat di 

Indonesia, sehingga !apangan peketj3lll1 penduduk lebih banyak di sektor 

perdagangan (Program Peningkatan Kesejahteraan lndeks Pembangunan Manusia 

(PPKIPM) Kota Depok, 2009, Selamat Datang di Kola Depok, 

http;llwww.ppk.ipm.kotadapok.go.id, dipenoleh tanggal 22 Januari 2009). Sektor 

perdagangan memunculkan ba.nyaknya pusat perbelanjaan yang menarik minat 

anak: ja1anan untuk mencari uang. Anak jalanan juga mencari nafkah dj tempat 

keramaian lainya, seperti : pasar. stasiun, tenninat. dan lampu merab. Jumlah anak 

jalanan diperl<irakan lehih dari 100 ornng di Ko!ll Depok yang kehanyakan 

beraktifitas di pusat ko!ll (Moniror Depok, 4 Agustus 2008. Depok kesulitan 

hadapi anjal dan gepeng. http;l/www.monitordepok.oo.id. diperoleh tanggal 26 

Desember 2008 ), 
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Anak j.a.Janan di Kota Depok bemktititas di kecamatan Pancoranmas, karena di 

Kecamatan Pancoranmas terdapat stasiun kereta. tenninaf, pasar, dan Jampu 

merah yang padnt kendaraan ; bekerja sebagai pengemis. pengamenj penoopet. 

dan pengasong (Pikiran Rakyat, 15 September 2008. Pengemis mudah dapatkan 

KTP. http;/lwww.pikiranrakyat.co.id, diperoleb tanggal 26 Desember 2008). 

Sudah banyak anak jalanan yang ditangkap meiaiui razia Satuan Poilsi Pamong 

Praja (Satpol PP) Kola Depok, tctapi !<arena tidak ada tempat pembinaa11, mereka 

kern bali ke jalan (Monitor Depok, 4 Agustus 2008.Depok kesulitan hadapi anjal 

dan gepeng. http;llwww .monilm'depok.co.id, diperoleb tanggal 26 Desember 

2008 ). 

Paningkatan jumlah anak jalanan berdampak pada semakin tingginya 

permasalahan anak: jalanan seperti masalah kesehatan, pelccehan seksuaJ. 

pemerkosaan, tindak kekerasan, dan diperdagungkan (Susanti, 2007). 

Berdasarkan data Departemen Sosial Republik Indonesia (Depsos R!) (2008), dari 

640 anak jalarum yang terdata di Jakarta terdapat 32 orang sudah melakakan seks 

pranikah dan 17 orang mengalami eksploitasi seksual. Dari jumlah yang pemah 

melakukan seks pranikab sebanyak 63 % dilakakan oleh anak laki-laki (Depsos 

Rl, 2008, Deta Anak Jalanan di DKI Jakarta lahun 200712008. 

h!tp',llwww.depsos.go.id. diperoleh 22 Desember 2008). Hal ini ditenggarai akihat 

pergaulan anak jaln.nan laki·laki banyak dengan orang lebili dewasa tanpa aturan 

dan rwnna yang jelas, sementara usia mereka adalah usia transisi antara anak~ 

anak dan remaja. Faktor Jain adalah perilaku orang dewasa yang dilihat ofeh anak 

jalanan secara langsung maupun lewat media elektronik atau media masa tentang 

perilaku pomoaksi dan pornografi (Aminalun & Sujanti, 2005). 
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Anak jalanan berusio I 0-14 taltun dan putus sekolah, sehingga mcreka 

diasumsikan belwn memiliki pengetahuan yang cukup memadai terhadap 

perubahan yang tetjadi pada masa puber (Susanti, 2007). Anak jalanan tidak 

mempunyai panutan (role models) dalam menghadapi perubahan pada tubah. 

Sementara informasi yang diperoleh anak jalanan banya dari ternan sesama anak 

jalanan baik laki-lak.i maupun perempuan (World Health Organization (WHO), 

2008, Mcduls Understanding Sexual and Reproductive Health including Human 

Immunodeficiency Virus(HIV)/ Acquired Immune Deficiency Syndrome (AIDS) 

and Sexually Transmitted Desea:ses (ST[)s) among Street Children, ~ I, 

htttp;//www.who.int. diperoleh tanggal25 Desember2008). 

Berdasarkan Convention on the Right of the Child setiap anilk harus dilindungj 

untuk tumbuh dan berkembang sesuai usianya (O,fftee of the High Commissioner for 

Human Rights (OHCHR), 2008, Resolution for Children, htm:Jtwww.ohchr.org. 

diperoleh tanggal 25 Desember 2008). Dalam Undang-undang nomor 23 tahun 

2002 tentang perlindungan anak bab JJ pasal 3 tercantum bahwa perlindungan 

anak bertujuan untuk menjamin terpenuhinya hak-hak anak agat dapat tumbuh. 

berkernhang, dan berpartisipasi optimal sesuai dengan harkat dan mertabat 

kemanusiaan (Setneg Rl, 2008.Undang-undang yang telah disahkan 

http;//www.setneg.go.id, diperoleh tanggal 25 Desember 2008). Salah satu bentuk 

perlindungan yang diberikan adalah pemberian infonnasi yang benar dan 

memadai bagi anak tentang pertumbuhan dan perkembangan mereka sesuai 

dengan nilai lcesusiJaan dan kepatutan. diantaranya yaitu dalarn menjalani masa 

puber. 

Studi Fenomenologi..., Budhi Mulyadi, FIK UI, 2009



5 

Masa puber setiap anak berbeda dipengaruhi oleh faktor lingkungan, psikis, fisik, 

dan gizi. Semakin cepat mngsangan dari lingkungan terjadi pada anak. maka 

semakin cepat juga teljadi masa puber. Rangsangan pada anak berasal dati 

lingkungan seperti ; media, ternan sebaya, dan orang dewasa (anonym, 2008 

Pubertas,, 3, http/l;www.wikipedia.org diperoleh tanggal 2 Desember 2008). 

Menurut penelitian Haque (2006) hanya 30% anak laki·laki yang diberitahu oleh 

orang tuanya tentang perubahan seks atau puber (Haque & Faizunnisa; 2008, 

Access to Reproductive Health Infonnation in Purifab and Sindh Pakistan: The 

perspectives of adolescens Parents. 

http;/!www.who.int/reproductive_hea!thlpublication diperoleh tanggal 22 

Desember 2008). Kondisi tersehut mencenninkan bahwa lingkungan berpengaruh 

terbadap anak dalam menghadapi masa puber yang sebat, sehingga mereka pertu 

dibimbing. 

Anak nonnal yang menjalani masa puber akan mengalami petubahan fisik. psikis. 

dan kematangan fungsi. Masa awal puber pada anak laki-laki dimulai pada usia 

11 tahun ditandai dengan mimpi basah, suara mulai berubah, tum huh rambut pada 

daerah axi!a. kumis1 jenggot, dan aJat kelamin. Usia puber pada laki-laki lebih 

Jambat dari perempuan. Usia puber pada perempuan dimulai pada usia 10 tahun 

(anonym, 2008, Pubertas, , 1 httpi/;www.wikipedia.org, diperoleh tanggal 2 

Desernber 2008). 
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Anak jalanan laki-laki dalllm menjalani masa puber lebih banyak dipengaruhi 

ternan sesama anak jalanan tentang pengalaman seks pranikah. Ternan sesama 

anak jalrman memotivasi temannya untuk me:lakukan seks pranikah. Hal ini 

sangat beresiko terhadap perilaku anak jalanan dalam menjalani masa puber 

(WHO, 2008. Understanding Sexual and Reproductive Health including IfiV and 

STDs among Street Children. http;//www.who.in~ diperoleh tanggal27 Oesember 

2008). Berdasarkan lapo11l1l Dcpartemen Keseballln Republik Indonesia (Depkes 

Rl) (2006) sebanyak 8.581 anak jalanan terinfeksi HlV (Oepkes. 2007. Anak 

Jalanan Rawan Kena HlV/AIDS.http;//www.depkes.go.id, diperoleh tanggal 24 

Januari 2009). 

Anak jalanan iaki~laki dalam menjalani masa puber perlu informasi dan 

bimbingan yang rnemadai. Informasi kesehatan pada anak dalam menjalani masa 

puber dapet diberikan melalui Program Kesehatan Peduli Remaja (PKPR) di 

Puskesmas oleh perawat komunitas. Perawat komunitas harus berperan dan 

hertanggang jawab terhadap m!l.Sillah kesehatan peda sub-sub sistem di 

komunitas, Salah satu sub sistem tersebut ada1ah keiompok anak. jaianan. Pemwat 

spesia1is komunitas hams ma.ropu mengkaji, merancang program. implementasi, 

dan evaluasi berdasarkan sintesis ilmu kesehatan dan ilmu keperawatan untuk 

meningkatkan kesehatan masyarakat berfokus pada subsistem di masyarakat dan 

menjaJin kelja sama lintas program dan lintas sektor untuk mencegah dan 

menumbuhkan perilaku sehat di masyarakat (Ervin, 2002). Salah satu bentuk 

peran perawat di masyarakat adalah untuk mencegah dan menumbuhkan perilaku 

sehat peda anak jalanan laki-laki. 
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Berdasarkan pene!itian yang dilakukJ!n oleh lsnaeni (2007) tentang pola hidup 

bersih dan sehat pada anak jalanan menunjukkan bahwa perilaku anak jalanan 

dipengaruhi oleh ternan sebaya sebanyak 68.3 %. tctapi belum teriihat sejauhmana 

pengalaman anak jatanan khususnya laki-Jald daJam menjalani masa puber. 

Penelid sebagai soorang perawat komunitas ingin mengetabui pengalaman anak 

jalanan 1aki~laki menjalani masa puber. Penga1aman anak jalanan laki-Iaki unik 

dan herbodo, hanya dapot dieksplorasi dengan penelitian kua!itetif. 

Penelitian kualitatif desain fenomenologi adalab penelitian yang bertujuan 

mengetahui pengalaman nyata manusia dalam berbagai funomena (Wood & 

Haber, 2006}. Penelittan fenomenologi yang digunakan adalah jenis deskriptif. 

Penelitian fenomenologi jenis deskriptif dapat mengeksplorasi~ menganalisa, dan 

menjelask:an fenomena pengala.man nyata individu secara rinct. luas. dan 

mendalarn (Streubert & Carpenter, 2003). Pengalaman anak jalanan laki-laki 

dapat dieksp~orast seca.m mendalam melalui wawancara mendalam. Bagairnana 

anak:jalanan laki-laki berperilaku pada saat menjalani masa puber menarik untuk 

diteliti. Berdasa.rkan uraian di atas peneliti tertarik untuk meneliti penga!aman 

anakjalanan laki~laki menjaiani masa puber. 

B. Rumusan Mualab Penelitian 

Kecamatan Pancoraf1111SS banyak terdapat artak.jalanan lakt-laki yang beraktifitas 

di tenninal, stasiun. pasar~ dan perempatan lampu rnerah. Mereka berusia antara 

10-14 tehun dan putus sekolab tidak pernab mendapat pembinaan, khususnya 
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tent.ang ma'ililah kesehatan d.aJam menjalani rnasa puber, sehingga diasumsikan 

mereka beium memiHki pengetahuan yang cukup memadai terhadap perubahan 

yang leJjadi pa<la masa puber. 

Anak jalanan Jaki-laki mengalami ma:sa. puber tanpa informssi yang mcrnadai. 

Anak jalanan menghadapi masa puber dengan cara mereka sendiri {WHO, 2008, 

Moduls Understanding Sexual and Reproductive Health ine/uding HWIAIDS 

and STD• among Street Children, 1 I, htttp:/lwww.who.inl. dipemleh tanggat 25 

I:le=uber 2008). Beberapa orang anakjalanan laki-laki sudah pemah melakukan 

seks pranikah. Hal ini ditenggarai akibat pergaulan bebas dengan orang dewasa 

dengan melihat Jangsung atau tidak langsung metatui media elektronik dan media 

masa tentang perilaku pomoaksi dan pomografi orang dewasa. Berdasarkan 

fenomena ini perlu dilakukan pene!itian kualitatif deskriptif untuk menjelaskan 

arti dan makna pengalama.n anak jalanan lald-laki. Peneliti merumuskan 

pertanyaan penelitian yaitu ; apa arti dan makna pengalaman anak jalanan laki­

Jaki de.lam menjalani masa puber di Kecamatan Pancoranmas Kola Depok. 

C. T~juan Penelitian 

L Tujuan Umum 

Penelitian in.i bertujuan untuk memperoleh gambaran arti dan makna 

pengalaman anak jaianan laki-laki dalam menjalani masa puber di Kecamatan 

Pancoranmas Kota DepOk. 
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2. Tujwm Khusus 

Tujuan khusus penelitian ini adalah teridcntifl.kasinya : 

a. Ka!akteristik usia, tingkat pendidikan, pekerjaan, lama menjadi anak 

jalanan, dan alasan menjadi anak jalanan laki-laki dalam menjalani 

masa puber di Kecamatan Pancoranmas Kota Depok. 

b. Respon anak jalana:n Jaki-laki dalam menjalani masa puber di 

Kecamatan Pancoranmas Kota Dcpok. 

c. Hambatan yang dlrasakan oleh anak jalanan laki"laki dalam menjalani 

masa puber di Kecamatan Panooranmas Kota Depok. 

d. Dukungan yang diperlukan oleh anak jalanan laki-laki dalam 

rnenjalani rnasa puber di Kecamatan Panooranmas Kota Depok. 

e. Makna pengalarnan anakjalanan iaki-laki dalam meqjalani masa puber 

di Kecamatan Pancornnmas Kota Depek. 

f. Harnpan anak jalanan lak.i~lak:i dalam menja)ani masa puber dt 

Kecamatan Pancoranmas Kota Depok. 

D. Ma~faat penelilion 

L Bagi Pelayanan Keperawatan Komunitas 

Hasil peneJitian ini dapat digunakan sebagal dasar asuhan keperawatan 

komunitas pada anak jalanan laki~lakl dalam menjalani masa puber. 

Pengaiarnan s.nak jaianan laki-lakl menjalani masa puber dapat digunakan 
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untuk mengevaluasi program pembinaan dan pendidikan kesebatan pada anak 

jalanan khususnya anakjalanan laki-laki pada PKPR di Puakesmas. 

2. Bagi Pcrl<embangan llmu Keperawatan 

Hasil penelttian ini diharapkan dapat memperkaya ilmu keperawatan 

kbususnya keperawatan komunitas dalam mengembangkan model intervensl 

kepernwatan pada anak jalanan laki~lak.i terutama pendidikan kesehatan 

reproduksi yang sesuai dalam menjatani masa puber di Kota Depok, sehingga 

dapat dikembangkan pada kota lain di Indonesia. Pada akhimya diperoleh 

model pembinaan kesehatan reproduksi pada anak jalanan laki-laki di 

Indonesia. Pengalaman ansk jaianan !aki~laki yang berbeda dan unik dapat 

dijadikan pertimbangan dalam mengjntegrasikan berbagai model intervensi 

keperewatan dcngan pemberdayaan masyarekat dan kemitraan. Hasil 

pene1ltian ini juga dapat dikembangkan dalam penelitian berikutnya untuk 

mengatasi masalah anak jalanan di Indonesia. 
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TINJAUAN PUSTAKA 

Pada bal> ini akan dipaparkan teori dan konsep ser!B penelitian terkait dengan 

masalah untuk bahan rujukan dalam penelitian dan pembahasan. Uraian bab ini terdiri 

dari konsep pengalaman, keparawatan komunitas pada aggregail! anakjaianan, masa 

puber pada anak lald-laki, dan pendekatan fenomenologi daJarn pene1itian lcualitatif. 

A. Koosep Peugalaman 

Pengalaman adalah pengetahuan dari hasil observasi terhadap sesuatu benda atau 

kejadian (anonym, 2008. &perience. hltp',//www.wikipedia. org/wlkV 

Experience. diperoleh tanggal 23 Maret 2009). Pengalaman tidak hanya sekedar 

memehami, akan tetapi merupakan proses aktif dari penemuan dan perubahan 

dalam memahami situasi ny.ata (Benner & Wrubel, 1982, dalam Tomey & 

Alligood, 2006). Sedangkan menurut Heideger (1962) dan Gadamer (!970, dalam 

Tomey & Alligood, 2006), pengalaman adalah basil dari perubahan yang terjadi 

pada situasi nyata yang dialami seseorang. Dari tcori tersebut dapat dipahami 

hahwa pengalaman adaJah perubahan aktif yang dialami seseorang pada situasi 

nyata dari hasil observasi terhadap kejadian atau mengaJami Jangsung. 

Pengalaman terdiri dari dua jcnis yaitu : immediacy of experience dan subjective 

experience. Immediacy experience adalah pengalaman pertama yang baru dialami 

II 
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seseorang. PengaJaman pertama sering membentuk per:sepsi seseoran8 yang saJab 

terhadnp suatu kejadian atau situasi. Subjective experience ada1ah persepsi yang 

terbentuk pada diri seseorang dari basil interaksi yang lama dengan kejadian atau 

situasi (anonym, 2008. Experience. http~/Y.'Ww.wikipedia, orglwiki/ Experience. 

dipero1eh tanggal 23 Maret 2009). Untuk membuat asumsi tenllmg makna dan 

perasaan pengalaman hidup seseorang secam sadar, dibutuhkan kemampuan 

untuk mengkaji apa yang mereka pikir, lihat, dengart dan rasakan seJama 

berioteraksi dengan kejadian a tau situasi tersebut (Po lit & Hungler, I 999).Salah 

satu pengalaman hidup manusia adalah kehidupon aoakjal!lllan, 

Anak jalanan berinteraksi dengan kehidupon jalanan yang tidak mempunyai 

aturan dan berinteraksi dengan kekerasan di jalan, tenninal, stasiun, dan pasar 

dimulai sejak usia 3 tl!huo (Anggraeni, 1997). Mereka mefliadi aoak jalanan 

melalui proses beJajar bertaha~ diawali dengan lari dari rumah, seminggu tidak 

pulang, dua minggu tidak pulaog, lalu tidak pernah pulaog (Hariadi,dkk, 1999), 

Pengalaman pertama menjadi anak jalanan diawali dengan berhubungan dengan 

ternan sesama anak jalanan di sekitar rumah. kemudian bertambah luas ke daerah 

lain (Kartika, I 997). 

Pengalaman anak jalanan tumbuh rnenjadi remaja di jalan sangat berpenga.ruh 

pada proses pertumbuhan, salah satunya adalah dalam menjalani masa puber. 

Sebagian hesar anak jalanao ridak pemah memanfaatkan filsilitas keschatan 

seperti : rumah saki!, kiini~ puskesmas, dan fasiHtas kesehatan 1ainnya. 

Kewajiban dasar negara adal:ah memfasilitasi anak jalanan untuk tidak tertinggal, 

atau tidak hilang hak-haknya atas pendidik:an maupun pelayanan kesehatan 
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khususnya memberi rasa nyaman, memberi hak atas pendidikan dan pelayanan 

kesehamn bagi anak-anak jalanan (Simi~ 2006, dalam Ranesi, 2006, Anak 

Jalanan hltp~lwww.anjal.ranesi.or.id, diperoleh tanggal 25 januari 2009). Untuk 

pelayanan keperawatan perlu peran perawat komunitas dalam rangka mencegah 

herbagai penyakit dan dapat tumbuh serlll berkcmbang sesuai usianya (WHO, 

2008). Walaupun perawat komunitas kesulitan unttlk mencegah penyakit dan 

meningkatkan kesehatan pada anak jalanan karena merek.a hidup bcb:as darl 

aturan orang tua dan llngkungan. tetapi sebagai perawat komunitas harus tetap 

optimal dalam memberikan pelayanan kesehatan pada anak jalanan (Hitchock, 

Schube~ & Thomas, 1999). 

B. Keperawatan Komunitas pada Aggregate Aoak Jalanan 

1. Anak Jalanau 

a. Defini9i Anak .Jalanan 

Menurut Freire (1997, dalam Anderson & Me Farlane, 2004), aggregate 

vulnerable adalah kelompok masyarakat yang kurang mendapat pethatian 

pemerintah, seperti : gelandangan, orang cacat,. imigran. dan keluarga miskin. 

Aggregate vuln£rable beresiko ringgi teJjadi tindak kejahatan. Salah satu 

aggregate vulnerable adalah anakjalanan (Jntema/ional Council of Nurses (ICN), 

2008, Statement JCN for Child J..abma. http;/lwww. icn.ch.org diperoleh tanggal 

26 Desember 2008). 

Berdasarkan Undang-undang nomor 23 tahun 2002 tentang Perlindungan Anak 

bab I pasal l, anak adalah seseontng yang belum berusia 18 tahun (Sekretariat 
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Negara.Repubilik Indonesia (Serneg Rl}, 2008). Undang.undang yang telah 

disahkan. http;l/www. Setneg.go.ld. diperoleh tanggai2S Desember 2008). A oak 

jalanao adalah aoak yang hidup dan beralctifitas di jalan (WHO, 2008. SJreet 

Children, http11www. who.int. diperoleh tanggal 26 Desember 2008). Anak 

jalanan beraktifitas sepanjan:g hart di jalan dengan waktu rata-rata 8 jam 

(Werdiastutl, 1998). Menurut Friends International (2009), anakjalanan adalah 

anak yang lebih banyak beraktifitas di jalan ( Friends Intemati<mal The Smm 

Children Network, 2009, Street Children Worldwide, http11 www.Friends· 

international The Slroet Children Network.org, diperoleh tanggal 10 Februari 

2009). Menurut Johanes (1996, dalam, Kartika, 1997), anak jalanan adalah anak 

yang menggunakan sebagian waktunya di jalanan baik untuk. bekerja: maupun 

tidak, yang terdiri dari anak-anak yang masih mempunyai hubungan dengan 

keluarga atau putus hubungan dengan keluarga, dan anak-anak yang hldup 

mandiri sejak masa kecH karena kehifangan orang tua, Darl teori di alas dapat 

disimpulkan bahwa anakjalanan adalah anak yang berusia dibawah 18 tahun yang 

berakrifltaslebih banyak dijalan. 

b. Kalegori Anak Jalanan 

Menurut WHO anak jaianan terdiri dari empat kategori, yaitu : children on the 

street, children of Jhe street, a part of street family , dan instillJiionalized care. 

Children on the street adalah anak yang mencari nafkab di jalan tetapi masih 

metniliki orang tua dan tinggal bersama orang tua. Children of the street adalab 

anak ja!anan yang sudah terputus dari orang tuanya hid up dan mencari nafk:ah di 

jalan. A part of street family adalah anak jalanan yang hidup, tinggal dan meneari 

nafkah bersama orang tuanya di jalan. lnstitutionalizied in care adalah anak 
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jalanan yang tinggal di jalan bersama orang tuanya karena situasi, seperti ; 

kebakaran, banjir, dan digusur (WHO, 2008. Street Children, hltp;//www. 

who.int. diperoleh tanggal26 DMember 2008). 

Menurut Friends Inlematianal (2009)~ anakjalanan ada beberapa kategori, yaitu ; 

street living children, street working children, street family. Street living children 

adalah anak jalonan yang terputus dar\ keluarganya dan hidup, tinggal, dan 

rnencari nofkah di ja1an. Street working children adalah anak: jalanan yang masih 

memiJikl orang tua mencari nafkah di jalan dan kembaJi ke rumah secara teratur 

atau tidak. Street family adalah anakjalanan yang hidup bersama orang tuanya di 

jalan bersama mencari nafkah ( Friends International The Street Children 

Network, 2009, Street Children Worldwide, http;// www.Frlends·int<rogtiQ!ll!l The 

Street Children Network. erg, diperoleb tanggal I 0 Februari 2009). 

Menurut Stairway Foundation (2008, dalam anonym 2008), anak jalanan terdiri 

dari tiga kategori, yaitu : children on. the street, children of the street, dan 

Completely abandoned children, Children on the street adalah anak yang 

beraktifitas dan mencari nafkah di jalan~ tetapi mempunyai keluarga dan pulang 

ke rumah. Chz1drcn of the street adalah anak yang beraktilitas, meneari naJkah, 

dan tingsal di jalan. Mereka masih memlliki rumah dan keluarga, tempi tidak 

pernah pulang dan berkumpul dengan keluarga. Completely abamlrmed children 

ada!ab anak jalanan yang tidak mempunyai keluarga, hidup, beraktifitas, dan 

mencarl natkah di jalan (anonym. 2008. S1ree1 children in the Philippines 

.http;llwww.wikipedia, tile free encyclopedia.htm diperoleh 28 DMember 2008). 

Studi Fenomenologi..., Budhi Mulyadi, FIK UI, 2009



16 

Menurut Depsos RI (1998, dalam Andari 2007), anak jalanan terdiri dati tip 

katego~ yaitu : children of the street, children on the street, dan vulnerable on 

the street. Children of the street adalah anak yang berakrlfitas dan tinggal di jalan, 

serta sudah terlepas dari keluarga. Children on the street adalah anak yang 

beraktifitas di jalan, tetapi masih mempunyai keluarga dan pulang ke rumah. 

Vulnerable on the street adalah anak yang beresiko menjadi anak jalanan yaitu 

dari keluarga miskin, keluarga yang sering konflik, anak yang diacuhkan oleh 

keluarga, dan mulai bergaul dengan anakjalanan. 

c. Faktor Penyebal> Menjadi Anak Jalanan 

Di dunia terdapat 150 juta anak jalanan. Diperkirakan jumlah anak jalanan akan 

meningkat menjadi 800 juta pada tahun 2020 ( Friends International The Street 

Children Network, 2009, Street Children Worldwide, http;// www.Friends­

ipt.ernational The Street Child= Ne!work.org, dlperoleh tanggal I 0 Februari 

2009). Sebanyak 90% dati anakjalanan di Indonesia adalah laki-laki (UNICEF, 

2008. Indonesia Street Children. http;!! www. unicef.org, diperoleh 25 ne.ember 

2008). Berdasarkan penelitian Haenonen (2000, dalam Aptekar & Haenonen 

2003), penyehab terdapatnya anak jalanan adalah kontlik dengon orang tua, 

saudata, tidak diperhatikan di rumah, dan penganiayaan oleb ayah. Thomas (1993, 

dalam Aptckar & Haenonen, 2003) mengatakan bahwa sebagian besar anak-anak 

miskin kota beresiko untuk menjadi anak jaJanan. Anak-anak dari keluarga 

miskin tcrpaksa meninggalkan sekolah atau tidak seko!ah sama sekali. Keadaan 

ini diperparah oleh sikap orang tua yang lebih cenderung mendorong annknya 

bekelja dan menghasilkan uang, daripada bersekolah hanya menghabiskan uang. 
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dan tidal< rmmjanjikan apa.;,pa sehingga terbentuk pola eksploratif antara ornng 

tua dan anak (Andari, 2003}. Anakjalanan tidak mengenal keluorga, pendidikan, 

dan bennain. Mereka hanya kenai kekerasan di jalan setiap hari (Sirait, 2006, 

dalarn Ranesi, 2006, Anak Jalanan. http;//www.anjaLranesi.or.id. diperoleh 

tanggal 25 januari 2009). 

Berdasarkan basil pengkajian pada anak jalanan oleh Depsos Rl (2006, dnlam 

Andari 2007) menunjukkan bahwa sebagian besar anak jalanan disebabkan oleh 

korban tindek kekerasan di keluarga yang bersifat fisik (dicubit, ditempeleng, 

ditendang, dan ditampar}, psikis (dimarah, dibentek, dicemooh, dnn diomeli}, dan 

sosial (diusir, tidak boleh bennain, dan tidak boleh sekolah). Berdnsarkan basil 

penelitlan Waluyo (2001, Karakteristik Sosial Ekonomi dan Dernografi Anak 

Jalanan di Kotamadya Malang. http;l/ww.digilib.itb.ac.id. diperoleh 22 Jannari 

2009) penyebab dnri fenomena anek jalanan antara lain: tekamm ekonomi 

keluarga, dipeksa orang tua, diculik. dan terpoksa bakelja oleh orang yang lebih 

dewasa. Dari heberapa hasH penclitian tersebut dapat disimpulkan bahwa 

penyebab timbulnya fenomena anak jalanan adalah tindak kekerasan di keluarga 

(fisik, psikologis, dan sosial), tekanan ekonomi keluorga, dipeksa oleh orang tua, 

diculik dan dipaksa bekerja oleh orang dewasa. 

d. Perilaku Anak Jalanan 

Anak jalanan laki-Iaki mulai menampilkan nilai~nilai kejantanan ketik.a mulai 

tumbuh lebih besar. Mereka secara temtur mulai berpartisipasi menyusun 
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konstruksi kejantanan deiiJ!an mernlis!rusikan berbasal peran yang dlla!rukan oleb 

anak Jain serta m.engomentari penampilannya. Meski seca.ra sosial mereka 

dikategorikan sebagai anak (kecil), hampir semuanya mengadopsi bentuk~bentuk 

kedewasaan sebagai tanda pembangkangan dari harapan-harnpan yang ditentukan 

oleh mesyarakat. Mereka mernainkan peran yang seiama ini dijala.nkan oleh orang 

dewasa yang ada di sekitarnya, seperti : menenggak minuman keras. judi serta 

menggemari free sex. Kebi....,...kebiasaan yang diangsap tidak oocok untuk 

dilakukan oleh anak justru dlanggap mampu rnembuat mereka merasa tumbuh 

dewasa dan menjadi jantan (Ertanto, 2009. Anak Jalanan dan Sublrultur: Sebuah 

Pemiklran Awal. http;/lwww.kWlci.or.id, diperoleh tangsal 25 Januari 2009). 

Seeara bertahap anak jalanan akan mengalami perubahan perilaku ke arab 

pelanggaran norma dan hukum. Mereka mulai liar, cuek, seenaknya. dan tidak: 

peduli lerhadap orang lain. Perubahan pedlaku tampak dari ueapun dan tindakan, 

kata-lruta kotor dan makian sering diucapkan oleh anak jalanan (Andari, 2003). 

Parilaku anak jalanan adalah unik, walaupun hanyak dianwa merelru yang 

beresiko, tetapi ada juga hal positif d.arl merek.a. yaitu ; pandai membaca peluang, 

tahan bekerja keras, memiliki solidaritas yang tinggi dengan sesama teman. 

mudah membuat keterampilan, bersikap terbuka dan saling percaya. Bahkan pada 

umumnya anak jalanan mempunyai harapan untuk: mcnyclesaikan sekolah, 

mempero!eh pekerjaan tetap dan uang culrup. bersatu kemba!i dengan keluarga, 

memu!ai hidup barn (Sudmja~ 1995, dalam Werdiastuti, 1998). 
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•· Pertindungan Anak Jalanan 

Kehidupan anak jalanan yang keras1 tidak kondusif bagi perkembangan anak 

Kondisi anak jalanan berada diambang kerawanan sosial. kesehatan. dan tindakan 

kriminaL OJeh karena itu untuk mengembalikan harga diri dan percaya diri anak: 

jalanan perlu perlindungan (Sakidjo, 2003). Perlindungan anak jalanan mengacu 

pada UUD 1945 pasal34 yang menyatakan bahwa fakir miskin dan anak terlantar 

dipelihara oleh Negara. Landasan ini ditindaklanjuti dcngan UU Nomor 4 tahun 

1974 tentang kesejahteraan anal<, disebutkan bahwa kesejahteraan anak yang 

dapat menjamin kehidupan dan penghidupan, yang dapat menjamin pertumbuban 

dan perkembangannya dengan wajar~ baik secara jasmani. rohani maupun sosial 

adalah tanggang jawab orang tua (Mulandar, 1996:177 dalam Waluyo, 200!. 

Karakteristik Sosial Ekonomi dan Demografi Anak Jalanan di Kotamadya 

Malang. http;flww .digilib.itb.ae.id. diperoleh 22 Januari 2009). Pemerintah 

Indonesia pada tahun 1990 ikut serta dalam mengesahkan Konvensi Hak Anak 

Perserikatan Bangsa Bangsa (PBS) dengan konsekuensi harus melaksanakannya. 

Pada Konvensi Hak Anak l'BB terdapat hak anak untuk mempero1eh 

perlindungan dan perawatan, .seperti : kesejahtenum. keselarnatan dan kesehatan. 

memperoleh informasi) perlindungan akibat kekerasan fisik, ment.alJ peneian~ 

kejahatan seksual (Rikawamstuti, 2003). Untuk memenuhi hak perawatan anak 

jalanan tersehut dibutuhkan pemwat komunitas (ICN~ 200-8, Statement ICN for 

Child Labaur. http;/fwv.w. icn.ch.org dipero1eh tangga126 Desember 2008). 
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2. Pe.ran Perawat Komunitas 

Salah satu elemen esensial dalam pelayanan kesehatan primer yang disepakati di 

Alma Alta tahun 1978 yaitu pendidikan untuk mengidentiflkasi dan mencegah 

atau mengontro! masatah kesehatan {Pender, Murdaugh, & Parson, 200!). Sesuai 

dengan tema The Intematioool Nurses Day (!ND) tahun 2009 Delivering Quality, 

SeMJing Communities: Nurses Leading Care lnnovaJiom, dimana lebih 

menitikberatkan pada pelayanan keperawatan komunitas {ICN, 2009. 

Interootionol Nurses Day. http11www .icn.ch. diperoleh tanggal 3 Januari 2009). 

Pelayanan keperawatan komunitas hertanggung jawab temadap peningkatan 

kesebatan masyarakat terutama kelompok masyarnkat yang kurang mendapat 

pernatian (vulnerable) (Anderson & Me Farlan, 2004). 

Perawat komunitas merupakan bagian dari tenaga kesehatan berperan penting 

meningkalkan derajat lwsehatan masyarakat (Neis & McEwen, 2001). Peran 

perawat adalah mencegah penyakit. proteksi, dan promosi keseltatan. Program 

pencegahan pada anak jalanan dapat dilakukan melalui pendidikan kesehatan 

yang mudab dijangkau oleb mereka. Program proteksi pada anak jalanan 

bertujuan untuk mendeteksi masalah kesehatan pada anak jalanan sedini mwtgkin. 

Program promosi kesebatan bertujuan untuk mencegah pcriJaku menyimpang 

pad a anak jalanan (Allender & Sprndly, 2001 ). 

Promosi kesehata.n adalah memotivasi perilaku untuk meningketkan kesehatan 

dan aktualisasi manusia terhadap potensi kesehatan agar terhindar dari sakit 

(Pender, Murdaugh, & Parson, 2001}. Promosi kesehatan mencakup gaya hidup 

sehat, menciptakan lingk:ungan sebat yang menduk:ung, rneningkatkan peran serta 
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ma:syatakat.. reorlcntasi pelayanan kesehatan primer untuk fokus pada promosi 

kesehatan dan mencegab penyakit dan membuat kebijakan rerkait kesehatan 

rnasyarakat. Prornosi kesebatan tidak hanya untuk individu, tetapi juga ditujuken 

pada keluarga dan masyarl<at (WHO, 1986, dalam Pender, Murdaugh, & Parson, 

2001 ). Prnmosi kesehatan pada anak jalanan yang akan rnenjadi remaja da1am 

menjani masa puber adalah dengan memberi informasi tentang seks. Oleh karena 

itu seorang perawat harus memahami aspek biologis dari seks, proses reproduksi~ 

nilai budaya dan sosial, serta peduli pada sikap dan perasaan. Perawat fokus pada 

identifikasi nilai, role model. pemecahan masalah pada saat menjalard masa 

puber (Algreen. ct al, 2007). 

Penanganan anak jalanan dalam menjalani masa puber berupa pembinaan, 

pengarahan, penyuluhan tentang kesehatan reproduksi dan pemeriksaan secara 

berkala (Aminatun & Sujanti, 2005). Saat ini !clah hanyuk dikemhangkan 

penanganan anak jalanan untuk menciptakan suatu tatanan kebidupan dan 

pengbidupan yang dapat menjamin pertumbuhan dan perkemhangan dcngan 

wajar baik secara jasmani~ rohanit dan sosial. Pendidikan masa puber merupakan 

bagian dari pendidikan seks bagi anak yang akan memasuki remaja. Pendidikan 

seks bertujuan untuk mengurangi atau mencegah penyalahgunaan seks, seperti : 

kehamilan, penyakit menular seksual, depresi, dan perasaan berdosa (Sarlito, 

1985, dalam Astuti, 2007). 

Menurut Perkumpulan Keluarga Berencana Indonesia (PKB!) (1998, dalam 

Astuti, 2007), pendidikan seks adalsh segal• macam pengetahuan dan 
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keterampilan yang berkaitan dengon seks yang sebet secara fisik, psikis, dan 

sosial yang diberiksn ~ak dini sesuai dengan perkembengon usia dan kebutuhan 

untuk mengbasilkan individu yang bertanggung jawab. Pendidiksn seks yang 

diajarkan pada anak laki~laki yang akan menjalani masa puber adalah dengan 

menggambarkan mimpi basah sebelum anak: mengalaminya, Hal tersebut 

membuat anak lebih siap secara fisik dan psikis. informasi yang diberikan dengan 

cora benar tentang masa puber yang dialami oleh anak laki-laki nonnal bebwa 

mimpi basah adalah mimpi yang merangsang sehingga bisa membuat anak 

mengeluarkan air mani ketika tidur dan menandakan bahwa alat reproduksinya 

sudah memproduksi sperma. Anak 1aki-laki juga didorong untuk mau 

menceritakan penga:laman mimpi basah pertamanya. Harus dijelaskan juga cara 

membersihkan alat kelamin. Jelaskan bahwa dengan diproduksi.nya sperma berarti 

sudah siap membuahi. Ini adalah suatu konsekuenst terbesar dari masa puber. 

Jelaskan bebwa apabila laki-lakl yang sudab slap membuabi dan perempuan yang 

siap dibuabi melakukan hubuogan seks, maka kebemilan akan te(jadi. 

Teksnksn bebwa hubungan seks hanya boleh dilakukan oleh orang dewasa yang 

sudab meniksh. Anak laki·laki dijelaskan perubahan otot-otot lengan dan tungkai 

yang membesar. Juga dijelaskan hahwa anak dalam menjalani masa puber sudah 

mulai bisa merasakan rangsangan seksual. Pada anak Jaki-laki apabiia terangsang 

oleh perernp~ ntaka penisnya akan membesar dan mcngeras, hal ter:sebut 

adalah wajar. Tetapi ditekankan barns mengonirol emosi jangan sampai dengan 

sengaja melihat objek atau gambar yang akan membangkitkan rangsangan. 

Araltkan anak lakl-laki untuk lebih berpresU!si. Anak juga dijelaskan tentang 

ma.rsturbasi agar tidak meJakukan, karena akan berpengaruh seca:ra psikis, Prinsip 
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dalam pernbin.., don pengaraban peda anal< jalanan laki-lnki adalah keterimkaan 

dan saling peroaya (Astuti, 2007). 

Penanganan lebih dlfokuskan peda anakjalanan yang meliputi aspak-aspek yang 

menunjang tercapainya tumbuh kern bang anak jalanan secara nonnal, meliputi : 

perlindungan, perawatan kesehatan, pcndidikan psikologi, dan psikososial 

(Kartika, 1997). Penanganan anak jalanan berdasarkan tempat, terdapat tiga 

bentuk penanganan, yaitu: cenJre based program, street based program,dan 

community bmed program. Centre based program adalah penganganan anak 

jalanan dengan menyediakan tempat khusus, seperti : rumah singgah. Dalam 

lembaga ini anakjaJanan diajarkan norma-norma yang berlaku di masyarakat. Di 

lembega ini juga terdapat pelayanan kesehatan, pendidikan, dan konsulll!Si 

(Setiawan, 2001 ). Street based program adalah penanganan dengan cara 

pendekatan langsung di tempa:t anakjalanan beraktifitas. Penanganan Street based 

program diarahkan kepada dialog. rnembina hubungan balk dan mengarahkan 

anak jalanan dengan haik. Community bared program adalah penanganan dengan 

cara rnelibatkan orang tua dan masyarakat dalam membina anak ja1anan. 

Community based program lebih bersifat preventif untuk menregah pemieu 

menjadi anak jalanan, seperti pendidikan~ bubungan dengan orang tua, keluarga, 

Ieman sehaya, dan m!!Syamkat (Rikawarnstuti, 2003). Community based program 

diarahkan pada penguatan fungsi keluarga, peningkatan peran keluarga, dan 

pendayagunaan masyarakat untuk melindungi, mengasuh, dan memenuhi 

kebutuhan anak (Setiawan, 2001). 
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Menurut Skidmore (1991, dalam K.artika, 1997) ada beberapa jenis pelayanan 

pada anak jalanan. yaitu: substiJutive servicfM, supportive services, dan 

supplement services. Substulive services adaJah pe1ayanan pengganti, dimana 

anak jalanan diberikan pengganti orang tuanya. Sebegai pengganti peron orang 

tuanya dapat diberikan rumah singgah, panti, a tau adopsL Semua tanggung jawab 

perawatan dan pendidikan anak jalanan diserahkan kepada pengganti tersebut. 

Supportive services adalah berupa bimbingan untuk anak jalanan dan orang tua 

serta perlindungan bagi anak jalanan. Pelayanan tersebut dimaksudkan untuk 

mempertabankan kesejahteraan anak dan menciptakan hubungan orang tua dan 

anak teljalin dengan baik. Pelayanan ini dapat memperkuat peran orang tua dalam 

mendldik anak. Suplemental services adalah pelayanan penunjang hubWlgan 

orang tua dengan anak jalanan yang mengalami gangguan karena 

ketidakrnampuan orang tua da:lam mcndidtk anak jalanan. 

C. Maaa Puller pJtda Anak Laki-laki 

1. Definisi Puber 

Twnbuh kembeng merupakan proses yang berkesinamhungan yang terjadi sejak 

intraulerine dan terus berlangsung sampai dewasa. Dalam proses mencari dewasa 

se<>rang anak harus melalui berbagai lahap tumbuh kembang, rermasuk tahap 

remaja. Tahap remaja adalah masa t:ransisi antara masa anak~anak dan dewasa, 

dirnana terjadi pacu tumbuh (growth spurt), ditandai dengan : timbulnya ciri-ciri 

seks sekunder, reroapainya fertilitas dan re!jadi perubahan psikologik serta 

kognitif. Untuk mencopai tumbuh yang optimal tergantung petensi bilogiknya. 

Tingkat tercapainya potensi biolog! seseorang remaja merupakan hasit interaksi 
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antam faktor genetik dan Iingkunga.n bjopsikososiaJ. Proses yang unik dan hasiJ 

akhir yang berbeda·beda memberikan ciri terSendiri pada remaja. Proses transisi 

ini disebut pubertas (SOC!iiningsih, 2004). 

Puber adalah jenjang usia remaja (Depdiknas, 1990). Mosa puber adalah usia 

dimana organ-crgan reproduksi sudah bekerja aktif (Hancock, 1999). Menurut 

Friel, et al (1996), pubertas adalah periode dimana ciri.;:iri seks sekoader mulai 

berkembang dan kemampuan untuk reproduksi seksoal mulai didapat. !stilah 

pubertas digunakan untuk menyatakan perubahan biologis yang meliputi 

morfologi dan fisio[ogi yang teljadi dengan pesat dari masa anak ke masa dewasa, 

terulama kapasitas reproduksi yang ditandai dengan perubahan alat kelamin dari 

anak ke dewasa. Sedangkan istilah adolescent merupakan sinonim dari pubertas 

yang lebih diteksokan untuk menyatakan perubahan psikososial yang menyertai 

pubertas (Soefjiningsih, 2004). Dari teori di atas dapat disimpulkan bahwa masa 

puber adalah masa dimana terjadinya perkembangan organ-organ reproduksi 

untuk beke!ja aktif dan berkemampuan untuk reproduksi. 

2. Karakteristik Mass Puber Arak Laki-laki 

Karakteristik masa puber pada anak laki~laki yaitu teljadi perubahan fisik. 

kognitif. dan psikososial yang dipengaruhi o!eh neuroendokrin (Soeginingsih, 

2004). Anak laki-laki mcmasuki masa puber akan tcljadi peningkatan tinggi 

badan yang cepat,. tumbuhnya jerawat, pembesaran penis, erebi spontan, dan 
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mimpi basah. Mimpi basah teljadi seJama tabap rapid eyes movement (REM) saar 

sesorang tidur nyenyak (Hogan, 1980). 

Masa awal puber pada anak Jaki~laki dimulai pada usia J 1 tahun ditattdai dengan 

mirnpi basah, suara mulai berubah, tumbuh ra:mbut pada daerah <r<ia/ (ketiak), 

kumls, jenggo~ dan alat kelamin. Masa puber pada laki·laki lebih Iambe! dati 

perempuan. Usia puber perempuan dimulai usia 10 tahun {anonym, 2008, 

Pubertas, , 1 httpl/;www.wikipedia.org, diperoleh tanggal 2 Desember 2008). 

Sehingga dalam pergaulan sosial anak Jak.Haki oleh orang dewasa dan ternan 

sebayanya masih dianggap anak-anak (Soeljiningsih, 2004). Mimpi basah adalah 

ntimpi yang merangsang sehingga mengeluarkan spenna (Astuti. 2007). Hasil 

penelitian Hanifah (2000) bahwa menurut anak remaja tanda puber padalaki-taki 

ada1ah mimpi basah. Pemsaan saat mengalami mimpi basah hampir sama pada 

anak lakHaki, yaitu: biasa sajo, laku~ senang, malu peda lingkungan, rendah diri, 

khawatir. aneh, tidak siap menerima tanda~tanda puber. 

Pada masa puber mulai terjadinya periode fertilisasi k.etika seks sekunder 

berkembang (Davi, 2001). Masa puber terjadi karena proses maturitas di otak 

dimana hlpotalamus mulai mensekresi Luleum hormone realizied hormone 

(LHRH) atou Gonadotropin ~realizing hormone (GnRH). GnRH merangsang 

sekresi gonadotropin untuk menselcresi honnon pemnsang folikel atau fo/ikel 

slimulaizing hormone (FSH) dan luteinizing hormon (LH) (Guyton, 1994). FSH 

merangsang tubulus seminiferus di testis untuk mernproduksi sperma. LH 

merangsang interllsial sel dalam testis untuk rnensekresi testosterone. 
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Tesirulerone atau /eydic se1 adaJah hormon androgen atau maskuJin berfungsi 

untuk : (I) meningkatkan perkembangan kelaki-lakian, pertumbuhan seks 

sekunder pada laki-lald,seperti : proslat dan perilaku seks laki-laki; (2) membantu 

regulasi metabolisme dengan merangsang anabolisme protein, meningkatkan 

pertumbullan otot laki-laki menjadi besar dan kuat dan pertumbullan tulang 

terutama pada bagian epijisis; (3) keseimbanga.n metabolisme cairan dan elektrolit 

dengan merangsang tubulus gif\ial untuk mereabsobsi cairan dan elektrolit scrta 

ekresi potassium; (4) apabila testosterone meningkat, maka hipotalamus 

menuruukan produksi GnRH (Tnibodeu & Patton, 2007). 

Perubahan blologis, kognitif, dan pslkososial peda masa puber juga dipengaruhi 

o!eh hudaya, etnik, dan nilai (Glasper & Richardson, 2006). Perubahan 

psikososia! pada remaja laki-!aki adalah kornpetitif, dorninan, dan behas (Parson, 

1955. dalam Sprinthall & Collins, 1995). Ketika hormon androge11 diproduksi 

secara alamiah pada laki~laki akan mengalami perilaku agresif dan dominan 

(Archer, 1991 dalam Humphreys & Campbell, 20()4). Dalam pene!itian 

Humphreys dan Campbell (2004) dengan melakukan pcrbsndingan tingkat 

testosterone pada remaja laki-laki terhadap kejadian penganiayaan bahwa 

penganiayaan !ebih banyak dilakukan oleh laki-laki saat Jeslosterone meningk.at. 

Agresif dapat meningkatkan perilaku beresiko terhadap kesehatan apabila 

dipengaruhi oleh kemiskinan, konflik keiuarga. riwayat keluarga berperitaku 

negntif, dan berma.<alah dengan tetangga (Glasper & Richardson, 2006). 
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Perubahan kognitif pada anal< yang menjalani rna., puber akan mulai berpikir 

kearah operasional formal. Menurut Keating (1990, dalam Kimmel, 1990; dalam 

Soetjiningsih, 2004), ada 5 karakteristik cara berpikir yang membedakan anak 

masa puber dengan masa sebelumnya. yaitu : (I) mampu berpikir tentang 

kemungkinan-kemungkinan, beik yang Ielah teljadi maupun yang akan leljadi; (2) 

betpikir hipotesis; (3) berpikir jauh kedepan, melihat rencana ke depan, 

merencanakan suatu stmtegi dengan tepat; (4) metakognlsi, adalah suatu proses 

berpikir tentang berpildr~ mereka mampu mengukur kernampuan diri, 

pengetahuan, tujuan. serta langkah-langkah untuk mencapainya dan alt<:marif 

pemecahan masalah; (5} berpiklr tanpa betas dan bersifut abs!rak, misalnya 

tentang politik. agama atau keyaldnan maupun hubungan antar manusia, moral 

Kemampuan kognitif normal teijadi pada anak~anak yang menjalani masa puber~ 

narnun prestasi yang dicapai di sekolah temyata buruk. lni merupakan problem 

yang cukup ban yak teljadi pad a anak yang menjalani masa puber. Berdasarkan 

penelitian Suryani (1997, dalam Sueljiningsih. 2004) menggamberkan bahwa 

pada remaja teJjadi penurunan minat membaca surat kabar. 

Berdasarkan penelitia:n Thomson (2008), kcmatangan perilaku pada anak laki-laki 

yang memasuki usia remaja berpengaroh pada perilaku agresif. Berdasarkan 

penelitlan Allen, Hape, dan Mlga (2008) tentang perilaku remaja, dari 184 ..rope! 

yang telah dilakukun wawancara pada remaja yang berusia 13 sampai 20 tabun 

terdapat basil baflwa anal< remaja sangat dipengaruhi oleh ternan sebaya (Allen, 

Hape, & Miga, 2008. Popolarity and Conformity Predicting Romantic 

Relationship Quality, Academic Achievement, and Problem Behaviour from Ages 

13 to 20 http;//www. teenreseareh.org. diperoleh 28 Jarmari 2009). Dari penelitian 

Studi Fenomenologi..., Budhi Mulyadi, FIK UI, 2009



29 

di alaS dapat disimpull<an bahwa ~ml\ia laki-laki m~masuki masa puber 

berpotensi untuk berporilaku agresif. Perilaku agresif dapat meningkat apabila 

dipeagaruhi oleh ternan sebaya. 

Dalam proses perkembangan identitas, seseorang anak dalarn menjalani masa 

puber dapat berada dalam status yang berbeda-beda, yaitu : diffusion status, 

foreclosure status, moratorium stalus, dan idenlify achievement. Dijfussion status 

adalah suatu keadaan dimana seseorang anak dalam menjalani masa puber 

kehilangan arah, tidak melakukan cksplorast dan tidak mempunyai komitmen 

terhadap peran~peran tertentu, sehingga mcreka tidak mendapatkan identitas 

dirinya. Mereka aloln mudah menghlndari persoalan dan cenderung mencari 

kepuasan dengan segera. Foreclosure status adaJah suatu keadaan dimana 

seseorang anak dalam menjalant masa puber dapat menemukan dirinya dan 

mempunyai k:omitmen namun tanpa mclalui ekplorasi tetlebih dahulu. Mereka 

mempunyai pilihan-pilihan terhadap suatu kegiatan, pandangan, atau ideologi 

namun tidak berdasarkan pertimbangan yang matang dan Jebih ditentukan oleh 

orang tua atau gurunya. Moratorium status adalah suatu keadaan yang 

menggambarkan seseorang anak dalam menjalani masa puber sedang sibuk­

sibuknya mencari identitas diri, berada datam kcadaan untuk mencmubn diri. 

Seseorang anak dalam menjalani masa puber tidak membuat komltmen tertentu 

munun secara aktif mcngeksplorasi sejumlah nilai, minat, ideologi. dan kegiatan 

dalam rangka mencari identitas dirL Identity achievement yaitu suatu keadaan 

dimana seseorang anak daJam menjalani masa puber te!ah menemukan identitas 

nya dan membuat komitmen-komitrnen setelah melalui eksplorasi terlebih dahulu. 
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Status dalam pembentukan idenlitas ..,gat berpengaruh temadap stress 

(Soeljiningsih, 2004). 

Anak yang memasuki masa puber tidak :rnempunyai tempat yang jelas di 

masyarakat, mereka tidak tennasuk anakvanak dan tidak juga masuk orang 

dewasa. Status orang dewasa diperoteh berdasarkan kemampuan dan usaha 

sendiri dari anak terscbut Status anak diperoieh karena masih tetgantung kepada 

orang tua. Akibat status tidak jeias ini. n:maja akan berjuang untuk melepaskan 

ketergantungannya dari orang tua dan berusaha mencapai kemandirian sehingga 

diterima dan diakui sebagai orang dewasa (Soljiningsih, 2004). Menurut Hanifah 

(2000), hampir semua anak laki- laki mengatakan behwa tidak ada pesan yang 

disampaikan orang tuanya tent:ang tanda~tanda pubertas. Menurut pencHtlan 

Astuti (2007) bahwa 50 % anak mengatakan bahwa orang tua tidak memberikan 

perhatian tentang masalah seks anakuya. Bahkan 40 % anak mengatakan orang 

tuanya sering melarang anaknya membic:arekan masalah seks. 

Konflik sering terjadi antam remaja dan orang tua dtmana anak. pruht masa puber 

mulai membutuhkan kebebasan emosional dari orang tua, misalnya dalam 

memiJih ternan atau melakukan aktifitas. Sementam omng tua masih ingin 

mengawasi dan melindungi anaknya. Dalam hubungan anak dengan orang tua 

merupa:kan hubungan saling tergantung. Ketergantungan melibatkan komitmen­

komitmen dan ikatan antar prlbadi yang mencirikan kondisi kehidupan manusia. 

Remaja dalam upaya mengorangi ketergantungannya mulai tidak tertarik dengan 

aktifitas bersama orang tua,. tidak rnau mendengar nasehat dan kritik dati orang 
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tua. Ikatan emosional dengan orang tua mu!aj berkurang. Remaja akan mcngganti 

figur pengganti (}Til.11g tua sehingga memungkinkan timbulnya masalah peril~ 

apobila tidak mendapot kelompok pondukung aktifitas positif. Sumber-sumber 

yang dapat mempengaruhi pembentukan identitas diri adalah lingkungan sosiaf. 

dimana remaja tumbuh dan berkembang, seperti ; keluarga dan tetangga, 

kelompok agama, ke!ompok berdasarkan kesamaan minat (Soe~iningsih, 2004). 

D. Pendekatan Fenomen()logi dalam Penditian Kualitatif 

Metode peneHtian kualitatif secara luas telah digunakan daiam berbagai peneiitian 

sosial. Metode penelitian kualitatif dapat berguna untuk membangun toori-teori 

sosiaJ. Penelitian kua1itatif berusaha mengkonstruksi realitas dan memahami 

maknanya, schingga sangat memperhatikan proses, peristiwa dan otentitas. Nllai 

peneliti bersifat eksplisit dalam situasi terbatas, melibatkan subjek dengan jumlah 

relatif sedikit. Peneljti terlibat dalam fnteraksi dengan realitas yang ditelitinya 

(Soomantri, 2005). Pene!itian kualilatif !ebih mengeskplorasi kata-kata, pikiran, 

pengalaman, dan tujuan seseorang (Hoyle, Hillis, & Judd, 2002). Penelitian 

kualitatif terdiri darl empat desain. yaitu : etnograji, graounded theory, studi 

kasus, dan fenomenologi (Creswell, 1994). Penelitian fenomenologi lebih 

menekankan pada eksplorasi arti dan makna seseorang secara individu (Wood & 

Haber, 2006). 

Penelitian kuaiitatif desain fenomenologi a.dalah penelitian yang bertujuan 

mengetahui pengalaman nya.ta manusia dalam berbagai fenomena (Wood & 

Haber, 2006). Penelitian fcnomenologt membantu peneliti untuk menjclaskan 
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fenomena,. membuat kerangka kerja. dan membena.rkan suatu kenyataan 

(Gronewald, 2004). Menurut Husser! don Heidegger (1984, dalam Loiselle & 

McGrath, 2004), penelitian fenomenologi mencakup arti dan makna pengalaman 

sesoorang. Dari penjelasan teori di atas da.pat disimpulkan bahwa penelitian 

fenomenoiogi adalah meneliti arti dan makna pengalaman bidup individu 

sesoorang secara sadar. 

Seorang penelitian fenomenologi hams percaya bahwa apa yang dialami dari 

suatu fenomena oleh partisipan memberi makna dllll arti pada persepsi masing­

masing mereka (Loiselle & McGrath, 2004). Peneliti membuat asumsi dari 

pengalaman partisipan tentang mak:na dan perasaan partisipan secara sadar yang 

ditanya dengan kata-kata : apa yang dipikirkan, diliha~ didengar, dan dirasakan 

secara sadar oleh partisipan (Polit & Hungler, 1999). Untuk itu perlu langkab 

sistematis da!om penelitian tersebut (Groewald, 2004). 

Langk:ah peneHtian fenomenologi adalab : pertama peneliti berusaha memahami 

partisipan menurot kerangka berpikir rnereka tanpa pengaruh dari siapapun. 

Pcneliti mengumpulkan data melalui wawancara mendalam u.ntuk mendapatkan 

data dari partisipan. Langkah kedua adalah anati~ dimana peneiiti harus 

memahami maksud dari penjelasan partisipan seperti : makrnt, keterkaitan. dan 

tujuan dan ungkapan partisipan (Gronewald, 2004). Sedangkan menurut Streubert 

(1991, dalam Strcubert & Carpenter, 2003), langkah penelitian fenomenologi 

terdiri datJ : menjelaskan fenomena partisipan yang akan diteliti, buat prakiraan 

dari peneliti. kehati-hatian dalam membaoa transkrip wawancara,. meninjau 

kembali hal-hal yang belum terkaji, memahami hubungan kata-kala penting, 
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mengembangkan lrerangka pikir temadap fenomena, setelab dianalis.a kembalikan 

lrepeda partisipan untuk validas~ mengkaji literalur yang berkaitan, lalu 

menyebarkan basil penelitian kepada orang Jain 

Menurut Spiegelberg (1975, dalam Streubert & Carpenter, 2003), penelitian 

ftmomenologi terdiri dari enam efemen penting, yaitu : descriptive 

phenomenology, phenomenology of essences, phenomenology of appeal"t:111Ce, 

co~Utitutive phenomenv/ogy, reductive phenomenology, dan heunneneuJic 

pherwmerwlogy. Penelitian descriptive pherwmel!()/ogy (fenomenologi deskriptlf) 

dapat mengekspJorasi, menganalisa, dan menjelaskan funomena dari pengatarnan 

nyata suatu fenornena secara rinci, luas. dan mendalam. Phenomenology of 

essences (fenomenoiogi esensi) meHputi penyetidikan data melalui tema-tema 

umum dan penetapan pola yang saling berlmbungan dati fakta fenomena. 

PhenfJmenology of appearance (fenomenologi pemunculan) meliputi 

penyelidikan terhadap cara munou1nya fenomena. Constitutive phenomenology 

(fenomenologi konstitusif) adalah mempelajari fenomena sebagai suatu penetapan 

kesadaran kita. Fenomena dibenluk berdasarkan kesadaran klta sebagai JarUutan 

dari kesan pertama terhadap gambaran yang menyelurub. Reductive 

phenomenology (fenomenoJogi reduksi) dimana pcneliti mereduksi bias individu, 

asumsi individu, dan mengabaikan keyakinan imlividu peneliti agar memperoleh 

deskripsi yang mumi dari suatu fenornena. Heurmeneutic phenomenology 

(fenomenologi bermeunetik) digunakan untuk mengeksplorasi hubungan dan arti 

pengetahuan dan kontekstual masing-masing fenomena. 
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Penelitian fenomenologi deskriptif lebih banyak digunakan oleh peneliti. Palla 

penelitian fen.omena anak jalanan, penelitian fenomenologi deskriptif dapat 

menjelaskan pengahunan anak jalanan dalam menjalani masa puber secara rinci, 

luas. dan menda1am. Tahapan pene!itian fenomenologi deskriptlf terdiri dari : 

inluiting, QJI(J/izing, dan describing (Streubert & Clllpenter, 2003). 

Intuiting (intuisi) adalah rahap pertama dalam penelitian fenomenologi deskriptif 

dimana peneliti harus mencelup secara total pada fenomena yang akan diteliti 

sejak pembuatan proposal melaJui telaah Hteratur. Peneliti harus menghindari 

sikap kritis, mengevaluasi atau mernberi opini, dan mengarahkan perhatian secara 

kaku pada fenomena yang aka!! diteliti. Pada lahap ini peneliti menjadi 

instrumen saat mengumpulkan data dan mendengarkan penjelasan partisipan 

melalui proses wawancara tentang arti dan makna pengalaman partisipan. Peran 

peneliti sebagai instrumen utama pengumpulan data harus mengidentiftkasi nilai. 

aswnsi dan prasangka pribadi pada awal peneHtian. Kontribusi peneliti dapat 

bennanfaa~ bersifut positif, dan tidak merugikan (Looke, et al, 1987 da!am 

CresweH, 1994). Selanjutnya peneliti membuat trans:krip dari basil wawancara. 

Setefah transkrip selesai peneliti mengembaiika.n pada partisipan. apakah 

transkrip tersebut sesuai dengan penje)asan partisipa:n. 

Tahap kedua adalah analizing (analisa) dimana peneliti mengidentifikasi arti dan 

mak.na yang telah diklasifikasikan. Peneliti membedakan partisipan berdasarkan 

karakteristik demografi. PeneUtt juga menggolongkan tema-tema penting dari 

hasH wawancara. Ana1isa data bt::rtujuan untuk mengidentifikasi dan 
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mengga.mbatkan pola dan tema dari sudut pandang partislpan, lalu peneliti 

berosaha mernahami dan menjelaskan pola dan tema tersebut (Creswell, 1994). 

Tahap ketlga adalah describing (menjelaskan), yaitu menjelaskan basil penelitian 

secara operasional dalam bentuk tulisan pada orang lain. Penjelasan didasarkan 

pa:da kJasifikasi bagian~bagian penting dari fenomena. Peneliti harus mengbindari 

penjelasan fenornena secara prematur dimana terdapat kesalahan dalam 

rnengelompokkan arti dan makna pengalaman partisipan. 

Dari uraian bah IT di atas tentang teori dan hasil penelitian terkait tentang pengalaman 

anak: jalanan menjalani masa puber dapat disimpulk:an bahwa pengalaman anak 

jalanan menjalani rnasa puber merupakan pengalaman individu. Untuk mengekpiorasi 

arti dan makna pengalaman tersebut dapat dilaknkan dengan penelitian kualitatif 

fenomenologi jenis deskriptif. Penelitian fenomenologi jenis deskriptif dapat 

mengekplorasi arti dan rnakna pengalaman nyata anak jalanan menjalani masa puber 

secara sadar melalui Wlr\\'ancara mendalam. 
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METODE PENELITIAN 

Pada bab ini akan dijelaskan tentang desain dan rnetode penelitian yang terdiri dari ; 

desain penelitian, rekrulmen partisipan, tempat dan waktu penelitian, etika penelitian, 

prosedur pengumpulan data, dan rencana analisa data. 

A. Desaio Penelitian 

Desain penelitian ini adalah penelitian kualitatif: karena peneHtian ini bersifat 

menilai fenomena yang dia!arni secara sadar oleh partisipan. Penelitian kualitatif 

bennanfaat pada penelitian sosial~ karena lebih mengeksplorasi kata-kata, pikiran, 

pengalaman, dan tujuan seseorang (Hoyle, Hads. & Judd, 2002). Penelitian 

kualitatif dapat merekonstruksi realitas dan memahami maknanya. sebingga 

sangat memperhatikan proses, peristiwa. dan otentilas. Penelitian k.ualitatif yang 

dipiHb adalah kategori fenomenologi, karena penelitian fenomenologi lcbih 

menekankan pada eksplorasi arti dan makna pengalaman seseorang seoara 

individu (Wood & Haber, 2006). Pada penelitian ini yang akan diteliti adalab arti 

dan malu>a peagalaman anak jalanan leki-laki dalam mcnjalani masa puber. 

Pengalaman dalam menjalani masa puber setiap orang berbeda dan unik. Oleh 

karena itu sangat tepat mengeksplorasinya. dengan penelitian fenomenologL 

Kategori fcnomenologi yang digunakan pada pcnelitian ini adalah fenomenoJogi 
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deskriprif. PeneJitian fenomenologi deskriptif dapat mengeksploras~ menganalisa. 

dan menjelaskan fenomena dari pengalaman nyata secara rinci, Iuas. dan 

mendala:m (Streubert & Carpenter> 2003). Anak jalanan laki~Jaki menjalani mass. 

puber di Kecamatan Pancoranmas merupakan pengalarnan nyata. Pengalaman 

anak jalanan Jaki-laki di Kecamatan Pancorarunas adalah unik dan berbeda. Untulc 

mengekplorasi pengalaman anak jalanan laki-laki di Kecamat:an Pancoranmas 

secara rinet. luas, dan mendalarn adalah dengan peneiitian fenomeno)ogi 

deskriptif. 

B. Sampel dari Partisipan 

Partisipan adalab anak jalanan yang beraktifitas di wiiayah Kecamatan 

Pancoranmas Kota Depok. Metodo poogambilan sampel adalah purposeful 

sampling. Purposefol sampling adalah prosedur pengambilan sampel tergantung 

tujuan penelitian dengan menetapkan jlliiiiah sampel sampai tercapai saturasi. 

Saturasi adalah terdapat kejenuhan jawaban dari partisipan (Hoyle, Harris, & 

Judd, 2002). Berdasarkrul basil penelitian Kartil<a (1997) tentang studi lcualitatif 

anak jalanan dan model penangannya, jumlah sampel yang diambil sebanyak 7 

orang partrisipan. Sedangkan basil penelitian kualitafif Kumiadanni (2005) 

tentang studi kuaHtatif perilaku agresif anak usia sekolah dan remaja awal dapat 

diperoleh gambaran lengkap dati 8 orang partisian. Berdasarkan teori dan 

penelitian di atas peneliti menetapkan jumlah sampel sebanyak 7 orang. Batasan 

akhir jumlah sampel adalah tercapainya saturasi pada partisipan. 
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Kriteria sampel pada penelitian ini adalah sebagai berikut: (I) anakjalanan laki­

laki yang berusia 10 sampai 18 tahun yang telah mengalomi mimpi basah; (2) 

bersedia menjadi sampel; {3) beraktifitas di wilayah Kecamatan Pancoraumas; {4) 

telah menjadi anakjalanan sejak usia 10 tahun atau lebih kecil; (5) bisa membaca 

dengan benar; (6} mernpunya:i pengetahuan memadai tentang masa puber; (7) 

mompu mcngungkapkan pcngalaman dengan baik. 

Peneliti kemudian menghubwtgi Yayasan Bina Tnsan Mandiri (YBIM) Kota 

Depok yang mengelola sekolah gratis untl.lk anak jalanan di Kota Depok. Dari 

YB!M didapat data anak jalanan laki-laki yang berakti.fitas di Kecamatan 

Pancorarunas Kota Depok sebanyak 15 orang. Setelah data didapatkan, YBIM 

memfasilitasi peneliti dengan calon partisipan. Dari 8 orang yang ditawarkan, 

sebanyak 7 orang bersedia menjadi partisipan~ sedangkan satu orang tidak 

bersedia menjadi partisipan karena ingin buru-buru pu~ang ke rumah. 7 orang lagi 

tidak ditawarkan karena sudah tercapai saturasi pada 7 orang partisipan yang 

diwawancarai. 

C. Tempat dan Waktu Penelitian 

Pengombilan data kepada partisipan dilakukan pada tanggal20 Mei sampai 5 Juni 

2009 di Kecamatan Pancoranma.s Kota Depok. Pemiliha.rt daerah ini karena 

wilayah ini banyak terdapat anak jatanan laki-laki di stasiun. pasar, terminal, dan 

lampu merah. Jumlah anak jalanan diperkirakan lebih dari 100 orang di Kota: 

Depok yang kebanyakan beropemsi di pusat kota (Monitor Depok., 4 Agnstus 

2008. Depck kesulitan hadapi anjal dan gepcng. http;llwww.monitordepok.co.id, 
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diperoleh tanggal 26 Desember 2008). Sebagian besar anak jalanan di Kota 

Depok berasal dari kecamatan Pancoronmas, karena di Keeamatan Pancoranmas 

terdapat stasiun k:erelll, tennina~. pasM, dan lampu merah yang padat kendaraan. 

Anak jalanan banyak beraktifitas di stasiun kereta, terminal, dan perempatan 

jalan, bekelja sebagai pengemis, pengamen, pencopet, dan pengasong (Pikiran 

Rakyat, !5 September 2008. Pengemis mudah dapetkan KTP. 

http;llwww.pikiranrakyat.oo.id, diperoleh tangga126 Desember 2008). 

Wawancara dilakuknn sebagtan di pojok teras masjid tennina1 saat seteJah seJesai 

sholat zuhur beJjama'ah, sebagian lagi dilakukan di rumah partisipen yaitu di 

ruang tamu dan halaman rumah. Situasi saat wawancara secara keseluruhan 

berlangsung dalam kondisi cukup tenang dan dapat sating mendengar dengan baik 

antara peneliti dengan partisipan 

D. Elika Penelitian 

Peneliti berusaha mencegah permasalahan dalam penelitian ini dengan 

pertimbengan etik. Menurut Behnont (2002, dalam Hoyle, Harris, & Judd, 2002) 

ada tiga prinsip etik. yaitu : 

1. Autcmomy adalah menghargal otonomi partisipan dengan cara ir(ormed 

consent yaito meminta persetujuan kepada calon partisipan untuk bersedia 

menjadi partisipan dan diberi kebehasan untuk jkut berpartisipasi sebagai 

partisipan. Informed consent pada penelitian ini, peneliti terapkan di awal 

penelitian setehth eaton parttsipan diberi penjelasan tentang arti~ tujuan dan 

prosedur peneJitian. Karena partisipan masih berusia dibawah 18 tabun, maka 
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untuk itu peneJiti rneminta izin kepada YBIM sebagai penanggung Jawab 

partisipan di sekofah. Pada penentian ini juga peneliti memberikan kebebasan 

kepada parttsipan apabila ingin mengundurkan diri. 

2. Beneficence bertujuan untuk mencegah k:erugian> ketidaknyaman dan menjaga 

kerahasiaan data partisipan. Prinsip beneficence terdiri :the right to protection 

from harm and discomfort, confidentiality, dan anonymity. The right to 

protection from harm and discomfort adalah menghargai hak-hak partisipan 

agar teThindar dari kerugian dan ketidaknyarnan akibat penelitian, The rigl11 

from harm and discomfort peneliti terapkan pada penelitian ini ada!ah dengan 

cara memberikan suasana nyarnan kepada partisipan se1ama wawanoara 

dengan cara diberikan kebebasan kepada partsipan untuk memilih tempat 

wawancara yang nyaman menurut mereka. Pada penelitian ini tempat 

wawancara dilakukan di teras mesjid, salah satu ruangan kantor YBlM~ dan di 

rumah partisipan. Confidentiality adalah memberikan garansi kepa.da 

partisipan bahwa infonnasi partisipan tidak akan dipublikasikan, sehingga 

kerahasiaan tnformasi partisipan teljaga. Untuk menjaga kerahasiaan tersebut 

perlu anonymity, yaitu dengan merahasiakan identitas partisipan. 

Co-nfideniiality peneiiti terapkan pada penelitian ini adalab mencegah 

diketahuinya identitas partisipan oleh orang selain peneliti, maka prinsip etik 

yang digunakan juga adalah anonymity) yaitu dengan merahasiakan identitas 

peneliti Sebagai pengganti identitas partisipanj peneliti menggunak:an kode 

PI, P2, P3, 1'4, P5, P6, dan P1. 
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3. Juslice adaiah memberJakukan semua partlslpan secara adiJ dalam setiap 

tahapan penelitian. Justice pada penelitian ini, peneliti terapkan deogan cam 

berusaha memberlakukan sama pada semua partisipan saat menjelaskan, 

meminta persetujuan untuk menjadi partisipan. wawancara. dan menjaga 

kerahasiaan data setiap partisipan. 

Prinsip etik yang diterapkan pada penelitian ini telah dikaji dengan teliti dan disetujui 

oleh Komite Etik Penelitian Keperawatan Fakultas Ilmu Keperawatan Universitas 

Indonesia. 

E. Prosedur Pengnmpulao Data 

Prosedur pengumpulan data pada penelitian ini terdiri dari tiga tahap, yaitu : tahap 

persiapan. pelaksanaan, dan tenninasi. 

1. Tabap Peniapan 

Peneliti menyusun panduan wawancara dan catatan lapangan. Panduan 

wawacara mencakup: judu1, perta.nyaan pembuka. pertanyaan penelitian kunci, 

investigasi untuk menindaklanjuti pertanyaan kunci, pesan transisi untuk 

pcneliti saat waw.aooara, ruang untuk mencatat komentar-komentar peneJiti saat 

wawancam, dan ruang untuk mencatat reflektif (Creswell. 1994). Panduan 

wawaneara telah dilakukan uji coba pada anak jalanan (children af the strefl), 

tidak sekolah, dan beraktifitas di Kecamatan Matraman Kotamadya Jakurta 

Ttmur. Hasil wawancara ujieoba peneliti konsultasikan dengan Dosen 
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Pembimbjng. HasH konsultasi dengan Dosen Pembimbing diketahui bahwa 

anak jalanan yang diambil dalam ujicoba tidak memenuhi kriteria sampel 

karena tidak memiliki pengetahuan memadai tentang masa puber dan kurang 

mampu mengungkapkan pengalaman dalam menjalani masa puber. Peneliti juga 

merasa perlu meningkatkan kema.mpuan untuk me!akukan wawancara 

mendalam, 

Prosedur izin sclanjutnya pene!iti meminta izin kepada Walilcota Depok me1alui 

Kantor KESBANGPOL dan L!NMAS Kola Depok. Selanjutnya peneliti 

meminta izin kepada Cama1 Pancoranmas Kota Depok. Selanjutnya pcneliti 

meminta izin kepada YBIM untok pengambilan calon partisipan. Peneliti 

menjelaskan tujuan penelitian, lalu meminta pihak YBIM sebagai penanggung 

jawab eaton partisipan untuk memberikan persetujuan pada lembar informed 

consent. 

2. Tabap Pelaksaoaan 

Tahap pelaksanaan wawancara terdiri dari tiga, yaitu : fase orientasi, fase kctja, 

dan fase terminasi. 

a. Fase Orientasi 

Peneliti pada fase orientasi memperhatikan kondisi umum partisipan. Peneliti 

berusaha agar partisipan terJjhat rilek.s dan terlihat siap untuk diwawancara. 

Kemuadian peneliti mengtridupkan MP3 dan diuji coba rnereb.m suara paneliti. 

SeteJah itu diputar kembaii untuk peneliti dengarkan agar dapat dievaluasi 

kualita.s suara yang direkam oleh MP3. Setelah MP3 berfungsi dengan baik 
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pene!iti menghidupkan kembali untuk merekam pcmbjcaraan pene1iti dan 

partisipan. 

b. Fase Kerja 

Peneliti pada fase keJja memulai wawancara dengan rnenanyakan kepada 

partisipan pengaJaman partisipan dalam menjalani masa puber (respon, 

hambatan, dukungan, makna, dan hampan yang dirasakan oleh panisipan dahnn 

menjalani masa puber). Selama wawancara peneliti memperhatikan respon 

partisipan sambit mencatat respon non verbal partisipan pada lembaran catatan 

lapangan. Ketika partisipan rerlihat tidak memahami pertanyaan, maka peneliti 

mengulang atau mengurai pertanyaan lebili rinci sesuai dengan tujuan khusus. 

Peneliti juga menggunakan ilustrasi saat partisipan terlibat kesulitan memahamj 

pertanyaan. Wawancara berlangsung banya sekali pada satu orang pa.rtislpan 

selama 30..60 menit. 

c. Fase Terminasi 

Tenninasi di1akuk.an setelah semua pertanyaan dan klarifi.kasi selesai. Terminasi 

dilakukan denga:n mengucapkan terima kasih, memberi reinfOI'Cement posilive, 

dan membuat kontrnk bertemu kernbali dengan partisipan untuk validasi data 

hasil wawaneara dalarn bentuk: tnmskrip. 
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Tahap tenninasi dilakukan setelah semua partisipan divalidasi terhadap hasil 

t:ranskrip wawancara. Vaiidast hasil verbatim peneliti lakuican pada hari 

keempat setelah wawancara dengan partisipan. Peneliti membetikan basil 

verbatim dan basil rekaman kepada partislpan untuk disesuaikan. Setelah 

partisipan mengatakan sesuai, peneliti memberitahukan bahwa proses 

wawancara tela:h selesai. dan mengucapkan terima kasib serta memberi 

reinforcement positive pada partisipan atas kesediaan selama proses penelitian. 

F. Alat Baatu Pengumpul Data 

Alat bantu pengu.mpulan data pada penelitian ini adalah panduan wawancara 

mendalarn dan field nates (catatan lapangan). Untuk mencatat respon non verbal, 

peneliti mendokumentaslkan langsung selama wawancara dalam catatan 

lapangan. Hasil wawancara langsung direkam pada MP3. MP 3 merupakan salah 

satu alat perekarn suaro dan juga untuk mendengarkan kembali suara basil 

rekaman dengan bantuan headphone. MP 3 dapat merekam suara selama 30 jam 

tanpa berbenti. :MP3 dapat menyimpan data dalarn kapasitas sebesar 2 giga. MP3 

dihidupkan dengan energi satu buah battrey jenis AAA. Kekuatan energi ballery 

dapat dilihat dilayal' MP3. Peneliti sel!a!u memperhatikan kekuatan energi ha!tery 

saat MP3 dihidupkan. Ketika kekuatan energi batlery menunjukkan indikator 

lema.h, peneliti menggantinya dengan battery baru sebelum merekarn. 

Hasil rekoman suara dari MP3 juga dapat ditransfer ke komputer. Untuk 

mengetahui apakah MP3 dapat merekam suara dengan baik, peneliti 

mcnghidupk:an MP3 untuk merekam suara peneUti dan partisipan. Kemudian 
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diputar ulai~J; untuk rnengetahui basil rekaman yang Ielah dilakukan. Setelah MPJ 

depat mcrekam dcngan baik, peneliti menghidupkan kembali untuk merekam 

wawancara peneliti dengan partisipan. 

G. Pengolahan dan Analisb Data 

l. Pengolaban Data 

PengoJahan data dilakukan dengan cara mendokumentasikan data hasH wawancra dan 

catatan lapangan. HasiJ wawancara dalam bentuk rekaman suara dipindahkan daJarn 

bentuk transkrip, kemudian diprinl our. Data rekaman suara disimpan ke dalam 

komputer dan juga di back-up dalam flash disk untuk rnenghindari kerusakan dan 

kehiiangan data. Data-data yang terkumpul pada masing~masing partisipan diberi 

kode (coding) partisipan. Kode untuk: partisipan pertama digunakan Pl. partisipan 

kedua yttitu P2, dan seterusnya sampai partisipan ketujuh. Pemberian kode bertujuan 

untuk membedakan data dan catatan lapangan rnasing-masing partisipan. 

2. Aoalbb Data 

Ana!isis data dilaksanakan setelah semua data terkumpul dalam bentuk rekaman 

hasil wawancara dan dokument.asi catatan Japangan. Analisis data pads pene!itian 

ini peneliti lakukan berdasarkan 9 tahap analisis Collaizzi~ yaitu : 

Pertama adalah membaca semua transkrip wawancara dan catatan lapangan. Kedua 

adalah memahaml makna semua transkrip wawancara dan membandingkan dengan 

catatan lapangan. Ketiga membaca ulang tnmskrip wawancara dan catatan lapangan 

tanpa menyertakan asumsi pribadi. Keempat adalah mengidentifikasi kata kunci 

yang terkait dcngan tujuan penelitian. Peneliti menggarisbawahi kata-kata yang 
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lerkait dengan tujuan penelitian. Kelima adalah mengelompokkan kata·l<ata yang 

sudah digerisbawahi ke dalam beberapa kategori. Keenam adalah mengelompokkan 

kategori-kategori yang didapat ke dalarn sub-sub tema. Ketujah adalah 

mengelompokkan sub-.sub tema ke dalam tema-tema yang sesuai dengan tujuan 

penelitian. Kedelapan adalah mengemba1ikan kepada partisipan untllk validasi hasH 

analisis terhadap tema-tema yang peneliti tetapkan. Kesernbilan adalah 

menggabungkan data hasil validasi mcnjadi deskripsi lengkap dcngan cara 

menggabungkan basil validasi setiap partisipan menjadi satu deskripsi Iengkap 

tentang fenornena anak jalanan dalam menjalani masa puber. Untuk 

mempertahankan hasil penelitian, peneliti memperhatikan keabsahan data. 

Peneliti melaksanakan prinsip credibility, dependability, dan coniflrmabi/ity untuk 

keabsahan data. Credibility yaitu : mengembalikan baail transkrip kepada partisipan 

untuk validasi dengan membuat Ianda cek {V) pada transkrip jika partisipan sctuju 

terhadap kutipan transkrip wawancara. Setelah itu untuk peneliti meJaksanakan 

prinsip dependability dan ccmfirmability dengan mcminta Dosen Pembimbing 

untuk dan rnemberikan saran untuk perbaikan hasiJ analisis transkrip. Peneliti 

menunjukkan basil wawancara dan catatan Japangan serU.t basil ana.Hsis transkrip 

yang telah peneliti lakuken kepada Dosen Pembimbing, 
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HASIL PENELITIAN 

Bab basil penelitian ini akan menjelaskan tentang basil penelitian yang telah 

dilakukan untuk menjelaskan pengalaman anak jalanan laki-lak.i dalam menjalani 

masa puber di kecamatan Pancoranmas Kota Depok. Bab ini terdiri dari karakteristik 

partisipan dan tema yang muncul dari pengalaman anak jalanan laki-laki dalam 

menjalani masa puber di Kecarnatan Pancoranmas Kota Depok. 

A. Karakteristik Partisipan 

Partisipan dalam penditian ini berjumlah tujuh orang anak: jalanan yang beraktifltas 

di Kecamatan Pancoranmas Kota Depok. Usia partispan bervariasi : dengan termuda 

usia 14 tahun sebanyak dua orang, usia 15 tahun sebanyak satu orang, usia 16 tahun 

sebanyak satu orang, usia 17 tahun sebanyak satu orang,dan tertua usia 18 tahun 

sebanyak dua orang. Tingk.at pendidikan partisipan adalah SMP sebanyak 4 orang dan 

SMU sebanyak tiga orang. Pekerjaan partisipan sebagai pengasong sebanyak. 5 orang 

dan pengamen sebanyak dua orang. Partisipan sudah menjadi anak jalanan selama 2 

sampai dengan 10 tahun. Alasan partisipan menjadi anakjalanan adalah sebanyak 5 

orang diajak ternan dan dua orang diajak orang tua. Partisipan sebanyak 6 orang 

tinggal dengan orang tua (children on the street) dan satu orang hidup sendiri 

(children of the street) 
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B.Tema 

Data penelitian ini didapatkan mela!ui wawancara mendalam dan catatan !apangan, 

kemudian dianalisis berdasarkan modelanalisis dari Collaizzi (1978, dalam Streubert 

& Carpenter. 2003). Berdasarkan analisis yang peneliti lakukan pada penelitian ini 

dengan mengacu model Collaizzi didapatkan sebanyak 8 tema. Tema respon yang 

dirasakan oleh partisipan saat menjalanl masa puber adafab perubahan seJama masa 

puber. Tema hambatan yang dirasakan parlisipan saat menjalani masa puber adalah 

sumber dan bentuk hambatan. Tema dukungan yang dirasakan partisipan saat 

menjalani masa puber ada!ah sumber dan bentuk dukungan. Tema makna yang 

dirasakan partisipan dalam menjalani rnasa puber adalab kematangan. Tema harapan 

partisipan dalam menjalani masa puber adalah keinginan memperoleh dukungan dan 

perubahan sikap. Tema-tema tersebut dijelaskan sebagai berikut : 

l. Respon anakjalauan laJd .. laki dalam menjalani mtia puber 

Respoo anak jalanan Jaki~laki dalam menjalani rnasa puber tergambar dalam satu 

tema yaitu perubaban seJama masa puber, 

Tema l : Perubaban 

Perubahan seJama masa puber tergambar dalam hebe.rapa sub--sub tema., yaitu : 

emosional. fisik, tertarik Jawan jenis, perasaan terhadap perubahan, waktu mu!ai 

perubahan~ dan cant menghadapi perubahan. Masing-masing sub tema: dijelaskan 

sebagai berikut : 

Studi Fenomenologi..., Budhi Mulyadi, FIK UI, 2009



49 

Sub tema: 1 : Perahahan Emosional 

Bmosional tergambar dalam beberapa kategori, yaitu : kesal dan marah. Partisipan 1 

dan 7 mengungkapkan bahwa selarna puber partisipan merasakan lebih emosional, 

seperti : 

"(ketika puber) emosi ngguk bisa diatur,sedikit sedikit kesal" (Pl) 

(ketika puber) ... perasaan marah, ••. berantem"(P7). 

Sub tema 2 : Pernbaban Fisik 

Perubahan fisik tergambar dalam kategori bentuh tubuh dan suara. Sebanyak empat 

orang partisipan mengungkapkan merasakan perubahan bentuk tubnhnya mula! dari 

muka. 1eher, dan badan terlihat lebih besar, dengan rnengatakan 

" ... Cuma kaiau lihat diri sendiri kayaknya merasa beda. Dari muka, leher ... 
beda waktu dulu masih SD"(PI). 

"Badan kali tarnbah gede ... berarti udah gede "(P3) 

" ya enak, diliha! senang, dulu .. badan kecil ..... albamdulillah •.• udah agak 
gurnukan, dada Iebar karena akil baligh ... (tersenyum)"(P4) 

•• ... dari badan kecil jadi gede, ya perasaannya udah gede .. menurut orang 
badan tambah gede"(PU). 

Sedangkan perubahan suara dirasakan berubah oleh partisipan 1, 2, dan 5 dengan 

mengt~ngkapkan 

"suara ... beda .. waktu dulu masih SD ... temsa agak serak" (PI) 

" ... suara serak nyangkanya sakit. heran juga sih, kirain sakit. .. temyata 
suara makin pecah jadi besar"(P2) 

'~ .. . suaranya ngebas sih, ... kaJau lagi nelpon (teman) dibilangin suara lu 
berubah nih ... nggak nyadar ... suara berubah, .. mungkin agak gede"(P5) 
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Sub tema 3: Pcrubabsn psUcososial 

Pcrubahan psikososiaJ tergambar dalam kategori tertarik dengan la\\-an jenis. Ada 

keinginan untuk: mendekati perernpuan yang baru dikenal. tergambar dari ungkapan 

partisipan I dan 3~ yaitu : 

"sejak kell1s satu SMP (13 tahun) ... ada cewek baru pindaban ... (tersenyum) 
pengen deketin .. ya suka. "(PI) 

"(kalau dengan cewek) ... ya sedikit naksir .•• ada cewek, godain, gitu aja ... " 
(P3). 

Sementara partisipan lain ketika bertemu perempuan merasa ada dorongan untuk 

tertarik pada perempuan. tetapi masih malu, terlihat dari respon non verbal partisipan 

ketlka wawancara tentang perasaan partisipan dengan perempuan eantik sambil 

tersenyum dan menunduk mengungkapkan 

"ya berubab karena adanya dorongan ape tub, gimana ya ..• tertarik juga, ewna 
kalau misalnya ternan gimana ya. tertarik sih 1ertarik (tersenyum sarnbil 
menunduk)" (P4) 

Bahkan ada partisipan merasa berdebar-debar bertemu dengan perempuan cantik, 

terungkap dari pernyataan partisipan, yaitu : 

"ka)au dengan cewek tertarik sih ..• (Ubat cewek) nafas berubah, cepatjantung 
berdebar debar" (P4) 

Partisipan 6 mengatakan ada perbedaan dalam hal memikirkan perempuan yaitu 

dengan mengungkapkan 

"bedanya kalau keciJ nggak mikirin cewek. kalau udah remaja febih mikirin 
cewek "(P6) 
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Sub tema 4 : Perasaaa terlladap perubaba.n 

Perasaan terbadap perubahan tergambar dalam kategori tidak peduli, senang. merasa 

berbeda, merasa harga diri rondah, anelt, malu, kage~ taku~ dan bingung. Partisipan 

1 merasa tidak peduli dengan perubahan yang terjadi selama masa puber, yaitu 

dengan ungkapan 

"(perubahan bentuk badan) biasa aja, masa bodoh"(P I) 

Partisipan 6 merasa senang dengan perubehan pada dirinya ketika tumbah rambet 

pada daerah...:taerah tertentu, tergamba.r dari respon partisipan sambi1 tersenyum 

mengungkapkan 

"(ketika tumbuh rambut pada kemaluao dan ketiak) perasaannya kok bisa 
tumbuh gitu (tersenyum)" (P6). 

Partisipan I merasa ada perbedaan ketika waktu SD dengan saat menjalani masa 

puber dengan ungkapan 

"Dari muka, Ieber, dan suara ... beda waktu dulu masih SD"(Pl ). 

Akibat perubahan saat menjalani masa puber, part:isipan J juga merasa rendah dirl 

dengan munculnya jera- melalui ungkapan 

•• ... dari muka ... beda .. waktu dulu masih SD ••• pertama agak minder. kalau 
disuruh ke warung ... malas ... , kayaknya rnalu, karenu nggak pede ada 
jerawae'(Pl) 

Ketika jerawat tumbuh. partisipan 1 memsa matu bertemu dengan perempuan) 

tergambar dari ungkapan 

"kayaknya ketemu (eewek) m•lu, knrena nggak pede adajerawat" (PI), 

Perasaan malu juga dirasakan partisipan 2 ketika ingin bertanya kepada temann:ya 

tentangjerawat yang diungkapkan oleh partisipan. yaitu; 
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"tentangjemwttt ... saya tanyain ternan (pecasaan sa.at bertanya) ... malu ... takut 
di!edekin"(l'2} 

Sedangkan perubahan suara terasa aneh oleb partisipan 5 dan 6. Partisipan merasa 

aneh dan heran. Suaranya terasa febih bas dan besar, tergamba.rdari ungkapan 

"yaanehjugadari suara keciljudi gede ... perasaannya udah gede" (P6). 

" ... suara gede .•. heran l<ok suaranya ngebas sib, ••. ada beda, mungkin uda 
kaitan dengan puber ... "(PS} 

Sub lema 5 : Waktu mulai pernbahan 

Waktu mulai perubahan tergambar dari kategori remaja awal (13-15 1ahun). 

Partisipan 1 dan 2 merasakan saat puber terjadi ketika umur 13 tabun melalui 

ungkapan 

"mimpi basah... pertama ... jcmwat tumbuh ... tumbub jakun, suara 
berubah ... terasaserak ... sejakkelassatu SMP{I3 tahun}"(PI) 

"mimpi basah ... tam bah gede ... seuara berubah ... agak gedean .. pertama 
tumbubjerawat, dilihatin cewek ... malu (sejak) kelas I SMP(l3 tahun)" (1'2}. 

Partisipan 4 dan 5 yang mcmsakan puber peda saat umur 14 tahun, tergambar dari 

ungkapan. yaitu : 

" ... saya mimpi basab ... suarajadi gede ... tertarik (dengan cewck),jerawatan ... 
kayaknya sih (sejak) umur 14(14 tahun)" (P4) 

"mimpi batah .. suara berubah .. kayak ngehss, agak gede .. eda jerawat ... badan 
tambah besar .. tinggi semakin bertambah (sejak) umur 14 (14 tahun)" (PS). 

Partisipan 6 yang merasa mulai puher ketika umur antara 14 atau 15 tahun. tergambar 

dari ungkapan 

" ... mimpi basah ... suara kacil jadi gede, dari badan kacil judi gede . .,jerawat 
tumbuh ... mikirin cewek ... emosi bertambah ... (sejak) kelas tiga SMP usia 14 
IS (14 atau 15 tahun) deb" (P6). 
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Sementara pattisipan 3 dan 7 merasakan puber saat umur 15 tahun, tergambar dari 

ungkapan 

" •.. mimpl basah ... perubahan .. (suara) kayak onmg bindeng .. somar .. bdan 
trunbah gede ... naksir (cewek) jakun .. kayak nonjol (sejak) umur 15 lab ... " 
(P3) 

"mimpi basah pertama kali barn sejak 2006 ( urnur IS tahun) ... pera.saan 
marah ... Uhat cewek cantik .. Jcagum ... bawaannya nafsu ... n{P7) 

Sub lema 6 : Cara mengbadapi pnrababan 

Partisipao menghadapi perubahan dengan beberapa cara, yaitu: ketika terdapat 

jerawat partisipan I berusaha mcrawatnya dengan cara 

..... Ah jerawat satu dipecahin aja •.• biasanya sib, kadang dikompres.. dengan 
air panas, disiram~siramin~ kemudtan ditempelin air ke wajah.Jaga kebersihan 
(w,Yah) ... "(PI). 

Partisipan 5 ketlka terdapat jerawat berusaha rneyakinkan orang lain dengan earn 

rasionalisasi, tergambar dari ungkapan 

" ... waktu ternan barsih (wajah), saya nggak bersih ... pasti bilang ... paling 
makannya hanyak lemak kali ... kelebihan hormon, ama orang gede anak-anak 
muda katanya banyak hormon" (PS). 

Ketika jakun tumbuh membesar partisipan 1 berusaha menutupi dengan cara 

"kalau ngerunduk kayak gini nggak kelibatan Gakun)"(Pl). 

Perasaan tertarik dengan perempuan disa.urkan partisi~ 5 dan 6 melalui pacaran, 

tergambar dari ungkapan. yaitu : 

" ... pegang-pegang Iangan doang, yang lain nggak pemah ... kalau sama pacar'' 
(PS) 

"Kalau ciuman (dengan pacar) sih jarang(tertawa) paling pegang pegangan, 
biasa" (P6). 
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Perasaan emosional yang dirasakan ketika marah direspon dengan berkelahi oleh 

partisipan 6, tergambar dari ungkapan 

" .. kalau sekarang ada masalah dikit pengennya ... langsung aja ... ya 
berantem ... "(P6) 

2. Ham batao yang dirasakan oleh anak jalanan dalam menjalani mas.a puber 

Harnbatan tergambar dalam beberapa tema, yaitu : sumber hambatan dan bentuk 

hambatan. 

Tema 2 : Somber hambatan 

Somber hambatan yang dirasakan partisipan dalam menjalani masa puber adalah 

berasal dari orang tua, tetangga, dan ternan sekolah. 

Tema 3 : Bentuk hambatan 

Bentuk hambatan yang dirasakan partisipan saat menjalani masa puber dalam sub-sub 

tema, yaitu : kurang diperhatikan, ditertawakan, diajak berbuat salah, dan respon 

terhadap hambatan. 

Sub tema 1 : Kurang diperhatikan 

Partisipan 4 merasa kurang diperhatikan., tergambar dari ungkapan 

" Dari Bapak kurang perhatian, nggak pemah ditanyain, nggak pemah 
ngajarin tentang masa puber'' (P4) 

Sementara partisipan 2 merasa diasingkan oleh ternan, keluarga, dan tetangga dalam 

menjalani masa puber, tergambar dari ungkapan 

" ... dari ternan ... kayak diasingk:an dikit..nggak ada yang kasih tabu (dari 
keluarga) ... (tetangga) nggak ada yang memperhatikan ... "(P2). 
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Sub tema 2 : Ditertawakan 

Merasa ditertawakan dirasakan oleh partisipan 1 dalam menjalani puber tergambar 

ungkapan Bapaknyo, yeitu : 

" ... kan di rumah ada tokek. Bapak bilang "Kok tokek ama yang punya 
wajahnya sama"{Pl) 

dan merasa diledek oleh tetangga dan ternan partisipan 1 dan 5 saat tumbuh jerawat, 
tergambar dari ungkapan 

•Pfetangga waktu kecil, ternan main Bapak, dibiiang dia"Lu makln gede 
jerawatnya makin ban yak eja" .... {PI) 

"Ternan bilang''Lu muknnya sekarang agak beda, agak hitaman"(Pl)" 

" Ternan dirumah bilang kok tambab parah aja jerawat, kenapa ngomong 
begitu, kesannya bikin orang nggak pede terasan (P5} 

Sedangk.an merasa ditertawakan oJeh ternan ketika partisipan 2 ingin bertanya kepada 

guru tentang mimpi basah~ tergambar dari ungkapan 

•• .•• mtsalnya cerita tentang: gitu, lagi mhnpi basalt, kata guru itu .•. di bilang 
mirnpi baaah, pada ke~awa(teman-teman) "{P2) 

Sub lema 3 : Diajak berbnat salah 

Bentuk hambatan lain yang dirasakan oleh partisipan adaJah diajak berbuat satah, 

tergambar dari ungk.apan partisipan, seperri : merokok. bcrtengkar~ maltng, dan 

menonton film pOrno. Partislpan 3 dan 4 pamah dlajak merokok, tergambar dari 

ungkapan 

u(teman-teman di pasar) mastng-masing merokok. .. ngajakin rokok..,"(P3) 

" ... ternan ... di sekolah ••• paling diajakin merokok ... "(P4), 

Partisipan 1, 4, dan 7 mengaku pemah diajak menonton film pomo, tergambar dari 
ungkapan 

"teman-teman sering (ngajak)/' ayo nonton film porno ... hari jumat 
diajak"{Pl). 
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''Ternan di rumah, Jain karnpung, kebetula:n lagi mai~ JaJu ngajak nonton 
gituan(film porno), ... "(P4). 

"sudah pernah(diajak nonton film porno) (sambi! menunduk tersenyum) ... saat 
di sin! (menunjuk sekoJah partisipan), tetapi nontonnya di luar sana (sarnbil 
menunjuk ke luarterminal) ... nonton CD juga .•• " (P7). 

Partisipan 4 diajak berkelabi, tergambar ds:ri ungkapen 

~· ... sama ternan sesama di pasar paling ribut melulu, hambatannya k:arena 
diajakin bertengkar, .... diajakin yang Jcbih gede~(P4). 

Sedangkan partisipan 7 diajak untuk maling oleh ternan sesamn anakjalanan 

" ... pernah aku ajak teman{sesama anakjalanan) untuk maling ... "(P7) 

Sub tema 4 : Respon terhadap hambatan 

Respon partisipan terbadap hambatan tergambar dalam heberapa kategori, yaitu : 

keinginan memperoleh kepuasan sek.s, merokok. dan menolak. PerUaku merokok 

dilakukan oleh partisipan 6, tergambar ds:ri ungkapan 

"Merokok sih iya (dilakukan), narkoba sih nggak (!'6). 

Tetapi partisipan 4 tidak mau diajak merokok,. tergambar dari ungkapan 

11 
••• diajakin (ternan sesama anak jalanan) merokok ••. tapi kagak mau. saya 

tolak melulu" (P4). 

Partisipan 5 dan 1 karena pengaruh ajakan yang beri<einginan untuk memperoleh 

kepuasan seks dengan cara onani, tergambar dari ungkapan 

" ... suka ketagihan saat di kamar mandi... onani.. .nggak sering, jarang 
(tersenyam), kadang-kadang tap! ada ... sehelumnya menghayal...nonton 
kayak gitu .. adegan bemesraan ... (P5) 

~'Masuk hawa setanj ya ke karnar mandi, taJu gini (sambiJ menggerakkan 
tall!lMJlya ke alat kelarnin)" (P7). 

Ketika partisipan diajak menonton fi:Jm pomo oleb teman-temannya partisipan l, 3, 

dan 4 meno1ak1 tergambar dari ungkapan 
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u ... teman-teman (ajak) "ayo nonton film porno, (dijawab) malas ab, buat apa, 
nambah do&a; pernah hari jum'at diajak non ton; bukannya sholat jum 'at (PI), 

"Pemah (diajak nontcn film porno) cuma kagak mau" (P3), 

"Ternan di rumah, Jain kampung., ... ngajak nonton gituan, Iangsung batik aja 
pulang (P4) 

3~ Dukungan yang dirasakan anakjalsnao dalam menjalani masa puber 

Dukungan yang dirasakan oleh partisipan dalam menjalani masa puber terdiri dari 

sumber dukungan, bentuk dukungan, dun respon terhadup dukungan. 

Tema 4 : Somber dukungan 

Sumber dukungan yang diperoleb olen partisipan dari keluarga, masyarakat, dan 

media. 

Sub tema I : Keluarga 

Dukungan keluarga diruakan oleh partisipan dari Jbu, Bapak, Kakek, dan Saudura. 

Partisipan 1 dan 5 mengungkapkan sebagai berikut : 

"lbu pasti dukung (menjalani masa puber) ... "(Pl) 

uBapak suruh pakai daun sirih tiap pagi (untuk mengobatijerawat) ... " (Pl), 

"kalau ada (yang mencemooh tenlangjerawat) diomelin l<akek dibela ... "(PI) 

" ••• paling ke kakak... dia bilang dulu begitujuga (jerawat) "(PS)," 

Sub lema 2 : Masyarakat 

Dukungan masyarakat dirasakan o1eh partisipan berasal dari guru, teman, dan 

Lembaga Swadaya Masyaral<at {LSM). Partisipan I dan 2 mengungkapkan 

"Guru agama dan garu IPA (kasih tabu earn~ ketika mimpi basab)" (PI), 
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·~Kalau orang lain (yang mendukung) cuma darl Ak ijan[h kakak ternan, kuliah 
di Universitas Pakuan tingai di depan rumah" {Pl }. 

"Dari MTP (Masyarakat Tolak Pomografi) diberi ceremalt(bahaya menonton 
film porno) di sekolah saat kelas tiga SMP"(PI), 

".ternan (cewek) anak juragan teh pocLnamanya M .. bilang ••• emang kenapa 
jerawat •.. M adajemwat wajar-wajar aja, karena sudah puber" (PI), 

•• .•• dari guru diajarkan tentang mandi junub. do'a. c.am--cara mand~ niat "(P2) 

Sub tema 3 : Media 

Dukungan media dirasakan oleh partisipan tergarnhar dari Jirik lagu. media eletronik, 

dan media massa. Partisipan 7 merasa mendapat dukungan melalui lagu-lagu Rhoma: 

lmma, ImamS Arifin, dan Muksi Alata~ tergarnbar dari ungkspan 

"Aktt suka menyanyikan 1agu~lagu Rhoma dan Jagu Imam S arifin~ Muksin 
Alatas ... kareoa lagu-lagunya lagu dakwah ... bagaimana hidup bemmah 
tangga yang baik .. jaga diri, Jaga-jaga dirimu (sarnbil bemyaoyi)" (P7) 

Sedangksn panisipan I merasa mendapat dukungan melalui majalab, komn, dan 

televisi ten tang obat yang manjur untuk mengobati jerawat, tergambar darl ungkapan 

"kasih tabu obat yang manjur. kalau ohat a.~l pakai nanti merusak 
kulit ... banyak banget dari majalab, Koran, TV ... cara-<:ara mengbilaogksn 
jerawat"(PI) 

Tema 5 : llentuk dukungan 

Bentuk dukungan dirasakan oleh partisipan dalam beberapa sub-sub tema, yaitu ; 

memberi harapan, nasehat, pembelaan, pangetabuan, dan respon terbadap dukungan. 
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Sub tema l : Memberi barapao 

Dukungan dalam bentuk memberikan harapan kepada partisipan dalam meqjalani 

masa puber yaitu terhadap keberadaan jerawat. Partisipan ] , 2, dan 5 memsa 

mendapat dukungan, tergambar dari ungkapan partisipan, yaitu : 

"Paling Ibu bilang •• jerawat, nggak selama ada nanti juga 
hilang''Oemwat)"(P l ). 

'' ... nggak usah malu dibilangin(ada jerawat)" (P2). 

" .. paling kakak, dia bilang aku juga dulu Oerawat) begitu" (P5). 

Partisipan 6 memsakan dukungan dalam bentuk memberi semangat untuk belajar, 

tergamber dari ungkapan 

" .. {kala guru) semangat belajar masa depan supaya bahagia "(P6). 

Sub tema 2 : Nasebat 

Dukungan lain yang dirasakan oleh partisipan adalah dalam bentuk nasehaL 

Partisipan 3 dan 7 merasa diberi. nasehat untuk. tidak merokok, hura~hura, minum 

minuman keras, se.mbrono. dan narkoba sert.a diajarkan sopan santun, tergarnbar dari 

beberapa ungkapan 

"Kalau udah gede jangan merokok. jangan minum-minuman keras. apalagi 
makai narkoba" (P3). 

Jangan hurn-hura,jangan mabuk-mabukan{dinyanyikan) (P7). 

Diajarkan sopan santun, jangan sembrono, .. (guru) (P7) 

Sub lema 3: Pembelaan 

Dukungan dalam bentuk pembelaan dari Kakek dirasukan o!eb partisipan I ketika 

rnenerima oelaan tentangjerawat dari tetangga, tergambar ungkapan 
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"kalau ada diomelin(tetangga} kakek dibela, dibilang " emang kanapa ada 
jerawat,wajar ialci kalau adajerawat"(PI) 

Sub lema 4 : Pengetabuan 

Dukungan lain yang dirasakan oleh partisipan 1 dan 2 adalah mendapat pengetahuan 

tentang cam mengobati jerawat, mandi junub, tcrgambar dari ungkapan 

Dja (teman) bilangin"' lu kalau jerawat, lu nggak usah main kotor-kotoran, 
biarin aja dibilang banci atau apa kek,. laki nggak perlu kotor--kotoran, kalau 
jerawat pengin hilan~ kalau lu dari mana-mana siang. main, malamnya cuci 
muka, kalau nggak malamnya pakai lulur (Pl) 

.. dari guru diajarkan tentang mandijunu~ do'a, cara-cara mandi, niat (P2). 

Partisipan ( juga merasa diberi pengetahuan tentang bahaya menonton film porno. 

tergamber dari ungkapan 

"(dibilangin bahaya nonton film porno). Pertama pasti ketagihan, kedua cari 
yang lehih hot, ke!iga menggangap semua kejahatan seksual wajar-wajar saja, 
keempat cari pe!arnpiasan(Pl) 

Sub tema 5 : Respon terhadap dukuDf!au 

Re.spon partisipan 1 terhadap dukungan adalah senang diberikan samn dan 

pangemhuan tentang mengbadapi jerawat pada masa puber., tergambar dari ullf!kapan 

"Gembira aja masib ada yang dukung ... senang merasa ada support. 
semangat •.. (Pl). 

Bahkun partisipan 1 mempraktekkan saran dari tetangga untuk membersihkan jerawat 

dengan memakai lulur, tergambar dari ungkapan 

"biasanya ada (tetangga) yang nyaranin pakai salep wallet, sabun papaya, 
pakai lulur .... (yang dilakukan) pakai lulur."(Pl) 
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4~ Malma pengalamau anak jalanan lakiMiaki dalam menjalani masa puber 

Makna pengalaman yang dirasakan oleh partisipan dalam menjalani masa puber 

adalah kematangan. 

Tema 6 : Kematangan 

Kematangan yang dirasa.kan oleh partisipan dalam menjalani masa puber yaitu 

matang dati segi perkembangan, tergambar dati ungkapan partisipan 3, 4, dan 6, yaitu 

"Maknanya ... , karena udah tumbuh dewosa aja" (P4). 

"Bisa berubah dari kekanak-kanakan jadi dewasa(tersenyum)" (P6) 

" .•.• Perubahan lebih dewasa" (P3) 

Kernatangan perkernbangan dirasakan olelt partisipan I dalarn menjalani masa puber 

bermakna juga mampu mernbedakan yang baik dan yang bu.rulc, tergambar da.ri 

ungkapan 

"Tarnbab dew= bisa membedakan yang baik dan burok, yang salah, sama 
yang baik"(PI). 

Kematangan lain yang dirasakan dati oleh partisipan 5 dan 7 adalah dalarn bentuk 

kemandirian sikap , tergambar dari wtgkapan : 

..... kablu udah tabu masa puber hikmahnya merasain diri sendiri, bisa ngambii 
pelajaran. ,misalnya jerawat .•• udah biasa, maknanya kita udah rasakan bisa 
tularkan pada anak-anak yang puber "(PS). 

"hidup sendiri dijalan ... pengennya banya carl uang banyak ... " (P7). 

Sikap mandiri juga dirasakan oleh partisipan I adalah dengan adanya upaya kontrol 

diri ketika berpacaran, tergambar dari ungkapan : 
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"kootroJ diri sendiri, kaJau punya pacar. honnati cewek, supaya pacaran tjdak 
ke!ewat batas"(P!). 

Kematangan yang dirasaken oleh partisipan I dan 2 dalam ben!uk lain adalah mampu 

membagi pengetahuan kepada orang lain. tergambar dari ungkapan : 

" ... jadi bisa ngasih Ulhu yang belum pemah gitu, kayak adek, jadi gini 
dikasih Ulhu, biar dia lebih Ulhu" (P2). 

"bilang ama adek, kan udah gade, kan tumbuh jernwal; biarin aja nanti hilang 
sendirP' (P2). 

"Wa!aupun ada partisipan yang merasa belum dewasa tetapi bisa memberi 
saran kepada orang lain. tergambar dari ungkapan "saya merasa masih belum 
dewasa, tapj sudah bisa memberikan saran,'(Pl). 

Partisipan 1 merasakan dengan menjalani masa puber kejngintahuan meningkat, 

tergambar dari ungkapan 

~'Rasa keingintahuan ten tang ihnu pengetabuan yang lain,misaJnya ilmu IP A 
dan kedokteran~ pengen dikuasain semua, kaiau kedoteran bisa jadi 
dokter"(PI ). 

5. Harapan yang diiogiokao oleh anak jalanan laki-laki dalam menjalani masa 

puber. 

Harapan yang diinginkan partisipan dalam menjalani masa puber adalah dalam 

bentuk dukungan dan kemandirian. 

Tema 7 : Dukungan 

Dukungan yang dihampkan oleh partisipan tergambar dalam sub rema sumber dan 

bentuk dukungan. 
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Sub tema 1 : Somber dokungan 

Sumber dukungan yang diha.rapkan oleh partisipan l, 2, dan 5 da!arn menja!ani masa 

puller berasal dari orang tua, guru, institusi kesehatan, dan petugas kesehatan. 

Sub lema 2 : Bentuk dukuugan 

Bentuk dukungan yang diharapkan oleh partisipan dalam menjalani masa puber 

ada1ah : perltatian, memberi pengertian, memberi contoh. memberi nasehat, diajarkan. 

dan disediaknn obat. 

Partisipan 4 rnengharapkan perhatian dari orang tuanya agar memperhatikan pakaian 

dan makanan sama dengan orang lain pada anaknya saat mef!iaiani rnasa puber~ 

tergamber dari ungkapan 

" ... harapannya ... (orang tua) seperti anak orang Jain memperhatikan 
anaknya ••• pakaiannya, makanannya .. "(P4). 

Sedangkan partisipan I menghampkan perhatikan dari ternan, omng rua, dan saudant 

tentang menghadapi jemwat dengan cara mcmberi pengertian dan memberi contoh 

orang yang sukses memwat jerawat agar mengerti, tergarnbar dari ungkapan 

'"' ••• barapannya •.• semuanya .•. memperhatikan saya ... dari ternan, orang tua, 
saudara.. kasih pengertian, kasih contoh orang -orang yang sukses merawat 
jerawat ... "(PI) 

Partisipan J juga mengharapka:n dari Puskesmas discdiakan obat-obat agar jerawatnya 

tidak terlalu banyak, tergambar dari ungkapan 

"Harapannya kalau menjalanf masa puber~ nggak sampa:i kayak gini amat, ya 
jemwat ... (Puskesmas) maunya disediain obal(obatjerawat) aja "(PI) 

Partisipan 4 mengharapkan mendapat nasehat daWn menjalani masa puber dari guru 

di sekolaht tergambar dari ungkapan 
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"Ha.rapannya ... ya (dati guru) dilla.whatin (dahnn menja!ani masa puller)" 
(P4) 

Sedangkan partisipan 2 dan 5 mengharapkan mendapat pengetahuan lebih banyak 

dari orang tua tentang seteJah mimpi basah ha.rus mandi dan membersihkan diri, 

tergambar dari ungkapan 

"Maunya ... belajar tentang illi(masa puller) ... soya lebih paham .• kayak mimpi 
basah, barns mandi junub .. membersihkan diri dari orang tua lebih mengasih 
tahu ... " (P2) . 

.... Harapan ... mlsainya menja1ani masa puber nggak sampai gini amat, jerawst 
jangan sampai malu ... bilangill yang pemah dialarni oleh orang dulu ... kayak 
memberikan pengetahuan dan penyuluhan (dari petugas kesehatan)." (P5} 

Tema 8: Perubahan sikap 

Harapan pariisipan untuk beruhah sikap tergambar dalam bebarapa sub tema, yaitu : 

keinginan bersikap posttif dan keinginan mencoba periJaku negatif. 

Sub tema 1 : Keinginan bersikap positif 

Keingingan bersikap posJtif part:isipan tergambar dafam beberapa kategori, yaitu ; 

ingin menjadi orang benar. mcmik:irkan yang baik, banyak: ibadllh, dan ingat waktu. 

Partisipan 3 mengharapkan dengan menjalani masa puber dapat memikirkan yang 

baik~baik) tidak banyak main. harus lebth banyak ibadah, dan ingat waktu, tergambar 

dari ungkapan 

11{harapannya saat menjalani masa puber) jangan berpikir negatif ... mik.irin 
kagak-kagak dalam mimpi .• Jebih berubah mikirin yang baik-baik ..• jangan 
banyak main, banyak ibadah, main dikurangin, yang penting ingat 
waktu"(P3). 

Partisipan 4 mengharapkan dengan menjalani masa puber bisa bersikap baik. 

menyenangkan, dan membanggakan orang tua. tergambar dari ungkapan 
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"Harapannya ya untuk menyenangin omng tua. Contolmya bisa bersikap bnlk 
pads orang rua, bisa membanggakan orang tua. "(P4). 

Partisipan 7 berharap dengan mcnjalani rnasa puber sekolah kemudian bekelja dan 

berhasil sehingga mampu hidup mandiri, tergambar dati ungkapan 

"Pengennya ingin sekolah, kuliah, kelja, berbasil, hidup mandiri" (P7) 

Sub temal : Keinginan menooba perilaku oegatit 

Partisipan 6 mengharapkan melakukan tindakan negatif berupa melawan norma dan 

atumn yang ada di masyaraka~ tergambar dari Wlgkapan 

"Kalau remaja banyak sib, kan remaja pengen banyak hal tidak tahu pengen 
tahu, mabuk kek, gitu kek (tersenyom) ... pastijuga remaja (tersenyum) pcngin 
tahu semua ... setiap orang pasti ada maunya. mau benar mau salah kek ... 
ugal·ugolan .•• (P6) 

Selanjutnya pada bab V peneliti akan membahas rnasing-masing tema yang 

ditemukan pada partisipan berdasarkan teori dan penelitian terkait. 
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PEMBAHASAN 

Pada bal> ini, peru:liti akan membandingkan hasH penelitian dengan konsep dan 

penelitian terkait yang Ielah dijelaskan pada bab sebelumnya. Pembahasan ini akan 

peneUti rinci sesuai dengan tujuan peneJitian melalui temawtema yang diperoleh dari 

ungkapan partisipan, Pada bab ini juga dibahas keterbatasan penelitian dengan 

membandingkan kondisi ideal dan: lapangan yang pc:neiiti hadapi seiama penelitian. 

Implikasi untuk kepemwatan akan dibahas untuk perkembangan ilmu keperawatan 

komunitas dan pelayarum keperawatan komunitas. 

A. lnterpretasi Hasil dan Analisis Keseojangao 

Interpretasi basil dan analisis kesenjangan difakukan be-rdasarkan tema~tema yang 

terbentuk untuk setiap tujuan khusus peneiitian ini. Pembahasan tema~tema tersebut 

adalah sebagai berikut : 

1. Respoo anakjalaoan laki..(aki dalam menjaloui masa puber 

Respon yang dirnsakan partisipan dalam menjalani masa puber hempa respon 

perubahan emosional, f'tsi~ dan psilrososial. Berdasarkan ungkapan partisipan 

respon emosional berupa kesal dan marah mudah muncu~ ketika menja!ani masa 

puber. Hal ini sesuai dengan konsep yang kemukakan oleh Parson (1955, dalam 

Sprintball & Collins, 1995) dan Neher ( 1991, dalam Humphreys & Campbell, 2004) 

66 

Studi Fenomenologi..., Budhi Mulyadi, FIK UI, 2009



67 

bahwa anak Jaki-Jaki akan mengaiami perilaku agresjf dan dominan. PeriJaku agresif 

dan dominan diperlihatkan dalam bentuk mudah marah dan kesal terhadap onmg lain. 

Partisipan merasa perubaban fisik terjadi pada wajah, dada, badan, dan suara. Pada 

wajah dirasakan oleh partisipan yaitu twnbuhnya jerawat. Hal ini sesuai dengan basil 

penelitian Soeljiningsih (2004) bahwa pada masa puber tedadi pertumbuhan jerawat 

di wajah. Perubahan peda hadan dirasakan oleh partisipan adalah badan terasa 

bertambah lebih besar, dada terasa lebih Iebar. Hal ini sesuai dengan hasil penelitian 

Hogan (1980) bahwa anal< laki-laki memasuki masa puber akan tedadi peningkatan 

tinggi hadan yang oopat. Sedangkan pada suara dirasakan oleh partisipan lebih besar. 

Karena tanda lain dari anak lak:i-laki memasuki masa puber adalah suara mulai 

beruhah (anonym, 2008, Pubertas, 1 l http//;www.wikipedia.org, diperolob tanggal2 

Desember 2008). 

Pernsaan lain yang dirasakan oleh partisipan adalab merasa badan tamhah besar, 

berbeda dengan masa anak-anak, Hal ini sesuai dengan Soetjiningsih (2004) bahwa 

karakteristik masa paher pada anak laki-laki salab satunya yaitu tedadi peruhahan 

fisik yang dipenga.ruhi oleh neuroendokrin. Sel neouroendokrin berupa hormon 

androgen merangsang produksi meta:bolisme protein. pembesaran otot dan tulang 

terutama pada epifisis (Tnibodeu & Patton, 2007}. Anak laki-laki mernasuki masa 

puber akan teJjadi peningkat.an tinggi badan yang cepat, tumbuhnya jerawat, 

pembesanm penis, erelrsi spantan (Hogan, 1980). 
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Penambahan bentuk tubuh sepert:i orang dewllSa menimbu1kan perubaban 

psikoSOBlal dalam k.alegori lertarik dengan lawan jenis yang diungkapkan 

pa.rtisipan dengan kata-kata suka, berdebar-debar keternu dengan perempuan. dan 

ba.hkan pacaran. Perilaku suka dengan perempuan dalam berpacaran bahkan 

dibuktikan dengan berpegangan tangan dengan pacar dan bereiuman. Hal ini sesuai 

dengan Tnibodeu dun Patton ( 2007} babwa peningkatan hrum011 androgen psda 

remaja mernasuki masa puber meningkatkan pertumbuhan seks sekunder. Anak yang 

mengalami masa puber mudah terangsang oieb perempuan (Astuti. 2007). Ada 

beberaps peri!aku yang tidal< sesuai dengan psne!itian sebelumnya yang dilakukan 

pada anak jalanan oleh Brtanto (2009) bahwa anak ja!anan mema.suki usia puber a.kan 

berperilaku minum minuman kera.s, betjudi, seks bebas, dan pelanggllffm hukum 

(Ertanto, 2009. Anak Jalanan dun Subkultur: Sebuah Pemikiran Awal. 

http;/lwww.kunci.or.id, diperoleh tanggal 25 Januari 2009). Perbedaan ini terjadi 

diasumsikan karena semua partisipan mendapatkan pendidikan umum dan pembinaan 

moral, dan bclajar dengan guru rnengaji di rumah. 

Perasaao partisipan terbadap pernbahan sangat bcrvariasi, yaitu : tidak pedul i. 

senang. merasa berbeda, harga diri rendah, aneh. malu, kaget, dan takut Perasaan 

tidak peduli muncul dari partisipan karena dari ungkapan beberapa partisipan merasa 

perubahan tubuhnya teljadi tanpa disadari dan biasa saja, sehingga mereka juga tidak 

peduli dengan perubahan yang tO!jadi peda dirinya. Perasaan senang muncul peda 

partisipan karena melihat badannya teresa besar sama dengan orang dewasa dan 

merasa berbeda dengan waktu masa anak-anak. Wahrupun ada partisipan yang mera.sa 

heran) tetapi merasa senang dengan pertumbuhan badannya. Sedangkan perasaan 

mera.sa rendah diri muncul psda partisipsn akibat tumbuh jerawat. Ada juga 
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partisipan yang merasa bingung saat pertama kali tumbuh jerawat Beberapa 

partisipan merasa malu dengan tumbuh jerawat terutama ketika bertemu orang lain. 

seperti perempuan dan tetangga. 

Ketika partisipan mengalami mirnpi basah merasa takut untuk menceritaka.n kepada 

orang Jain karena takut ditertawai, Beberapa partisipan merasa kaget ketika tetjadi 

mimpi ba.sah. Ada partisipan yang ingin memperoleb infonnasi memadai dari guru. 

tetapi ditertawai oleh teman-temannya. Perasaan aneh rnuncul pada partisipan karena 

perubahan suara partisipan menjadi lebih besar daripada masa anak-anok. Pcrasaan 

terhadap perubahan yang dirasakan partisipan khususnya terkait pengalaman mirnpi 

bosah sesuai dengan basil penolitian Hanifah (2000) yang mengasumsikan bahwa 

perasaan saat mengalami mimpi bosah hampir sama pada anok loki-laki, yaitu: takut 

dan tidak slap menerima tanda-tanda puber. Respon tidak siap menerima saat mjmpi 

bosah pada anok loki-loki diungkapkan dengan perasaan kaget saat pagi hari tanpa 

disadari sudah mimpi basah. 

Perasaan partisipan yang bervariasi ini dipengaruhi oleh berbagai faktor, salah 

satunya yaitu pengalaman. Pengalaman anak jalanan tumbuh menjadi remaja di jalan 

sangat berpengaruh pada proses pertumbuhan, salah satunya adalah dalam menjalani 

masa puber (Sirai~ 2006, dalarn Ranesi, 2006, Anak lalanan 

http;//www.anjal.ranesi.or.id, diperuleh tanggal 25 januari 2009). Pongalaman 

partisipan menjalani masa puber didapat dari inforrnasi yang tidak memadai seperti 

sesama anak jalanan. Sosuai dengan penelitian yang di!akukan oleh WHO (2008) 

bahwa anak jalanan !idak mempunyai panutan (role mndels) dalarn menghadapi 
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perubahan pada tuf>uh. Sementara informasi yang diperoleb anak jalanan ba.nya dari 

ternan sesama anak jalana.n baik laki-iak:i maupun perempuan (World Health 

Organizalion (WHO), 2008, Moduls Undersitmding Sexual and Reproducilve Hea!Jh 

including Human Immunodeficiency Virus(HIV)I Acquired Immune Deficiency 

Symirome (AIDS) aod Sexually 1'ransmitJed Deseares (STDs) among SireeJ Children, 

1 l, hntp://,.ww.who.int. diperoleh tanggal 25 Desemher 2008). Sehngian besar 

partisipan merasa mendapat duknngan dari keluarga. mesyarakat. dan media: daiam 

menjalani masa puber. Tetapi ada beberapa partisipan merasa tidak mendapatkan 

informasi secara memadai 

Waktu mulai pernbahan dirasakan partisipan ada)ah antara usia J 3 sampai 15 

tahun. Sementata berdasarkan teori, masa awa~ puber pada anak laki-laki dimulai 

pada usia 11 !ahun (anonym, 2009, Pubertas, 1 l http//;www.wikipedia.org, diperoleh 

tanggal 2 Desemher 2008). Berarti partisipan mengalami rnasa puber dalam rentang 

usia nonnal. walaupun tergolong tidak cepat memasuki usia puber . Bervariasinya 

partisipan rnengalami masa puber tergantung faktor yang mempengaruhi. Masa puber 

sedap anal< herbeda dipengaruhi oleh faktor !ingkuogan, psikis, flsik, dan gizi. 

Semaldn cepat rangsargan dari lingkungan terjadi pada anak, maka semakin cepat 

juga teljadi masa puber. Rangsangan peda anak herasal dari lingkungan ,.,perti, 

media. ternan sebaya., dan orang dewasa (anonym, 2008 Pubertas. 'd 3, 

hnpl/;www.wikipedia.org diperoleh tanggal2 Desember 2008). 

Keterlamhatan partisipan memasuki usia puher kemungkinan adalah karena faktor 

gizi, karena pa.rtisipan bemsal dari keluarga miskin sehingga asupan gizi tidak 
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memadai. Sesuai dengan l«msep yang dikemukakan oleh Tnibodeu dan Patton (2007) 

bahwa masa puber tetjadi karena proses maturitas di otak dimana hipotalarnus mulai 

mensekresi LHRH atau GnRH. Maturitas di otak sangat dipengaruhi oleh asupan gizi 

ke otak Pada penelitian ini tidak terekplorasi secara mendalam tentang masalah gizi 

pada anak jalanan laki-laki dalarn menjalani masa puber, hanya dengan melihat 

kondisi ekonomi keiuarga. 

Cara mengbadapi perubabau oleh partisipan masing~masing berbeda, seperti : 

berusaha merawat wajah ketika ada jerawat, menunduk saat jakun terasa membesar. 

berusaha meyakinkan orang lain dengan rasionalisasi ketika jerawat tumbub, 

menyalurkan dengan lawan jenis ketika ada perasaan tertarlk dengan lawan jenis, 

dipendam ketika da pernsaan suka dengan lawan jenis, dan berkelahi katika ada yang 

menantang. Pada partisipan terlihat bahwa cam menghadapi perubahan tersebut 

muncul karena faldor nilai yang dianul oleh partisipan adalab bebas mnpa diikal oleh 

aturan. Hal ini tergambar dari respon ingin berkelahi ketika ditantang oJeh sesama 

anak jalanan atau Ieman sebaya. Beberapa partisipan dengan tumbub jerawat 

berusaha dengan earn dipecahka.n, dibersihkan dengan air. dikompres dengan air 

panas1 disiram·siramkan air ke wajah, ditempelkan air ke wajah. dan mengatakan 

kepada orang lain Wltuk membela diri diberitahu bahwa jerawat muncul karena 

makan banyak lemak kotor. 
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2.. Hambatan yang dirasakan anak jalaoan !aki~Jaki dala.rn menjalaoi masa 

puber 

Bambatan yang dirosakan oleh partisipan adalah merasa ditertawakan datang dari 

Bapa(4 tctaogga, teman di rumab, dan sesama anak jalanao. Bahkan ketika 

partisipan menceritakan mimpi basahnya ke orang lain, akan tctapi ditertawakan, 

Sesuai dengan hasil peneHtian SoeYiningsih (2004) bahwa hambatan pada anak 

memasuki masa puber terjadl lcarcna merasa tidak mempunyai tempat yang jeias di 

masyarakat, mereka tidak tennasuk anak-anak dan lidak juga masuk orang dewasa, 

sehingga banyak respon tidak tepa! l<rhadap anak yang menjalani masa puber, salah 

satunya yaitu ditertawakan. Pada penelitian ini tergambar partisipan ketika terdapat 

jerawat tidak memperoleh pcngetabuan memadai, tetapi ditertawak.an. Partisipan yang 

mengalami perubahan suara juga ditertawakan. Babkan saat partisipan mencoba 

memperoleh informasi tentang mimpi basah kepada guru, juga ditertawakan oJeh 

temannya Hal ini memmjukkan bahwa kunmguya perhatian terhadap perubahan 

yang dialami anak jalanan laki-Iaki. Sesuai dengan hasi! penelitian Banifah (2000) 

ba.hwa bampir semua anak laki- laki mengatakan bahwa tidak ada pesan yang 

disampaikan orang tmmya tentang tanda-tanda pubertas. Menurut penelitian Astuti 

(2001) bahwa 50 % anak mengatakan bahwa orang tua tidak memberikan perhatian 

tentang masalah seks anak:nya. Bahkan 40 % anak. mengatakan orang tuanya sering 

melarang anaknya membicarakan masalah seks. 

Bergaul dengan sesama anak. jalanan yang menjalani masa puber sering diajak 

melakukan kegiatan-kegiatan negatif. Hal ini terungkap dari wawancara mendalam 

dengan partisipan yaitu diajak berbuat salab. seperti : merokok. bertengkar, maling, 
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mcnonton film porno. HaJ ini sesua:i dengan hasiJ peneJitian Aminatun dan Sujanti 

(2005) bahwa anak jalanan laki-iaki sering meiihat dan diajak berperilaku seperti 

orang dewasa, seperti : merokok dan meoonton film porno. Diajak bertengkat dan 

mating pada partisipan karena mereka beraktifitas pada ligkungan yang tidak 

mempunyai aturan dan nonna yang tidak jelas. Sesuai dengan hasil penelitian 

Amina!un dan Sujanti (2005) bahwa anak jalanan bergaui dengan orang-<>rang yang 

tidak rnemiiiki aturan yangjelas. 

Seema bertlhap anakjalanan akan mengalami perubahan periiakn keamh pelanggaran 

nonna dan hukum (Andari, 2003). Berdasarkan peneiitian Allen, Hape, dan Miga 

(2008) ten tang periiaku remaja, dari I 84 sampel yang teiah diiaknkan wawancara 

pada remaja yang berusia 13 sampai 20 tatmn terdapat basil bahwa anak remaja 

sangat dipengaruhi oleh ternan sebaya. (Popularity and Conformity Predicting 

Romantic Relationship Quality, Academic Achievement, and Problem Behaviour from 

Ages 13 to 20 http;/lwww. teenresearch.org. diperoleh 28 Januari 2009). 

Respoo terhadap hambalan oleh partisipan berbeda-beda. Hal ini disebabkan 

kematangan hormon androgen dan kondisi pergaulan sesarna anak jalanan 

mendorong mereka berperilaku secara bebas sesuai keinginan sendiri. Dalam proses 

perkembangan remaja terjadi diffussi'on status, yaitu suatu keadaan dimana seseorang 

anak dalam menjalani masa puber kehilangan areh, tidak me!aknkan aksplorasi dan 

tidak mernpunyai kornitmen terhadap peran-peran terrentu, sehingga mereka tidak 

mendapatkan identitas diriaya. Mereka akan mudab menghindari persoalan dan 

cenderung mencari kepuasan dengan segera (Soeljiningsih, 2004). Kepuasan yang 

tergambar peda penelitian ini yang dilakukan oleh partisipan adalah merokok dan 
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onani. Mcreka nwmai.nkan peran yang seJama ini rlijalankan oJeh kaum dewasa yang 

ada di sekitamya. Sesuai dengan pendapat Ertanto (2009) bahwa kebiasaan-kebiasaan 

yang dianggap tidak cocok untuk dilakukan oleb anak justru dianggap mampu 

membuat mereka merasa tumbuh dewasa dan menjadi jantan (Ertanto~ 2009. Anak 

Jalanan dan Subkultur. Sebuah Pemikiran Awal. http;//www.lrunci.or.id, diperoleb 

tanggal 25 Januari 2009). Perilaku merasa lebih jantan ini tergambar dari perilaku 

berkelahi pada partisipan. 

3~ Dukungao yang dirasakan anak jalanan laki-laki dalam menjalani mau 

puber 

Dukuogao yang dirasakan anak ja1anan dalam menjalani masa puber berual dari 

keluarga., masyarakat, dan media. Hal ini tldak sesuai dengan basil penelitian 

Haenonen (2000, dalarn Aptekar dan Haeoonen, 2008) bahwa anak jalanan tidak 

mendapat perhatian dari orang tua dan saudara. Pada penelitian ini partisipan 

mendapat dukungan dari keluarga tergambar dari bentuk dukungan yang diberikan 

kepada partisipan. Bentuk dukungan adalah member! harapan, nasehe~ pembelaan, 

dan pengelahuan. Beberapa partisipan mengunglrupkan memperoleh dukungan bempa 

kata~kata tidak usah malu, tanda mau dewasa, kalau ada jernwat nanti jug~ hilang, 

bahkan diberi semangat untuk mendekati perempuan. 

Dukungan lain yang dirasalrun anak jalanan adalah nasebal. Dari unglrupan partisipan 

diketahui bahwa nasehat dari orang tuanya agar tidak terbawa pergaulan. Ada ibu 

partisipan yang menganggap anak jalanan sudah dewasa dengan disarankan 

berpakaian rnpi dan memakai minyak wangi. Dari hepak partisipan juga ada yang 

memberi nasehat untuk mengatasijern.wat dengan memakai daun sirili setiap pagi. 
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Bentuk dukungan lain adalab pembellUin yang dirasakan oleh anak jalanan. Dati 

ungkapan saJah satu partisipan tergambar bahwa keiuarga besar membelanya dalam 

menghadapi celaan dari orang lain. Pembe1aan dati k:eluarga besar tersebut 

membuktikan bahwa selain dari nasehat, partisipan mendapatkan dukungan dalam 

bentuk lain. 

Dukungan lain yang dirasakan oleh anak jalanan laki·laki dalam menjalani masa 

puber adaJah pengetahuan dari saudara, guru) lembaga swadaya masyarakat, habaib 

(ulama), dan media. Dati ungkapen partisipan rergambar bahwa pengetahuan yang 

diberik.an berupa cara mencegah dan mengatasi jerawat, earn mandi setelah mimpi 

basah, bahaya menonton film pomot dan bahaya memakai obatjerawat sembarangan. 

Hal ini tidak sesuai dengan basil penelitian oleh World lfea/th Organization (WHO) 

(2008) bahwa anak jalanan tidak mempunyai panutan (role nwdels) dalam 

menghadapi perubahan pada tubuh (Moduls Understcmding Sexual anJ Reproductive 

Health including Human Immunodeficiency Virus(HIV)/ Acquired Immune Deficiency 

Syndrome (AIDS) and Sexually Transmitted Deseases (STDs) among Street Children, 

1 I, htttp:/lwww.who.int. diperoleh tanggal 25 Dcsember 2008). Terdapetnya 

dukungan pada partisipan juga tidak sesuai dengan hasil penelitian Aminatun dan 

Sujanti ( 2005) bahwa anak jalanan tiduk diperhatikan oleh keluarga di rumab, tempi 

pada penelitian ini sebanyak enam orang partisipan memsa mendapat dukungan dart 

keluarga dan masyarakat. Babkan ada yang merasa media juga mendukang partisipan 

menjalani masa puber. Faktor penyebab partlsipan diperhatikan kemungkinan karena 

semua parrisipan mendapat pendidikan dan pembinaan datam menjalani masa puber 

di SMP dan SMU. Respon terbadap dukungan tergambar dalam ungkapan senang 
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dan mempraktekkan nasehi.U serta pengetahuan. Hal iJlj sesuai dengan basil penelitian 

Sudrajat (1995, dalam Werdiastuti, 1998) bahwa perilaku anak jalanan unik dimana 

masih ada anakjalanan yang membutuhkan pcrhatian dan dukungan dari orang lain. 

4. Malma pengalaman an.a:k jalaoan Jaki-laki dalam menjalani masa puber 

Makna pengalaman anak jalanan lakifilaki daiam menjaJani masa puber yang 

dirasakan oleh parrisipan dari penclitian ini adalah kematangan dari segi 

perkembangan. sikap, dan kemandirian. Pada penelitian ini terlihat dari ungkapan 

partisipan bahwa dengan menjalani masa puber mereka dapat membedakan yang baik 

dan buruk serta merasa tambah dewasa. Perubahan kognitifpada anak yang menjalani 

rnasa puber alum muiai berpikir ke arab opera.sional formal, seperti : kemandiria.n 

sikap. Sesuai dengan pendapat Keating (1990, dalam Kimmel, 1990, dalam 

Soetjiningsih, 2004) bahwa anak dalam menjalani masa puber mampu berpikir 

tentang kemungkinan-kemungkinan, baik yang telah terjadi maupun yang akan 

teljadi. Tetapi ada yang tidak sesuai dengan hasil penelitian Andari (2003) bahwa 

anak jalanan laki-laki dalrun rnenjalani masa puber akan mengalami perubahan 

perilaku kea rah pelanggaran norma dan hukum. Anak. jalan iaki-laki mulia liar~ cuek. 

seenakaya, dan tidak peduli !erhadap orang lain. 

5. Hatapan yang diioginbn aoak jaJanan lakt-Jaki dalam menjalani masa puber 

Harapan yang diinginkan anak jalanan laki-laki dalam menjalani masa pubar adalah 

Perubabao sil<ap dalam bentuk sil<ap positif tergambar dari ungkapan partisipan, 

yaitu : jangan bergaul tidal< benar, bertanggung jawab, banyak ibadah, mengurangi 

main, dan senang bisa berbagi dengan omng lain. Hal ini sesuai dengan basil 
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penelltlao oleh Sudrajat (1995, dalam Werdiastuti, !998) rneogalal<an bahwa perilaku 

anak jalanan adalah unik, walaupun ban yak diantara mereka yang beresiko, tetapi ada 

juga hal positif dari mereka, yaitu : pandai membaca peluang, tahan bekerja keras, 

memiiiki solidaritas yang tinggi dengan sesama ternan, mudah membuat 

keterampi!an, bersikap terbuka dan soling pcrcaya. Bahl<an pada umumnya anak 

jalanan mempunyai harapan untuk: menyelesaikan sekolah. memperoieh pekedaan 

tetap dan uang cukup, bersatu kembali dengan keluarga, memulai hidup baru. Tetapi 

harapan tersebut hanya muncul pada sebagian anak jaJanan. Hal ini berbeda dengan 

semua partisipen pada penelitian ini dimana selurulmya mengharapl<an dukungan dan 

kemandirian. 

Harapan perubahan sik.ap lain dengan menjalani masa puber partisipan sudah merasa 

dewasa dan seharusnya tidak rnengandalkan orang tua. Bahkan keinginan partisipan 

dapat berbasil dan bisa membantu orang tua dalam mencari nafk:ah. Hal iniJah yang 

mendorong partisipan menjadi anak jalanan. Sesuai dengan pendapat Thomas (1993, 

dalam Aplakar & Haenonen, 2003) behwa sebagian besar anak·anllk miskin kola 

beresiko untuk menjadi anak jalanan, Anak-anak dari keluarga miskin terpaksa 

meningga.lkan sek.olah atau tidak sekolab sama sekaJi. Keadaan ini diperparah oleb 

sikap orang tua yang lebih cenderong mendorong anaknya bekelja dan mengbasilkan 

uang, daripada bersekolah hanya menghabiskan uang, dan tidak menjanjikan apa-apa 

sehingga terbentuk po!a eksploratif anlara orang tua dan anal< (Andari, 2003). 

Berdasarkan basil penelitian Waluyo (2001, Karakteristik Sosial Ekonomi dan 

Demogra!i Anak Jalanan di Kolarnadya Malang. http;//ww.digilib.itb.ac.id. diperoleh 

22 Januari 2009) penyebab dari fenomena anak jalanan antara lain: tekanan ek.onorni 

keluarga.. Dari latar belakang keluarga partisipan tergambar bahwa semua partisipan 
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berasal dari kelvarga miskin. Sebeuyak 6 orang partsisipan menjadi anak jalanan 

katena diajak oleh teman~temannya dan menyetor uang basil keljanya ke orang tua. 

Bahkan satu orang partisipan mcngungkapkan bahwa dia menjadi anak jalanan Sttia:k 

dari bayl karena diadopsi oleh orang lain untuk menjadi pengemis. 

Partisipan juga mempunyai keinginan menooba perilaku negatif. Hal ini terga:mbar 

dari ungkapan saiah satu partisipan yaitu keinginan mabuk dan membawa sepeda 

motor ugal-uga1an. A}asan partisipan tersebut adalah karena hanya ingin mencoba 

dan bebas. Penyebab munculnya keinginan menooba peri1aku: negatif adatah karena 

partisipan kurang diperbetikan dari keluarga, ditertawai olen saudaranya dan adanya 

keinglnan untuk mencoba ka«ma merasa sudah puber. Sesuai dengan hasH penetitian 

Andari (2003) mengatakan bahwa seeara bertahap anak jalanan akan mengalami 

perubabev parilaku kearah pelanggaran nonna dan hukum. Mereka mulai liar, cuek, 

seenaknya, tidak peduli terhadop orang lain. Perubabev parilaku tampak dari ucapan 

dan tindakan. 

B. Keterbatasan PeneJitian 

Penelitian ini masih memiliki keterbatasan, diantaranya adalah : 

l. Kemampuan peneJiti untuk melakukan wawancara mendaJam kepada partisipan 

serta membuat catatan Iapangan selama wawancara berlangsung belum mak.simaJ. 

Peneiiti telah berusaha mencoba kemampuan: wawancam pada partisipan uji c.oba 

dan konsull:asi dengan pernbimbing. Hal !ni karena peneliti menyadari bahwa 

pene1itian kualitatif dengan metode pengumpulan data melalui wawancara 

rnendalam dan membuat catatan tapangan merupakan pengaJaman pertama. 

Peneliti mengalami kesulitan ketika jawabeu partisipan kurang eksploratif. Hal ini 
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berakibat kurang tergaJi secara mendaiarn pengalaman partisipan da.lam menjalani 

masa puber, salah satunya terlihat dalam mengeksplorasi status gizi partisipan 

sebe1um dan selama menjaJani masa puber. 

2. Peneltian ini hanya meneHti pengalaman anak jalanan laki~Jaki dalam menjalani 

masa puber! sebingga pengalaman anakjalanan perempuan tidak dapat diketahui. 

3. Penelitian ini tidak mengekplorasi permasa1ahan gizi pada anak ja1antm dalam 

menjatani masa puber, sehingga tidak diketahui penyebab usia puber lebih lambat 

pada partisipan. 

C.lmp5kasi Unluk Keperawatan 

Pene1itian ini memiliki beberapa implikasi untuk pelayanan keperawatan komunitas 

dan perkembangan Hrnu kcperawatan komunitas. 

1. Implikasi untuk pelayanan keperawatan lwmunitas 

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa pengalaman anak jalanan laki-Iaki dalam 

menjalani masa puber sangat unik dan bervariasL Dari basil penelitian terhadap 

respon anak jaianan [aki~laki dalam menjalani rnasa puber tergambar bahwa anak 

jalanan Jaki~laki mengaJaml kebingungan dalam menjalani rnasa puber, terutama saat 

mengalarni mimpi basah dan tumbuh jerawat. Pengalaman anak jalanan lakl~laki 

menjatani masa puber dapat digunakan untuk mengevaluasi program pemblnaan dan 

pendidikan kesehatan pada anak jalanan khususnya anak jalanan laki-laki pada 

Program Kosehatan Peduli Remaja (PKPR) di Pnskesmas, seperti : pendidikan 
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menjaiMi masa puber pada anak jalanan laki-Jaki (perubahan emosional, fisik, dan 

cara menghadapinya), pelayanan keseha1lln pada anak jalanan laki-loki dalam 

menjalani masa puber (pemeriksaan kesehatan dan perawatan wajah}. 

PKPR bertujUllll untuk promnsi kesehallm anok jalanan loki-loki dalam menjalani 

masa puher da1am bentuk pendidikan kesehatan, advokasi, bina suasana, 

pemberdayaan masyarakat, dan keJja sama lintas progrnm serta lintas sektor, seperti : 

Oinas SosiaJ, Dinas Pendidikan~ Dinas Tenaga Ketja, dan Satuan Pollsi Pamong Praja 

(Satpol PP). Promosi kesehatan pada anok jalanan berrujuan untuk mendeteksi 

masalah kesehatan pada anak jalanan sedini mungkin dan mencegah perilak:u 

menyimpang pada anak jalanan. Untuk menjalankan progrnm tersebut perlu purawat 

khusus menangani masalah kesehetan anakjaianan pada daerah yang banyak terdapat 

anak. jalanan. Dari basil penelitian ini dapat digunakan sebagai dasar asuhan 

kepern.watan komunitas pada anak jalanan di pelayanan kesehatan reproduksi anak 

jalanan kbususnya laki-laki dalam rnenjalani masa puber. 

2. lmplikasi untttk ilmu keperawatan 

Hasil penelitian ini mengidentifikasi pengalaman anak jalanan Iaki-Jaki dalam 

menja1ani masa puber. Penga~aman partisipan dapat meningkatkan pemahaman 

perawat dalam memberikan asuhan keperawatan k:epada anak jalanan lald-laki. 

Pengafaman anak perempuan dalam menjalant masa puber tidak tergali, sehingga 

diperlukan penelitian tentang pengalaman anak ja1anan perempuan dalam menjalani 

ma:sa puber. 
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Dari hasil penelitian ini tergambar bahwa rata-rata anak: jalanan laki-laki terlambat 

mengalami masa puber. Salah satu faktor yang mempengaruhi usia puher adalah gizi, 

sementa:ra pada peneiitian ini tidak mcngeksplorasi status gizi a.nak jalamm laki-laki. 

Oleh karena itu diperlukan penelitian lebih Janjut tcntang status gizi anakjalanan dan 

pengaruhnya terhadap usia puber. 

Penelitian ini tidak me!akukan model intervensi keperawatan yang sesuai dengan 

perilaku anak jolanan laki-laki, oleh karena itu diperlukan pengembangan model 

intervensi keperawatan yang sesuai dengan perilaku anakjalanan. 
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SIMPULAN DAN SARAN 

Pada bab ini akan dijelaskan tentang simpulan dan saran. Simpulan merupaka.n 

ringkasan pembahasan hasil penelitian yang telah djbandingkan dengan konsep dan 

penelitian terkait. Satan merupakan tindak lanjutdari pcnelitian int 

A. Simpulan 

l. Respon yang dirasakan oleh anak jalanan Iaki~laki dalam menjalani masa 

puber adalah perubahan emosional, fisik, dan psikososiol. Perubahan dimulai 

pada usia 13 tahun sampai 15 tahun. Karakteristik: masa. puber pada anak 

jalanan laki-laki terjadi kar<11a perubahan fisik, kognitif, dan psikososial yang 

dipengaruhi oleh neuroedokrin. Peningkatan bormon androgen pada anak 

jalanan laki-laki dalam menjalani masa puber dapat meningkatkan seks 

sekunder yang berdampak mudah terang:sang oteh perempuan. Hai terlihat 

dari perasaan tertarik peda perempuan. 

2. Hambatan yang dirasakan oleh anak jabman laki-laki dalam menjalani masa 

puber yang dimsakan oleh anak jalanan dalam menjalani masa puber adalah 

ditertawakan, kurang diperbatikan, dan diajak berbuat salah. Hamhatan 

bemsal dari Bapak, tetangga, dan ternan. Harnbatan ini terjadi karena anak 

jalanan laki-laki tidak mendapat tempal yang jelas di masyaraka~ mereka 
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dianggap oleh masyatakat tidak termasuk anak-anak dan juga tldak termasuk 

orang dewasa. Hambatan juga disebabkan pergaulan anak jalanan dengan 

sesama anak:jalanan dan orang dewa.sa di jalanan tanpa aturan dan norma. 

3. Dukungan yang dirasakan oleh anak jaJanan laki·lald dalam menjalani masa 

puber berupa memberi harapan~ nasehat, pembe!aan, dan pengetahuan. 

Dukungan banyak didapatkan dari orang tua. guru, s.audara. tetangg~ ternan~ 

dan sesama anak jatanan. Dukungan di sekolah diperoleb oleh partisipan 

dalam benll!k pendidikan dan pembinaan moral. 

4. Makna pengalaman anak jalanan laki-laki dalam menjalani masa puber adalah 

kematangan. Makna kematangan karena anak jalanan laki~laki mengalami 

perkembangan seks sekunder dengan pesat dati masa anak-anak. Sedangkan 

perasaan bertambah pengetahuan karena perkembangan pesat juga diikuti olen 

perkembangan kogniti f pada anak jalanan laki-laki ke arah operasional formal 

sehingga mampu berpikir seperti orang dewasa. 

5. Harapan anakjalanan laki-laki dalam menjalani masa puller adalah dukungan 

dan perubahan sikap. Harapan dukungan muncul aklbat dorongan menjadi 

anak jalanan sejak anak-anak adalah kemiskinan orang tua mereka. Anak 

jalanan Jaki~laki kurang mendapat perhatian dan dukungan, Harapan 

perubahan sikup muncul karena anal< jalanan laki-laki merasa sudah dawasa 

dan adanya keinginan untuk tidak berperilak:u scperti anak-anak. 
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B.Sarnn 

1. Bagi pengetola pelayanan keperawata.n komuni~ agar memperhatikan anak 

jalanan laki~laki dalam menjalani masa puber melalui PKPR pada daerah­

daerah yang banyak terdapat anak jalanan iaki-Jaki, atau program lainnya 

yang bertujuan untuk memperhatikan, memberikan pengetabuan, dan 

melindungi anak: jalanan laki-laki, seperti : pendidikan menjalani rnasa puber 

pada anak jalanan lak:i-laki {perubaban cmosional, tisik, dan ca:ra 

menghadapinya}, pelayanan kesehatan pada anak jalanan laki-laki dalam 

menjalani masa puber (pemeriksaan kesehatan dan perawatan wajah). 

2. Bagi pengambil kahijakan agar dapat meneegah perilaku negatif, mendorong 

perilaku positif, dan memfasilil.asi kegiatan positif anak jalanan iaki-lak.i 

dalam menjalani masa puber dengan cara sebagai berikut ; 

a. Membuat dan mene.mpkan aturan yang bertujuan mencegah menjadi 

anak jalanan, seperti ; larangan bekerja di jalan ba:gi anak:-anak, 

Jarangan keJuyuran pada jam beiajar bagi anak usia sekoJah. 

b. Membuat program pembinaan dan pengembungan ekonorni keluarga 

agar dapat mencegah anggota keiuarganya menjadi anak jalanan 

karena faktur ekonomi. 

c. Membuat aturan pembinaan pada anakjalanan dalam menjalani masa 

peber, seperti : kebijakan pola pendidikan formal bagi anak jalanan, 

menetapkan Jokasi pembinaan annk jalanan. pembentukan keiompok 

kerja pembinaan anakjalanan. 

d. Melibatkan keluarga dan masyarakat dalam pembinBllJI anakjalanan 
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e-. MeJlbatk.an instansi terkait dalam pembinaan anak jalanan, seperti : 

Din!!$ 'J'en~ga l<eJ]!l dalam ha.l sosia[jsasi _atunu~ bek~lj.a dan 

penertiban usia bekerja pada anak-anak, Sutuan polisi pamong praja 

dalam cara penertiban anak jalanan, Dinas sosial dalam hal program 

pembJnaan anak jalanan, Kantor Departemen agama daJam hal 

program pembinaan agama anak jalanan, dan Dinas pendidikan dalam 

hal program pendidikan praktis (life skill) pada anakjalanan. 

f. Mengatasi keterbatasan tenaga perawat komunitas yang khusus 

menangani anak jalanan lakHaki dari segi jumlah adalah dengan 

membuat perawat khusus menangani nnak jalanan pada daerah yang 

banyak anak jalanannya. Sedangkan untuk mengatasi keterbotasan 

layanan edalah dengan memprioriU!Skan pelayanan pada daerah yang 

terdapat banyak anakjalanan. 

3. Bagi penelitian kepcrawatan selanjulnya diharapkan, yaitu; 

a. Pada peneHtian kuantitatif; seperti : Hubungan pengetahuan anak 

jalanan laki-laki dengan perilak:u dalam mcnjalani masa pubcr. 

pengaruh gizi terhadap usia masa puber. 

b. Pada penelitian kualitatU:, seperti : penelittan fenomenologi 

pengalaman anak jalanan perempuan dalam menjalani masa puber; 

penelitian etnografl: budaya anak jalanan lal<i-laki dalam menjalani 

masa puber; atau penelitian action research berupa model intervensi 
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keperawalan yang sesuai dengan perilaku anak jahman Jaki-laki dalam 

m~,nJa,fM.imaM~ pu!;>er. 
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Lamplran 1 

Tabel1 : KARAKfE~ISTIK PARTISIPAN 

p USIA AHUN TINGKA T PENDIDIKAN PEKERJMN LAMA MENJAOI ANJAL ALASAN MENJADI ANJAL TINGGALOG 

1 14 SMP PENGASONG 3TAHUN ikut teman ORANGTUA 

2 14 SMP PENGA$0NG 5TAHUN ikutteman ORANGTUA 

3 16 SMP PENGASONG STAHUN disuruh orano tua ORANGTUA 

4 15 SMP PENGASONG STAHUN ikut ternan ORANGTUA 

5 18 SMU PENGASONG 7TAHUN dfsuruh oram tua ORANGTUA 

e 11 SMU PENGASONG 2TAHUN dlsuruh orano tua ORANGTUA 

7 18 SMP PENGAMEN 10TAHUN disuruh oran!:l tua SENDIRI 
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Lampiran 2 
JUOUL PENEUTIAN: STUOI FENOMEII!OLOGI: PENGALAMAN ANAt< JALANAN lAKI4.AKI DALAM MENJALANI MASA PUBER Dl KEC.PANCORANMAS KOlA PEPOK 

KISI-KISI TEMA HAS!L WAWANCARA MENDALAM DENGAN PARTISIPAH 

UJUANKHUS TEMA SUBTEMA KATEGORI KATAKUNCI PlP:l[Pi~~ 
I 2 J 4 5 6 7 8 9 10 II ll 

Respon menjalan Perubahan emosional kesal sedikit-sedikil kesal v 
marah marah,kalau mukul. .. takut dosa ... v v v 

Fisik muka (berbeda) dari muka. v 
... adajel'awat v 

dada ... dada Iebar.,, v 
badan ,.badan ... sz.ede v v 
suara suara) .terasa al!llk serak v 

.. suara DJ!ebas ... v 
suara kayak orang samar v 
. .suara dari ke<:il ia<li gede .. v y 

Pslkososial 'k lawan jenis ada cewek baru oindah .. ;penR.ennva deketin v y v v 
masih suka ... (dengan cewok) v 
, .. lebih mikirin cewek v 
va sodikit naksir(cewakl v 

Perasaan terhadap tidak peduli biasa saja, rnasa bodoh v v v v 
perubahan .. tidak men.yndari v 

senang loerasaannva kok bisa turnbuh gitu(~ersenvuml v 
... albumdulillah ka:rena udah a !!Ilk gemakan.,, v 

merasa berbeda berla sama waktu masih SO y 

Harga diri rendah nJW!k oede ada ierawat v 
pertama agak minder .. v 

aneh Y a anehju~ dari suara kccil iadi •ede v 
maiu ... malu sib ... (den!Wl cewek) v 

minderlkalau disuruh ke-warung v 
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I 2 3 4 s 6 7 8 9 10 ll 12 
kll.lau ketemu(cewekl malu .. n .. ekuede v 

kaget ... mimpi basalt) tahu-tahu Dald berkcrak v 
mimpi basah kaeet ... v 

takut .. takut diledekin v 
Waktu mulai RemajaawaJ Seillk kelas 1 SMP (13 tahunl v v 
perubohan umur 15loh v 

keyllknya sib umur 14 v v 
umur 1415 deh v 
.. baru seillk2006(umur 15 tahun) v 

Ca:ra mengbadapi perawatan wajah ... ahjerawat satu dipecohin •.. v 
peru bah an ~ kebersiban (w~jah) v 

an . 1 om res ... 
disiram-.siramin v 
ditcmpelin air ke wajoh v 

menunduk merunduk(menunillkillkun) v 
rasiona!isasi · erawat dibilangin keiebihan hormon v . 

erawat dibilangin makan banyllk !emllk ka!i v 
menyalurkan dengan berciuman den..., pa<ar v 
lawan ienis .. - tanRan pacar •. v v 
dipendam .. mpi dipendam da!am hati v 
berke!ahi lya berantem ... v 

Hambatan yang Sumber hambatan KelUarJ:Z:a Bapak ~Ilk bilan• ke tokek"Kok rokek ... waiahnYa sama ... v 
dirasakan Mosyaraket Tetangga 1 a wektu kecH ... v 

Ternan Teman(bi!ang) .•. lu mukanya ... beda agek hitaman v 
,., dari ternan ... diketawain .. v 

Bentuk hambatan Kurang Baook iaran• ou!an• Baoak kan iaran• oulan• .. v 
diperhalikan merasa diasin~_ .. Kayak diasingkan v 
Ditcrtawaka.n disindir bilang ke tokek"Kok tokek...wajahnya sama ... v 

diledek ... Coma diledekin doang v 
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1 2 3 4 5 6 1 8 9 10 11 12 
makln J>.ede jerawalnva makln banyak v 
bilanP: mimni basah diketawain v 
Teman(bilang) .. .lu mukanya ... beda, agak hitaman v 
tambalt parab ierawatnya v 
... dad ternan ... diketawain .. v 

Diajak berbuat merokok Diajak merokok v v 
salalt bertenakar Diaiak bertenakar v 

rna ling Diaiak malin• v 
nonton film porno Diajak nonton film porno. v v v 

Respon terhadap masabodoh {jemwat dlcela)masa bcdob, emang kenyataan v 
ham batao keinginan memperoleh onani di kamar mandi v 

kepuasan seks .. sava Hhat ada sabun, bukan sabun tux.Jalu lakukan v 
merokok merokok sib iya, narkoba sih nggak v 
menolek nonton ,film POrno ... maJas ah, buat apa, nambah dosa v 

,.kagak maU(dlajak nonton film porno) v 
diajak(nonton film porno) tapi nggak mau ... v 

Dukungan yang Sumber Dukungan Keluarga lbu ibu pasti dukung ... v 
dirasakan Bapak Bapak suruh daun sirih tiao uruzi v 

Kakek ... kakek. dibelenya .. v 
saudara .. paling kalmk, dibilang aku juga (jcrawat) begitu ... v 

Masyarakat guru Dari guru n•aiarin ... v v v v 
dari hai>aib diajarkan ... v 

Ternan Dad tewan cowok, kaJau jerawat,nggak usah malu v 
ternan (cewek) enak juragan reh pool v 

LSM dari MTP diaiarkan .... v 
Media link lagu ... karena lagu-lagu Rhoma v 

media elektronik ... dari ... TV v 
. - media massa ... dari majab, komn ... __ v 

------ -------
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1 2 3 4 5 6 7 g 9 10 11 12 
Bentuk dukungan Member! harapa:n keberadaan jernwat n228k selama ada nanti iuu hilamz fierawat) v 

.. paling knkak, dia bilang aku juga dulu (jerawat) begitu v 
· erawat wajar-wa,jar aja v 
... kalau cewek suka samalu, nggak lihnt ierawat(kata tern v 
Orangjerawat karena jiiJllJ1g sholat(kala guru) v 
.mega( ternan cewek) bilang., "ierawat wa,iar~waiar a·a .. " v 

semanoat be1aiar .. semanoat belaiar mau <1anan haha•ia (kala lrul'IJ) v 
tidak boleb malu · angan malu gudain oewek ... (kala ternan) v v 

nggak usah malu(kala ibu) v 
.•. Dari ternan cowok,kalau ierawat nln!:ak usah rnalu v 

Nasehat dilarang merokok udah gede jangau merokok... v 
dilarang minuman kems udah gede jangan minum~minuman keras, v 
diajar soptlll santun di~iarkan sonan sa.ntun,ianSI;3ll sembrono, .. (mtru) v 

'angan hura-hura, jangau mabuk-mebukan(dinyanyikan) v 
Pembeiaan dari~laan kalau ada yang mencela diomeli knkak, dibelanya .. v 
Pengetahuan cara mengobati ~makan van• bumbunva bony~ noank dikasih ... v 

ernwat suruh daun sirih pakai tia · .. v 
Jerawat jangan dipencetin,. .,, cuci muka v 
cam menehila.nakan ierswat dengan sering wudhu' v 

nyornnin pukai...salep ... sabun ... lulur v 
Kalan obat (ierawat)asal pakai ada merkurinya v 
· erawat ... fl:ggak usah main kotor-kotoran.,. v 

cara mandijunub Diajarkan cara mandi junub v v 
... kalau mimoi basah ... diajarhn do'a-do'a v 

bahava nonton filr:g pOrno dibilamtin bahaya non ton film porno). Pertama pasti keta v 
Respon terhadap sena.ng gembira•aja masih ada yang dukung v 
dukungan renangme~aadasuppo~semanRat v 

!ll<'IDpraktekkan ~ . pakajjulur v 
··--· ------ .. . ---- --
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positif 

orang suk:ses 
orang yang be oar bantu orang tua ... 
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I 2 3 4 5 6 7 8 9 10 II 12 
keria ... keria, .. , hiduo mandiri v 

Kejnginan mencob inlirin main motor maunva sib main. motor trill gitu v 
perilaku negatif ingin ugal-ugal ugal-ugalan, buruk sih, ... v 

ingin tahu rasa mabuk .. pengen tahu mabuk kek ... v .. -
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I 

I 

Lampiran3 

SKEMATEMA 
PENGALAi\fAN ANAK JALANAN LAKI-LAKI DALAM MEN.JALANI MASA 

PUBERDlKECAMATANPANCORANMAS 
KOTADEPOK 

Skema 1, tema 1: Perubahan 

ke<!lll 1- EmosionaJ 

marah 1-
mnka 1-
darla 1-

Fisik 
had an 1-
~nara 1-

Tertarik lawan ienis !- Psikososial Perubahan 

Tidak oed:uli 

senane. 

Ha«!a dirl rendah Perasaan terhadap 
malu perubahan 

aneb 

kaQ:et 

mkut 

Remaia awal !- Waktu mulai 
perubahan 

Perawatan wafah 

merunduk 

rasionalisasj 
Cara menghadapi 

perubahan 
Menyalurkan d$1; lawan ieins 

dioendam 

berkelahi 
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Skema 2, tema 2 : Sumber hambatan 

keluarga p 

Sumber hambatan 

Ba ale H 
I tetanana 

~ 
masyw:akat 

I ternan 
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Skema 3, lema 3 : Bentuk bambatan 

&vak i~ PUinn~ 

~ 
Kurnng diperhatikan 

I Mernsa diasinllkan 

rlis1nrllr ~ 
ditertawakan 

r diledek ~ S..ntuk bamhatan 

I memkok ~ 

r berlen!!kar ~ 
Diajak berbuat salah 

r ma.Hna ~ 

I Menonton film oomo j-J 
I Masabodoh r 

Keinginan memperoleh Respon tbd bamhatan 
Kepuasa.n seks 

I merokok ~ . 
r menolak ~ 
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Skema 4, tema 4 : Sumber Dukungan 

I lbu f-
I Banak ~ keluarga 

I knkek f-
I sand am 

I Q1l1il f-. Sumber dulrungan 

r ternan f-. masyarakat 

I LSM L 

I Menonton film oomo f-. 

I Masabodoh ~ media 

I merokok ~ 
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Skema 5, lema 5 : Bentuk duknngan 

Keberad.aan iernwat r-
Seman2at belaiar 1- Memberi harapan 

Tidak boleh malu r-
ni1amnl'l' memkok f-

nilaranQ minuman kerns 
nasehat 

Diaiar sonan santun r Bentuk dukungan 

Dari celaan r-
pembelaan 

Cara obati ierawat 

Cam mandi iunub r pengetabuan 

Bahava nonton film oomo 

Studi Fenomenologi..., Budhi Mulyadi, FIK UI, 2009



Skema 6, tema 6: Kematangan 

perkembangan 

Sikap mandiri 

kematangan 

Membantu orang lain 

Keingintalman ilmu 
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Skema 7, tema 7 : login dukungao 

Orangtua 

guru 

Sumber dukungan 

lnstitusi kesehatan 

Petugas kesehatan 

lngin dukWJgan 

perhatian 

Memberi pengertian 

Memberi eontoh 

Bentuk dukungan 

Memberi nasehat 

Memberi pengetahuan 

Sediaan obat 
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Skema 8, tema 8 ; Perubaban sikap 

I l~in iadi Dr..m;! benar r-
I Memikirkan vane baik t-

I Banvak ibadah r-
I lmrnt waktu r 

Silcap positif 
I Tidak bemantune oranetua f-

I sukses r 
I Imrin Bantu orane: tua ~ Perubahan silcap 

I kerla 1-

I im;rin main motor f-
Kcinginan mencoba 

I Ual~u2aian f- J'crilaku ncgalif 

l Innin tahu rasa mabuk r 
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Judul Penelitian 

Peneliti 

NPM 

Lampiran 4 

PENJELASAN PENELITIAN 

: Peogalaman anakjalanan Iaki~laki menjalani masa puber 

di Kecamatan Pancoran Mas Kota Depok. 

: Jludbi Mulyadi 

: 0706254342 

PeneHti adalah rnahasiswa Program studi Magister Ilmu Keperawatan peminatan 

Keperawatan Komunitas Fakultas ltmu Keperawatan Universitas Indonesia, 

Saudara telah diminta untuk berpartisipasl dalam penelitian ini. Partisipasi ini 

sepenuhnya bersifat sukarela. Saudara boleh memutuskan untuk berpartisipasi atau 

mengajukan keberatan atas penelitian ini kapanpun tanpa ada konsekuensl dan 

dampak negatif. Sebelwn Saudara memutuskan, saya akan menjelaskan beberapa hal. 

sebagai berikut ; 

1. Tujuan penelitian ini untuk mendapatkan gambaran tentang arti dan 

rnakna pengalaman anak jalanan laki.Jaki menjalant masa puber di 

Kecamatan Pancoran Mas Kota Depok. Hasil pene1itian ini sangat 

bermanfaat untuk pengembangan pelayanan keperawatan komunitas 

khususuya pada anak jalanan laki-laki. 

2. Jika saudara bersedia ikut serta dalam penelitian ini. peneliti akan 

melakukan wawancara pada vtaktu dan tempat yang kita sepakati. Jika 

Saudara mcngizinkan, peneliti akan menggunakan alat perekarn suara 
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untuk merekam yang Saudara katu.kan. Wawancara akan ditakukan selama 

satu kali selama 30-60 menit. 

3. Penelitian ini tidak menimbulkan resiko. Apabila Saudara merasa tidak 

nyaman selama wawancam, Saudara boleh tidak menjawab atau 

mengundurkan diri dari peneUtian ini. 

4. Semua catatan yang berhubungan dengan penelitian ak:an dijamin 

kerahasiaa.nnya. Peneliti akan memberikan hasil penelitian ini kepada 

Saudara. jika Saudara menginginkannya. Hasil penelitian ini akan 

diberikan kepada institusi tempat peneliti beEajar dan pelayanan kesehatan 

setempat dengan tetap menjaga kerahaslaan identitas:. 

5. Jika ada yang belumjelas, silahkan Saudara tanyakan pada peneliti. 

6. Jika Suadara sudah memahami dan bersedia ikut berpartisipasi dalrun 

penelitian ini. silahkan Saudara menandatangi lembar persetujuan yang 

akan dilampirkan. 

Depok, Maret 2009 

Penetiti, 

Budhi MuiYJ!di 

0706254342 
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Lampiran 5 

LEMBAR PERSETUJUAN 

Saya yang hertandatangan di hawah ini ; 

Nama 

Umur 

Peke~aan 

Alamat 

Setelah mendengar penjelasan dari peneliti dan rnembaca penjciasan penelitian, says 

memahami bahwa pcnelitian ini akan menjunjung tinggi hak~hak saya selaku 

partisipan, Saya berhak tidak melanjutkan berpartisipasi dalam penelirian ini jika 

suatu saat merugikan saya. 

i 
I 

Saya sangat memahami ha:hwa penelitian ini sangat besar manfaatnya bagi ' 

peningkatan pelayanan keperawatan komunitas khususnya bagi anak jalanan Jaki-laki. 

Dengan menandatangani lembar persetujuan ini berarti saya bersedia ikut 

berpartisipasi dalam penelitian ini secara il<hlas dan tanpa paksaan darl siapapun. 

Ilopok, ........................ 2009 

Peneliti Saksi Partisipan 

( ...................... ) ( ......................... ) ( ............................. ) 
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Nama 

Umur 

Pekerjaan 

A lam at 

Pendidikan 

Suku 

DATADEMOGRAflPARTISWAN 

Sudah berapa lama menjadi anakjalanan? 

Siapa yang mengajak menjadi anakjalanan? 

Tinggal bersama siapa? 

Lampiran 6 
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Lampiran 7 

PANDUANWAWANCARA 

Pertanyattn Pembuka 

Saya sangat kagum dengan Suadara, masih muda sudah mandiri 1 saya sangat tertarik 

dengan pengalaman Saudara menjalani mesa puber. Mohon Saudam menjelaskan 

kepada saya terkait tentang pengalaman tersebut, seperti: perasaan, hambatan yang 

dirasa.kan. makna perubahan, dukungan yang dirasakan, dan harapan Saudara da!am 

menjalani masa puber. 

Pertanyaan untuk memandu wawancara adalah sebagai berikut : 

l. Apa respon anda saat merasakan perubahan dalam menjatani masa puber? 

2. Apa hambatan dari lingkungan yang Saudara rnsakan saat menjalani ma.sa 

puber? 

3. Apa duk.ungan yang Saudara rasakan saat menjalani masa puber? 

4. Menurut Saudara apa makna pengalarnan menjalani masa puber? 

5. Harapan apa yang Sa.udara ingtnkan saat menjalani masa puber? 
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Lampiran 8 

CATATAN LAPANGAN 

Nama Partisipan : KQde Partisipan : 

-Tempat wawancara Walctu wawancara: 

tsuasana tempat saat akan wawancara : 

Gambaran partisipan saat akan wawancara : 

I Poslsi partisipan ·dengan peneiiti : ·--,--·--·-·--·--·---·-

I 
Gambaran tespon Partisipan selama wawancara ; 

f-aMJbamn suasana tempat selama wawancara 

·-··-·-·-··-·-·~ 

Respon Partisipan saat terminasi 

l ___ __t__ ___ j 
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UNIVERSITAS INDONESIA 
FAKULTAS ILMU KEPERAWATAN 

Kampus Ul Depok Telp. (021)78849120, 78849121 Faks. 7864124 
Email : humasfik.ui.edu Web Site : www.fikui.ac.id 

KETERANGAN LOLOS KAJI ETIK 

Komite Etik Penelitian Keperawatan, Fakultas Ilmu Keperawatan Universitas Indonesia 

druam upaya rneliodungi hak a:Tmli dan kesejahteman subyek penelitian keperawatan, 

telah mengkaji dengan teliti proposal beljudul : 

Studi fenomenologi: Pengalaman Anak Jalanan menjalani Masa Puber di 

Kecamatan Pancoran Mas Kota Dep()k. 

Nama peneliti utama : Budbl Mulyadi 

Nama institusi : Fakultas Umu Keperawaian Uoiversitas Indonesia 

Da:n telah menyetujui proposal tersebut. 

Jakarta, 15 Juni 2009 

Ketua, 

Yeni Rustina, PhD 

NIP 140 098 47 

I 
I 
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PEMERINTAH KOTA DEPOK 
KANTOR KESBANGPOL DAN LINMAS KOTA DEPOK 

Komplek Perumahan Grand Depok City Sektor Anggrek II 
Jln, Anggrek Blok H6 No. 8 Kota Kembang DEPOK • JAWA BARAT 

Telp, /Fax. (021) 77842225 

Membaca Surat dati : fak. llmu Keperawatan Ul Nomor :1231/PT.Ol.HS.FIKI/1/2009, tanggat 16 
aprlt 2009, Tentang: ll'ln penetit:fan. 

Memperhatikan 1, Peraturan Oaerah No 8 Tahun 2008. Tentang Orianisasi Perangkat Daerah {0?0}; 
2. Peraturan WaUkota Depok Nomor 42. Tatum 2008, Teotang Rindan Tugas. f'ungsl dan 

Tata Kerja Kantot KESBAMG ~ POL a UNMAS Kota Depok. 

Mengingat Kegiatan yang bersangkutan tersebut diatas maka, 
Dengan lni kami tidak keberatan dilakokannya penetitlan oteh : 
N a m a · 6udhi Mulyadi 
N P M 0706254342 
Program Studi S· 2 llrriu Keperawatan 

llmu Keperawatan 
Konsentrasi 
JwRioao/ fakultas 
Judul Tesis Studt Fenomenologf : pengalaman anak jalanan 

menjalant masa puber di kecamatan 
Pancoranmas Oepok 

lama 
Tempat 

Ketentuan sebagall>§rikut : 

19April2009 s/ d 29 Juni 2009 
Dinas Kesehatan~ 
Kecamatan Pancoranmas. 
Kelurahan Pancoranmas 
Puskesmas Pancoranmas, 
Yayasan Bina lnsan Mandlri. 

1. Sebelum metakukan kegiatan Penetitiano&Sw!Qr'&yJPdiiJl!PKLdMataA!!nPURi"*AfiiUiiiiA ~ata lilaR 
Olilliii'PJaiiJ.c•a ll';wjKa~Ma 4otiAS•A P+!UAfu, yang betsangk.uton hal11$ melopori.on kedatangangnya 
kepada Kepala Olnas/Badan/LembagaJKantor/Bagian yang dltuju, dengi.\1'1 meounjukan surat 
pemberitahuan int ; 

2. Tidak c:Hbenaltan melakukao kegiatan yang tidak sesuai /tidak ada kaitannya dengan judul. 
penelitian/topik masalah/tujuan akademlk ; 

3. Apablla masa bertaku SUrat pemberitahuan tni berakhir sedangtr.an kegtatan dlmaksud betum se\esai, 
perpanjangan l:zin kegiatan harus diajukan oleh fnstansi Pemohon ; 

4. Sesudah setesai metakukan kegiatan, Yang ~gkutan wajfb mela:porkan hasilnya kepada Walikota 
Depok Up. Kepata Kantor KESBANG POt.&. LINMAS Kota Oepok; 

5. Surat lni akan dicabut & dlnyatakan tidak bertako apablla ternyata yang bersaogkutan tidak 
memenUhJ ketentuan keteotuan seperti tersebut diatas i · 

Depok, 29 April 2009 

< A>J'rno I<ESBANG POL &: LINMAS 
WASBANG 

T emb\!.R!;n : Disampaikan Kepada Yth. 
1. WaUkota Depok (sebagai taporan), 
2. Dinas Kesehatan, 
3. Camat Pancoranmas, 
4. Lurah Partcoranmas, 
5. Puskesmas Pancoranmas, 
6. Yayasan Bina lnsan Mandiri, 
7. Dekan Fak. ltmu Kepeawatan, 
8. Sdri. Budhl Mu!yadi. .. 
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Nama 

Tempat, tanggal lahir 

Jenis Keiamin 

Pekeljaan 

Alamat Rumah 

Alamat Instansi 

Riwayat Pendidikan 

DAFTAR RIWAYAT IDDUP 

: BUDHI MUL Y AD! 

:Duma!. 27 Januari 1974 

: Laki~laki 

Lampiran ll 

:Doren Kopertis Wilayah X dpk Akper Sri Buoga 

Tanjung Durnai. Riau 

: JI.Pisangan Baru Tengah nomor 66.RT 031!2 

KeLPisangan Baru.Kec.Matraman.Kotamadya 

Jakarta Timur 

: Jl Tanjung Jati.Kec.Dumai Timur.Kota Dumai 

Riau 
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SMPN I Batang Kapas Kab.Pesisir Selatan.Sumatera Barat (I 986-1987) 
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