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BAB IV 

PENUTUP 

4.1 Kesimpulan 

4.1.1 Mendeskripsikan dan Menganalisis Implementasi Layanan Kesehatan 

Terhadap Narapidana Berkebutuhan Khusus (disabilitas) 

1. Perlakuanَ Khususَ sudahَ Komprehensif,َ sudahَ terdapatَ alatَ bantu,َ

pembinaanَ kerja,َ danَ pengawasanَ lingkungan,َ belumَ tersediaَ programَ

kesehatanَyangَsecaraَspesifikَdirancangَuntukَnarapidanaَdisabilitas.َ 

2. PelayananَKesehatanَDasarَSudahَBerjalan,َNamunَBelumَTerfokusَpadaَ

DisabilitasَPemeriksaanَdanَpemberianَobatَdilakukanَsecaraَrutin,َ sertaَ

Penempatanَkamarَmempertimbangkanَaksesibilitas.َNamun,َ layananَ iniَ

belumَmenjawabَkebutuhanَmental,َdanَsosialَsecaraَmenyeluruh.َ 

3. SaranaَdanَPrasaranaَFungsionalَ sudahَbaik.َPenyediaanَkursiَroda,َjalanَ

ramp,َ danَ peganganَ tanganَ sudahَ dilakukanَ diَ beberapaَ titik,َ disertaiَ

denganَ fasilitasَ sanitasiَ (toiletَ duduk)َ yangَ sudahَ cukupَ untukَ semuaَ

narapidanaَberkebutuhanَkhusus. 

4.1.2 Menganalisis dan Mengidentifikasi Faktor Faktor yang Terkait dengan 

Implementasi Layanan Kesehatan Terhadap Narapidana Berkebutuhan 

Khusus (disabilitas) di Rutan Kelas 1 Cipinang 

1. KomunikasiَInternalَPositif,َRutanَsudahَmelakukanَsosialisasiَkebijakanَ

danَ informasiَ kepadaَ narapidana,َ Pelatihanَ komunikasiَ empatikَ danَ

eksklusifَ kepadaَ petugasَ menjadiَ halَ yangَ baikَ dalamَ pelayananَ yangَ

benar-benarَmanusiawi. 

2. SumberَDayaَManusiaَ sudahَbaikَdanَKompetensiَ sudahَMerataَJumlahَ

sesuaiَ tenagaَ kesehatanَ danَ semuanyaَ memilikiَ kompetensiَ menanganiَ

penyandangَdisabilitas.َ 
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3. Disposisiَ danَ Pengawasanَ Telahَ Berjalanَ denganَ Baikَ Rutanَ telahَ

melakukanَ pengawasanَ berkala,َ evaluasi,َ danَ pelatihanَ sebagaiَ bentukَ

komitmenَterhadapَimplementasiَlayananَkesehatan.َIniَmerupakanَfaktorَ

pendukungَ dalamَ menjagaَ konsistensiَ kebijakanَ layananَ terhadapَ

disabilitas. 

4. StrukturَBirokrasiَ sudahَ baik,َ dilihatَ dariَ SOPَ yangَ sudahَmendukung.َ

SOPَyangَdigunakanَsudahَtersusunَrapiَdanَdiperbaruiَsecaraَberkala.َ 

4.2 Saran 

Berdasarkanَtemuanَpenelitian,َterdapatَbeberapaَsaranَyangَdapatَdiberikanَ

agarَpelaksanaanَlayananَkesehatanَterhadapَnarapidanaَdisabilitasَdiَRutanَKelasَ

1َCipinangَdapatَberjalanَlebihَoptimal: 

1. Pengembanganَ Programَ Pembinaanَ yangَ eksklusifَ Rutanَ perluَ

mengembangkanَprogramَpelatihanَdanَpembinaanَyangَdirancangَkhususَ

untukَ narapidanaَ disabilitas.َ Programَ iniَ harusَ disesuaikanَ denganَ

kemampuanَ danَ kebutuhanَ masing-masingَ individu,َ sehinggaَ merekaَ

dapatَdiberdayakanَsecaraَmentalَdanَsosial.َDenganَdemikian,َnarapidanaَ

disabilitasَ tidakَ hanyaَ mendapatkanَ perawatanَ kesehatan,َ tetapiَ jugaَ

peluangَ untukَ berkembangَ danَ mempersiapkanَ diriَ dalamَ menghadapiَ

kehidupanَsetelahَmasaَtahanan. 

2. Monitoringَ danَ Evaluasiَ Berkelanjutanَ Dibutuhkanَ mekanismeَ

pengawasanَ danَ evaluasiَ yangَ sistematisَ danَ berkelanjutanَ terhadapَ

pelaksanaanَ layananَ kesehatanَ bagiَ narapidanaَ disabilitas.َ Evaluasiَ iniَ

dapatَ melibatkanَ lembagaَ independen,َ dinasَ terkait,َ sertaَ perwakilanَ
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masyarakatَsipilَagarَpelaksanaanَprogramَdapatَdipantauَdanَditingkatkanَ

secaraَobjektifَdanَakuntabel. 

3. PeningkatanَKolaborasiَdanَJejaringَKelembagaanَDisarankanَagarَRutanَ

Kelasَ1َCipinangَmembangunَkerjaَsamaَyangَlebihَkuatَdenganَberbagaiَ

pihak,َ sepertiَ dinasَ kesehatan,َ rumahَ sakitَ pemerintah,َ organisasiَ

penyandangَ disabilitas,َ danَ LSMَ yangَ bergerakَ diَ bidangَ HAM.َ

Kolaborasiَ iniَ pentingَ untukَ mendukungَ keberlangsunganَ dariَ faktorَ

strukturَbirokrasi. 
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