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Autisme adalzh gangeuan perkembanpan pervasif pada anak vang ditandai
dengan pangmum dan keterlambatan dalam kognitl, bahasa, penlaku dan
interaksi sostal. Penyondang autisme mendapatkan terapn di sekolah Lhuesus
autiznee dan dapat juga dibenikan di rumah. Penelitian ini berlujuan untuk melihat
pengaruh pendekatan Aome base prosram dalam pemberian lerapi metods
Applied Behavionr dnalysis (ABA) terhadap Kemajuan pendenta autisma di
sekolah autisma di Kota Padang Metode penelitian ini adalah ekspenimen pre g
post imferveniion dan menzsunakan leenbargn dan cbservasi,

Pengambilan data dilakukan pada 30 orang penderita amisme vang dibag
13 orang ssbazai kasus vang dunlervensi dengan pemberian terapl pada anak
melalui keluarga vang mengpunakan instumen vang sama denpan terapi di
sekolah, dan 13 orang sebagai kontrol yang hanvay mendapat terapi di sekelah
khusus autisme YPPA Parak Gedang bulan Apnl-Desember 2008 Hasil
peneliian memperlihatkan dan 13 anak vang diinlervens: di rumah terapi perilaku
dengan bmk vang mengalami kemajuan dari 16 (83,31, dan 10 anak wang
malakukan tlerapi okupssi yang bmik, ada 9 anak (M%) yang mengalami
kemajuan, dan dan |1 anak yang melakukan terapi wicarn vang baik 10 orang
(9099 vang mengalami kemapuan, Berdasarkan analisa statstik dengan derajat
kermakooan p=0.05 berartt pemberian terapi penlaky, terapl okupasi dan wrapi
wicars di rumah dengan mengeunaskan metoda ABA denpan pendekatan Home
Based Therapy berpenuarub terhadap kemajuan anak autisme

Perlunya terapi di rumah terbukti dart hasil penelinan ini bahwa kelompok
kasus memperlihatkan kemujuan wvang pesat dibamding  kelompek  kontrol,
Pelaksaraan Hame based sherap lebih teratur dan tenang karena keluarps dapal
mengatur reangan vang tenang bag anak sehingga anak dapat berkonsentras:
menerima mate dan orangtua. Ruangan yang tenang dapal membantu anak untuk
menerima materi dengan mudah Karena lebih konsentrast (Hembing, 20047 Pada
kentral, Anak hanya mendapatkan terapi di sekolah secara terstruktur, namun
peda Lelompok i hdak dibenkan terapi twebahan di rumah. Anak vang
mendarita autisme memerlukan perhatian ekstra, artinya responden vang diberi
perlakuan terapi di rumah mendapat perhagan lebih dibandingkan kelompok
Lontrol vang mendapatkan perhatian di sekolsh saja. D antara mereka ada vang
mengalami kesulitan berkomunikasi. ada yang hiperaktif. dan ada pula yang
htpoakuf. Tak banyak arang tua yang cepat menyadari apa yang tenaah ter|d
pada anak merska vang ternvata menderita autisma Kalaupun paham, para orang
wa oty cenderung tak memilikt pengetshuan dan waken vang cokup untuk
membimbing buah hatinva berungkah laku yane normal. Talah sasinva penderita
dan orang wanya memerlukian bantan seorang terapis autisma.

Fata kunci: autisme, Applicd Behaviour Analysis {ABA), home base program



PENDAHULUAN

Memiliki anak sebasai penyandanyg sangouan spektrum autis atou Ausdssic
Speciram Disorder (ASD) mdaklah pernah menjadi impian orang ma. Auwtis
merupakan panpruan spektrum yvang melibatkan keseluruhan sistem dolam tobuob
manusia, Autis sejak Lthir hanva menempat persentase yang kecil pada anak
ASD. Gepalanva bisa terdetekst sanl anak berusia 13-36 bulan vanz mendadak
menolak kehadiran orang lain, berlingkah laku anah dan mensalami kemuondoeran
dalam bahasa percakapan seria keterompilan sosialisase vang pernah dimilikimya
fEdi, 2003) Dr Melly Budhiman SpkKJ menvatakan bahwa gejala aunhs sanpal
Lompleks dan tdak munmgkin hanya mempunyan satn penyebab/pencetus saja.

Orang Lo sering bertanyva apakah anaknya dapat secara total bebas dan
autisma. Wenar (1994} menyatakan bahwa autisma adalah gangeean vang lidak
biza dizembuhkan ¢ eof curadie ), namun bisa diterap ( erecdadde ) Maksudnya
Lelainan vang tengadi pada otak ndak bisa diperbaiki narmun segala-gejala vang ada
dapat dekurangl semaksimal mungkn selungga mak bisa bersosializast dengan
anak-anak lain secara nermal Permvataan Wenar didukung oleh hasil penelitian
Rikn Salbwi (2006) tentang pengaruh terapt terhadap kemajuan anak autisma
bahwa, pemberizn terapi perlaku, terap okupasi dan terapi wicara berpengaruh
lerhadap kemajuen anak autisma.

Hazil wawancara penelitt terhadap  heherapa orang  keluarsa  adalah,
seringkali anak vang telah menunjukkan keberhasilan dalam terapi ika dievalussi
kembale kelerampilannya tersebul hilang. Hal e menyebabkan keterlambatan
kemajuan anak dalam mengalant ferapr. Pemberian terapi pada penclitian vang
terdabulu dilakukan secara face fo face antara terapis dengan penderita antisma,
vang dilakukan secara kontiniu selama lebih kwrang 2 bulan, Perilaku yang
digjarkan secara intensit dan selalu divlang-ulang, dapat menjodi kebizsaan bagi
penderita avtisma, oleh karena ity perfu pemberian terapi selama 24 jam.

Upaya ini lente diperluban keterlibatan kesluarga dalam proses Leropi,
sarena kunci keberhasilan terapi adalah keterlibatan orangtua dalem proses terapi
sehingga dikenal dengan Aeme fraining alaw home base progrom. Hal ini
thsehabkan peningkatan kemampean pada penvandane auts bersifat lambat dan

ada saatnya kemampuan vang telzh diperoleh tersebut hilang, Untukl itu orangtua
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barus membenkan perhatian yang lebih bagt anak penvandang autis, Selaim i
penerimaan dan kasib sayang merupakan bal vang terpenong dalam membimbing
dan membesarken anak autis (Elvi Andriam, 2004

Berdasarkan survey yang dilakukan di Sekolah Luar Bimsa (SLE) Autis
Yavasan Pengembangan Potenst Anak (YPPA), didapatkan bahwa hampir semuoa
anak mengalam kemajuan Namun kemajuan il diperoleh dari terapi vang
dibenkan di sekolah saja. Hal ini terbuke dan hasil wawancara kepada orang tua,
erab-anak autis mengalame kemajuan walaupun masih sedikit seperti sebagian
anak sudah dapat menyebutkan sebagian anska dari saru sampa sepulub dan
menyebuthan benda-benda vang ditunjuk terapis. Kemajuan teapt angk anbis akan
terhihat lelib maju apabila ada kerjasama keluarga tidak hanyva orangtae, dengan
terapis disekolahy dalam memberiban terapn pada anak, baik terlibal lanpseng
disekolah maupun diberkan di rumah Dalam menansani anak autis, hanva
sebagian kecil orang tua bekerja sama dengan tenaoa ahli lainnva, seperti; ahls
saraf, psikologr, ahle perkembangan anak, ahli wicara, kensulian belajar atau
profesional laimnya vang ahliymempunyar pengelahuzn mengenal auns. Dari
uratan dintas, penelift ingin mebhat lebih jauh model pembenan terapi perilaku
dengan pendekatan home base program pada kemajuan penderita autisma,

Berdasarkan uraian diatas, maka romusan masalah pada penelitan i
adalah  bagaimana pengaruh pemberian terapr periloku terhadap  kemajuan
penderta autis dengan pendekatan howee based program di sekolah autisma di
kola Padang. Disini akan dilibat sejauh mana fome based progeam dalam
perannyva lerlibal akuf untuk membenkan terapi metode ABA i rumah.
keterlibatan keluarga tidak hanya pada orangtua, tetapi semuz angeata keluarga
vang tingoal serumah denpan penderta autisma

Pendebatan yang  digunaban untuk menjawab penzliian i adalah
pendekatan Family Carve Nursing, dimana keluarga sangat berpensaub dalam
perawatan angsota keluarganya vang sakit Pendekatan in akan dijabarkas dalam
kuwisioner vang berbenluk fome Based program. Peneliti akan membuktikan
hipotesa bahwa fiome based program berpengaruh dalam pelaksanaan program

terapi malode ABA terhadap kemajuan vang sangar besar,



METODA dan MATERIAL

Jenis penelitian int adalah penelitian eksperimen vang melibal suatu gejala
atan pengaruh  vang  ombul  sebacw alihat  perlakuan  tertentu. Desain
penelitiannya mengrunakan rancangan pra-post test eksperimen (8. Notoaimodja,
2302), Penelittan ini dilakukan di sekolah aulisma YPPA Parak Gadang pada
bizlan Juli-Desember 2008, Pengambilan data dimular bulan Juni-Agustus 2006,
Variabel indepanden penchiian mm adalah terap perilaku, terapi okuopasi dan

berapl wicara, sedangkan vanabel dependen-nya adalah kemajuean anak autisma,

Populasi dan Sampel

Populasi vang dilakukan dalam penelittan ini adalah keluarsa dar anak
vang bersekolah di sekolah autisma YPPA Parak Gadang vang terdiagnosa
Aunsima sebanyak 30 orang. Sempel dalam penelitian ini adalah keluarga dan
anak autisma ringan dan sedang dengan jumlah 30 orang Teknik pengambilan
sampel adalah dengan melihat berat nogan gejala vang dialami. Kntena sampsl
untuk anak autis adalah anak dengan katepori aubis tanpa diserisn penvakit lain,
wdi sampel wntuk anak autiz sebanyak 30 orang. Kategori untuk anak dengan
autiz berat tidak dimasukkan Karena kalegon aulis berat di sekolah ini adalak
autisma ditambah dengan gangeuan lain jadi anak mengalami pangguan vang

kampleks.

Teknik Pengumpulan Data

Data Primer dikumpulkan dan sampel vaitu dasi orangtua dan anak aotisma
dengan menggunakan instrumen penelitian berupa pra intervensi dan post
mtervenst dan diobservast oleh penalit. Instrumen vang digunakan sama dengan
instrumen vang digunakan penzlin pada penelition terdahulu {Bika Ssbr, 20063,
Instruman adalab tnstrumen vang telabh dimodifikast vang digunakan di sekolah
zehingga keluarga dapat lebih mudah menjafankannya Insrument  ditambahkan
dengan instvumen leckait dengan fone based program. Program lerapi vang
disusun untuk dilakukan oleh keluarga di rumakh.

Data vang dikumpulkan berupa kemampuan terapi anak berdasarkan instrument

(rhernamypuan perilabu, okupast dan wicara), Selanpuimya Instrumen penelitizn pra



imtervensi pada anak autis vang terdiri dari terapi perilaku, terapi wicara, terapl
okupasi dengan mengzunakan  lembaran  observasi cheklist densan  bobuol
maksimal masing-masing terapl 100 Setelah dilakukan intervensi di cumah, anak
akan dilihat kemajuannva di sekolah dan penelio akan mengobservasi saat terapist
memberikan intervenst. Data Aome  based  program diperolsh dar hasi!

wawaneara dan evaluast dari keluarga sehagal bahan pembabasan.

Pengolahan dan Analisa Data
Data wang  terkumpul  didabukan pengolahan dengan perhiungan statistik
deskriptif untuk analisa univaratnya yaitu anabisis disribust frekwensi denzan
|nE[t_E__"\_E__'I.I]'I:lk.EI.'I'I TLITTELLS
p= fx i
N

Keterangan

P = presentase

f = Jumlah soal vang dijawab

M = Jumlah zelurch so {Arikunto, 2000).
Analisa bivariat  bertwjuan untuk  melibat hubungan  antera dua variabel
independen dengan variabel dependen, uniuk mengetabun hubungan antara kedua
variabel digunakan wji Chi-squars dengan derajat kepercayaan 93 % ( p < 0,03 ),
pengolaban dats denpan komputzrizasi

Iika didalam sel ditemukan nilai E<3 maka analisa disunakan Fisher
Exuct. Bila hasil analisa diperoleh nilme P<0.03 maka secara statistika disebut

bermakna dan jika nilai P=0,05 maka hasil penghitungan disebut tdak bermakna



HASIL DAN PEMBAHASAN

Tabel 1. Perbandingan Distribusi Frekuwensi Responden RKasus dan
Eontrol Berdasarkan Terapi Perilakue, Okupasi dan Wicara
Anak Autisma (Pre Intervensi dan Post Intervensi) di Sekolah
Agtisme YPPA Parak Gadang Padang, Tahun 20038

Kisus Kontral |

Pre | Post Pre Past |
Intervensi | Interviensi Intervensi | Intervensi
Fl% [ F[ %l Frlw |7 ]l%

Terapi

Terapi Perilaka

Baik 7 (467 12 [ B0 | 6 | 40 | 8 | 53.3
| Kurare B | 333 3 4 S £1K 7| 467
Terapi (Mupasi -
Baik 6 | 40 [ 10 [667] T |467| 10 | 66,7
Kurang 9 |60 | 5 |333| & [333] 5 |333
Terapi Wicara >

Baik 4 1267 11 11330 7 |467) 9 [ 60

Kurang 11 (733 4 267 B 533 & Jir |
Jumidah 15 100 | 15 | wa | 15 | 100 [ 15 [ 10 |

Tahel diatas memperlihatkan setelah diberi imtervensi oleh kelusrea di ramah,
pada kasus terlihat responden vang memuliki periloke vang baik meningkat
sebanyak 3 orang ({dari 7 orang (46.7%) menjadi 12 {80%%)orang)). dan pada
kontral hanva mengalami kenaikan 2 orang ( dan 6 (0%} manjadi & arang
{33.3%)). Sedangkan wang berperilaku kurang balk pada kasus terjadi
penunuran sebanyvak 5 orang (dart B menjadi 3 orang) dan pada kontral
penurunan respanden vang berperilabu kurang baik sebanvak Zorang (dari 9
orang menjadi 7 orang), Untuk tecapi okupas: dapat dilthat pada tabel diates
bahwa responden yang mendapatkan terapi okupast di rumah (kasus) dan i
sekolah saja (konrol) sama-sama mempethihatkaan  okupast vang  hatk
sebanyak ) orang (66,79 setelah intervensi, namun jumlah kenaikan lebik
bhesar pada kosus sebanyak 4 orang, sedangkan pada kontrol hanva 3 omng,
Untuk penunman jumlah responden vang mempunvat okupasi kurang, baik
pad aknsuz dean kontrol tidak mengalami perbedaan vang berarli (hanva 4
orang terjadi pada kasus dan 3 orang pada Lontrol). Dar tabel diatas dapat
juga dilthat bahwa jumlah responden vang mempunva wicarn vang baik

sesudah inlervensi di rumah dan di osekolah sebanvak 11 arang (73.3%)



sedanghan sehelum intervensi hanwa 4 orang {26.7%) Sedanghkan, pada
kontrol wang hanya mendopatkan intervensi di sekolal peningkatan terapi

wicara vang baik hanya 2 arang dari 7 arang (46, 7%) menjadi 9 orang (6%,

Tabel 1. Perbandingan Distribusi Frekuvensi Responden Kasns dan
Kontrol Berdasarkan Kemajuan Anak Antisme (Pre Intervensi
dan Post Intervensi) di Sckolah Auntisme YPPA Pauuk Gadang
Padang, Taliun 2008

| Kasus Konirol -

Koinajuni Pre Paost Pre Post
Intervensi | Intervensi | Intérvensi | Intervensi
F | % | F | %[ F | T F Y
Maju 4 [267] 11 [ 733 ? 467 | G0
| Kurane hMaju L SO - 5 P O 333 40
Jumlah IS | 100 | 15 | 100 15 | 10 | :T| Lip0y

Tabel 2 menunjukkan jumbah responden vang mengalami kemajuan setelah
mendapatkan terapi penlaku di sekolab dan di romah sebanvak 7 orang (dari 4
prang (26,7%} sebelum intervensi di rumah menjadi 11 orang (73.3%) setelah
mendapatkan miervenst di rumah. Sedangkan pada kontrol kenaikan jumlsh
responden vang mendapatkan terapt perilaku, okupasi dan wicara vang baik
hanya 2 orang (dan 7 orang (46,7%) menjadi 9 orany (%) Sedanskan
kemajuan vang masih kurang pada kasus tingsal 4 ovang (26, 7%) dan pada

komtrel & orang (40%),

Tabel 3 Pengaruh Pemberian Terapi Perilaku di Rumah terhadap
Kemajuan Anak Autisme di Sekolah Autisme YPPA Parak
Gadang Padang, Tahun 2018,
- K{'.Ill.ﬂ.jllﬂlt '
et [ g ] ¢ | %
e F | W F W .
Baik ;1o 83,3 s 16,7 12 10
kurang 0 ! 3 K 3 10
Jlll‘l:lb_lh 10 65,7 5 133 13 LM}
P=0022



Tabel diatas menunjukkon babwa dari 12 orang anak dilakukan terapi perilaku
di rumah dan di sekolsh dengan baik. lebik setengaheyva memperlihatkan
kemajuane vaile W orang (83 3%), sedangkan dan 3 orang yang melakukan
terapi perilaku vang kurang baik tidak ada (0,00%) memperlibakan kemajuan,
Dan wi statisuk diperoleh nilal yang bermakna yaitu P = 0022, dengan
demmikian, ada pengaruh pembenan terapi perilaka & nemah dan di sekelah

lerhadap kemajuan anak autisme.

Tabel 4 Pengarubh Pemberian Terapi Okupasi di Rumah techadap
Kemajuan Anak Autisme di Sekolah Autisme YPPA Parak
Gadang Padang, Tahun 2008,

Kemajoan |

Terapi Okupasi "~ Maju Tidak F o
I |
Baik T a0 I 10 T O
Kurang l 20 E) 81} 3 10¢ |
| Jumlah 1 66,7 5 | '_!.'j,'j_. 15 710_

Tabel 57 memperlihatkan bahwa dari 10 responden yang melakukan terapi
okupast varg baik di remah dan disekolah, & orang (90%) memperlihatkan
kemajuan. sedangkan dari 5 responden vang melakukan terapi okupasi vang
kurang hanva | orang (20%) yang memperlihatkan kemajuan, Dari uji statistik
diparaleh nilai vang bermakna vaitn P = 0017, dengan demikian, ada
pengaruh pemberian terapt okupasi di rumah dan sekolah terhadap kemapuan

artak aulisme,

Tabel 5 Pengarubh Pemberian Terapi Wicara di Rumah terhadap
Kemajuan Anak Autisme di Sckolah Autisme YPPA Parak
Gadang Padane, Talin 2008,

Kemtajuan |
Terapi Wicara Maju Tidak | F %

F I.:'---‘-'l'l i I T I
Bak | 1 90,9 | | 0, 11 06
kuriang ] T B g 10 4 [0
Jumlah 1 667 | 5 333 | 15 | 100

=004



Hasil penelitian pada tabel 38 diatas menguraikan bahwa dan 11 orang
responden yong menalamu terapl wicara densan bark, 10 orame (90.9%)
menunjukkan kemajuan sedanzkan dart 4 grang responden vang melakukan
terapl wicara vang kurang baik, tidak ada yang memperlihatkan kemajuan
{0,00%). Dan wi statistuk diperoleh nilal yang bermakna vaitu P = 0.004
denzan dermikion, ada pengarob pembenon terapt wecara di rumaby dan di

saholah terhadap kemajuan anak autisme,

Tabel 6. Perbandingan Kemajuan Setelah Intervensi pada Kasus dan
Kontrol pada Anak Autisme di Sekolah Autisme YPPA
Parak Gadang Padany, Tahun 2008

| | Kasus | Kontrol __h]

Lo Pre Post Pre | Past |

! Kemajuan | Intervensi | [ntervensi | Intervensi | Intervensi |
' Fl% | FPI%[FI%]F%
Maju 3 (267 W [667| 3 |33 & | 40

| Kurang Maju 1l 733, 05 |333| 10 |es7| 9 | 6o |

| Jumlah 15 | 100 | 15 | 100 | 15 [ 100 | 15 | 100 |

Pada tabel 3.9, diatas techbat bahwa kemajuan kelompok kasus lebih bagus
dibandingkan  kelompok  kontrol.  Kenaikan  jumlash  responden  yang
memperiihatkan kemajuan setelah dintervensi di cumah dan di sekolah pada
kelompek kasus tercatat 6 orang responden (darl 4 orang sebelum intervens
menjadi 10 orang setelah inlervensi). Sedangkan pada kelompok kontrol
hanya 1 orang penambahan casponden yang memperlihatkan kemajuan setelah

thintervens: di sekolah

A. Pembahasan

Penelitian mi dilakukan dengan mengambil responden di sekolah aunsme
YPPA Parak Gadang Padang dengan juminh sampel 30 orang anak autisme
Pertemuan dan kesadiaan responden untuk terlibat di dalam penelitian ini diambil
di sekolah autisma dan seijin sekolah. Sebelum dilakukan pra intervensi kemajuan
anak-gnzk avtsme disekolah ime dilibat pada laporan kepiatan materi vang
diberikan pada merzka vaitu berupa laporan harian, laporan mingguan, laporan

dalarn 3 bulan dan & bulan, Kewdaan anak autis sebelum penetiti melakekan pra

e



tervenst cukup bagus dimana pada saat merska menerima materi dan terapis
bisa didakukan Dari 30 orang anak antisma, 15 orang dijadikan sebagai kasus
vang diamati dan diberikan perlakukan tambahan dan 15 orang lagt sebaga
kontral perlokukan tersebut. Anak autisma akan ditkuti sampa ke rumah setelah
keluaega menandalangam bersedia menjadi responden dalarm penelitian,

Tabel hasil dapat dilihat memperlibatkan  hasil yang sangat  batk
Ditemukannya kenaikan yang cukup banvak dengan pembenian terapi pertlaku di
rumah dengan pendekatan fame based therapy atau pemberian terapt di rumah,
Data tersebul - memperlihatkan setelab diben intervens: oleh keluarsa di rumah
dengan metode ABA, pada kasus terlibat responden vang memilik penlabu vang
batk meningkat sebanyak 3 orang ((dart 7 orang (46,7%) menjadi 12
(A% jarang)). dan pada kontrol hanya mengalam: kenaikan 2 orang (dad 6 (40%)
menjadi ¥ arang (33.3%)). Sedangkan vang herperilaky kurang baik pada kasus
terjadi penurunan sebanyok 5 arang (dan 8 menjadi 3 orang) dan pada kontral
penurunan responden vang berpenlaku kurang baik sebanvak 2ormmg (dari 2 orang
menjadi 7 orang). Hasil ini terlibat bahwa terapt metoda ABA vang diberikan
dengan pendekatan home dased program, dibenkan oleh Keluarga terutama
orangtua dan orang-orang yang dekat dalam pengasuh anak. Pemimgkatan
kemajuan vang cukup banyak ini, diperoleh karena hampir semua anak dibimbing
oleby crangluanyae di rumah Pembenan lerapi lebih kurang 0 jam tidak hanya
diberikann i sekolah tetapn jusa dirumah oleh semuea angsota keluarsa
Pendekatan feome Sased therapy dalam mensrapkan metoda ABA tidak lasi
dikerjakan oleh terapis di sekolah. namun dilanjutkan oleh keluaron Sehingga
jumlah pembenan therapi yang diterima penderita auns lebib dan 40 jam dapat
difakukan secara kontinvu (Triantere. 2005). Ini mungkin didukung oleh Casilitasi
dalam menjalankan terapi dimana pada saal anak dibenkan terapi penlaku mereka
mendapatkan suasana rumab yang swdak familiar bagi anak. Anak bebas memilik
teenpat dimsang mereka akan bennteraksi dengan aogeota keluarga yang akan
melanjulkan terapi.

Pelaksanain Hewme based therapy labih terstur dan tenang karena keluarza
dapar mengalur ruasgan vang  lenang bagi anak sehingoma anek dapat

berkonsenlrast menerima maten dan orangiua Fuangan yang tenang dapat

L



membantu anak untuk menenma maten dengan mudah karena lebih konsentrasi
(Hembing, 20041 Pada kontrol, Anak hanva mendapatkan terapi di sekolah
secara terstrubtur, pamun pada kelompok ind tidak diberikan terapi tambahan i
rumah. Anak vang menderita aulisme memerlukan perbatian ekstra, artinva
responden vang diben perlsbuan terapt de rumah mendapat perhatan lebih
dibandingkan kelompok kentrol vang mendapatkan perhatian di sekolab saja. Di
antara merzks ada yang menzalany kesulitan berkomunikasi, ada vang hiperaktit,
dan ada pula vang lipoakiif Tak banyak orang tua vang cepat menyvadari apa
vang tengah terjadi pada anak mereka vang temyata menderiia aulisma Kalaupun
paham, para orang s i cendarung tak memiliki pengetahuan dan wakiu yang
cubup untuk membimbing bush hatinya bertingkah laku yang normal. Bulah
salnva pendenita dan orang luanya memerlukan bantuan seoranyg ferapis autsme |
Sehelum intervensi kondisi vang sama denoan sesudsh intervensi. namun
ketidak teraturan anak datang Kesskolah dan kemampuan kelvarga unuk
menlerap sangal rendah menvebabkan kemunduran tethadap kemaguan anak,
karena respon vang bak tidak divlang-ulang, tidak akan menunjukkan kemajuan
vang berart Hal i szsum dengan teori menurst Borny Danuatmaja {2003,
bahwa pada saal pemberian lerapi perilaku gangguan seperti kebisingan bisa
membuat angk lulak fokos dan kehilangan konsentrasi. Sesval dengan vang
diatakan oleh Diang, bahwa pendekatan feme based program membearikan
Kesempalan anak berhadapan secara satu persatu dengon oraesluanya atau
keluarganyva sehingga intervensi ABA dapal diberikan secera aplimal 20 jam /
minge, Meskipun mangan tidak mencakupi, terapi di rumah dengan pendekatan
ABA din sosialisast ABA anak cukup baik akan memudahkan hasil vang bak
Hasil terapy okupasipun memperhihatkan bal vang sama dengan terapi
perilaku bphwa responden vang mendapatkan terapi okupasi di mumgh (kasus) dan
di sekolah sma (kontral} sama-sama memperlihatkaan okupasi yvang baik sebasyvak
L0 orang (66,7%) setelah milervenss, namun jumiah kenaikan lelal besar pada
kazus sebhayak 4 orang, sedangkan pada kontrol hanyva 3 orang. Unluk penurunan
Jumlah responden yang mempunya okupasi kurang, bak pada kasos dan kenirel
ndak mengalami perbedaan vang berartt (hanva 4 arang terjadi pada kasus dan 3

orang pada kontrol), Hal ini mungkin disebabhkan olah iehmek dan pengetahuan
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kaluarea dalam membenkan terape bervariast dalam memberikan maleri. Pada
sanl lerapt okupas: dilakukan Seluarga melatih kelerampilan anak dangan suasana
vang menvenangkan sambil mengajak anak bermain sehingza membangkitkan
mingt anak untuk berlatih, Terapi vang diberikan tidak tedadu lams api sering dan
rarapis akan menshentikannya jika anak tampak bosen,

Sama halnva dengan dua terapr dialas pala terapt wicara di tabel 3.4
menumukkan Dart abel diatas menunjukkan bahwa jumlah responden vang
mempunyal wicarsa vang baik sesudah intervensi di rumah dan di sekolah
sebanyak 11 orang (73.3%) sedangkan sebelum intervensi hanya 4 orang (26 7%),
Sedangkan, pada kontrol yang hanva mendapatkan intervens: di sekolah
peningkatan terapt wicara yang batk hanva 2 orang dari 7 orang (46, 7% menjadi
9 orang (G0%). Pada terapi wicara banyvak juga anak vang melakukan dengon
baik, hal it disebabkan alsh terapi dapat diberikan pada kelvarga dalam sunsana
vang menyenanshan, Keluarga dapat melabukan terapt wicara sesuar dengan
kesenangan anak

Tabel 5.5 menajukkan jumilah respondan vang mengalami kemajuan setelah
mendapatkan lerapn penlaku di sekolah dan di nemah sebanvak T orang (dan 4
arang (26,7%} sebelum intervenst dr rumah menjadi 1l orang (73.3%) setelah
mendapatkan intervenst di rumah. Sedangkan pada kontrol kenmkan jumlah
respenden vang mendapathkan tarapi perilaku, okupasi dan wicara vang baik hanya
2 grang {dari T orang (46, 7%) menjade 9 erang (60%). Sedangkan kemajuan vang
masih kurang pada kasus tinggal 4 orang (26,7%) dan pada konirel 6 crang (40%).
Hal i mungkin disebabkan oleh melode vang diterapkan di rumah sejalan
deppan metode vang dilakukan di sekolah, dimana metode yvang diteraphkan
sistematis dan terukur. Kemampuan keluarga juga memegsng peranan penting
dalam mengoptimalkan terapi pada anak autisme. Dari hasil penelitian didapatkan
bahwa anak vang mengalami kemajuan ternyata lebih banvak dari golongan umur
<3 Ashun sehingen hal am mungkin mempercepat kemajuan anak, Menun
Y Handayo {2003), usia anak besa berpenganil terhadap kemajuannya terutama
unfuk wmur < 3 tahun karena pada masa ite perkembangan olak paling cepat. Hal
i juga vang mendukung hasil penelinan, sebagian besar responden berusia

burang dart 3 rahun dan menungukan kemajuan vang sanzat pesat.



Pengaruh Pemberian Terapi Metoda ABA dengan pendebatan Home Eased
Therapy ferhadap Kemajuan Aoak Autisme

Intervenst din: menjadi satu langkah yang penting, dan salah satu
tekrukimelode vang banvak digunakan adalah Applied Behavioral Analyvsis vang
dilemukan oleh Ivar O, Lovaas (Maurice, [996). Penanganan inlervensi dini
menggunakan teknik “one-on-one’ alag sate guro satu anak, yang sangat intensif
dan terfokus dengan kunkulum vang sanoat lecstrukiur. betode milah vang
diterapkan di rumah, sehingza cara terapis mentarapr di sekolah sama densan
orang tua menteram pendarita autism di rumah.

Fomponen “ong-on-one’ mn manjadi penting artinva pada proses belajar
awal, terutama bagr anak-anak vang masth rendah tngkar kepatuhan dan imitas:-
nya (Siegel, 1996) Intensitas (Jumlab jam per mingegu) juga sangal penting,
separti vang  dilaporkan olsh  hosil penelitan Lovans  (Lovaas, (9810,
Kecenderunoan orang tea untuk pamik dan mengharapkan hasil terbaik membuat
mereka menjodwalkan penanganan intensil terstrukiur tanpa malihat pengarabnya
pida anak, Akihatnyva, anek memadi tertekan dan bingung, apalagi hila di luar
penanganan terstrukiur tersebut tidak ada bentuk penanganan lain vang lebih
alami sementara penanganan (lerapi} vang ia terima dilakukan secara kaku. T
sebabnya, Greenspan (1998) mengusulkan adanyva wssha orang tua meluangkan
waktu bersama anak dalam bentuk kegiatan tidak berstrukier tetapi alami,

Teram metode ABA merupakan sualy cara vang  dilakokan untuk
memperbaki kesehatan. Terapi pada wnak autisme selain terapn obat-obatan jugs
mendapatkan bermacam-macam terapi dimana anak mendapatkan terapi tersebut
disekalah khusus, Terapt unluk penyandang antisme binsanva berlangsung dalam
jangka wakiu vang panjang, Apahila anak auiisme tidak diterapi banvak sekali
dampak negatif vanz akan membuat anak semakin sulit uniuk sembuh dan
barkembang seperti anak normal yang lain. Terapi perilaku merupakan salab sate
terapt yang diberikan kepada pervandang autisme dimana terapi ini difokuskan
Repada Kemampuan angh eatuk berespan terhadap hngkungan dzn mengajarkan
anak perilaku-penlaky yang umuom {Yanwar Fladsyvanto, 2004)

Hasil penelitian menunjukban babwa dan 12 orang aeak dilakukan terapi



peritakie di rumal dan di sekelah dengan bak, lebih setengahnyva memperlihatkan
kemajuan yaitn 1) orang (83,3%), sedangkan dari 3 orang vang melakukan terap
parilaku yang kurang baik ndak ada (0,00%) mempearlihatkan kemajuan, Dari up
statistik diperoleh milm vang bermakna vaite P = 0022, dengan demikian, ada
pengarth pemberian terapi perilaku de rumah dan di sekolab terhadap kemajuan
anak autisime. Pembenan Terapi okupasi-pun memperlihatkan diata bashwa dari 10
respanden vang melakukan terapl okupast vang baik di rumah das disekolah, 9
orang (20%) memperhihatkan kemajuan, sedangkan dan 5 responden wvang
melakukan terapt  okupasi yang  kurang hanya | orang  (20%)  vang
memperlihatkan kemajuan. Dan wi statistik diperoleb nilal vang bermakna vaitu P
= (.017, dengan demikian, ada pengaruh pemberian erapi ckupasi i romah dan
sekolah terhadap kemajuan anak autisme. Tidak jash bedanya dengan ferapi
wicarn, penelitian i memperihatkon bahwa dan 11 orang responden vang
menjelan terapi wicers dengan bark, [0 orang (909%) menmjulklkan kemajuan
sedangkan dan 4 orang responden vang melakukan terapi wicara vang kurane
batk, tidak ade yang mempedihatkan kemajuan (000%). Dari up staistk
diparaleh pilal vang bermakna vailu P = 00 denzan demikian. ada penzarab
pemberian terapi wicara di rumab dan di sekolzh terhadap kemajuan anak
aufisme

Melihat pengareh pemberizn therapt metode ABA dengan pendekatan
Home Based Therapy pada data diatas, secara stalistik  memperlibatkan
kemaknuan vang signibibkant, Dengan membenkan terapt pertlaku pada anak
aunisme, banyak yang mengalami kemajuan terutama pada anak vang bisa
melakukan terapl ini di romahbdengan baik, Hal ini bisa disebabkan aleh metode
ABA vang diterapkan dimana materi vang diajarkan sistematik, terstrukiur dan
terukur, dimulal dan sistem one o ene, slanya proseet (bimbingan, model,
araban) kemuwdian respon vang benar akan mendapactkan imbalan. Latthan yvang
dilakukan aleh keluarga di remah juga sangat mendukung domana latihan
dilalukan dengan berulang-ulang sampal anak berespon denzan sendini tanpa
priompd serta adanya evaluast yang sesual dengan kntenia vang sudah dibe
Y Handovo, 2003), Kemampuan keluarga dofam membenkan terapt juza ikt

mendukunz Yemajuan dan anak actsme. D rumah, anak tidak semua anak dilatib



oleh prangtua, namun dilatth elzh orang terdekat seperti pengasuh dan nenek atau
kakek Menurat Dvah Puspita (2004, saleh satu vang mempengarubi keberhasilan
kemajuan pada anak autisme adalab kecerdasan anak. Denpan pemberian ferapi
vang baik dan kemampuan anak dalam menangkap materi yang digjarkan akan
dapat mengaptimalkan kemajuan pada anak atisme.

Terapt okupasi dilakukan untuk membantu anak autisme vang mempunyai
persembangan materik vang kurang baik antara kain gerak-gerik vang kasar dan
kurang luwas. Sama balnya dengan terap perilaku ataupoan dengan terapi wicara,
terapl inipun banvak anek vang menealami kemajuon dimana hal rersebut bisa
disehabkan pad a saal akan dilakukan terapt okupasi anak terlebih dulu dibernkan
terapi hermain dimana hal i dilekukan uwntuk memberikan persiapan pada anak.
Menunat Bonny Danuatmaja (2004), pada latihan prevokasienal yang merupakan
zalah satu tahapan dan terapl okupast dimana anak harus diben peluang persiapan
uniuk menzhadapt tuzes don pekerasn.

Pada beberapa anak vang tidak mengalam kemajuan pada saat dilakukan
terapl anak dalam keadaan emosi sehingga annk menacik <din, Salah satu tujuan
werapt okupast vaite diversional dimana kegiatan int untak menvalurkan emosi dan
Lekesalan, sehingga walaupun anak marah pada situasi atau tekanan vang
dibindapi, anak ddak akan menarik dinodan modab tersinggung (Y Handowvo,
2003), Dalam memberikan ferapi horss sesual dengan kebutuhan aoak dan
diusahakan anak memberkan reakst yang baik terhadap stimulasi walsupun
bukan resksi vang ditunlut, melainkan dilimbing sesuai kebutuhan, kemampuan
dan tingkat perkembangan anak, Sedikit demi sedikit anak diben aklivitas vang
lebih dapat mengembangkan proses pengolabar informoesi sensorik vang lebih
baik {Bonny Danuatmaja, 2003 ) Namun pada pelaksanaan terapi okupast dalam
penslitian 1, keluarga mengatakan menyedakan alal yang memiliki harga mahal
selingga mereka tidak dapat membelinya

Pendekatan Home based therapy jupa membutuhkan keahlion tersendiri
unwhk terept anok autisma Pemben tarapi di remah spneal meneniukan hasil
kemapuan anak. Karena keluarga vang memberikan terapl asal-asalan dapat
memperburuk keadaan anak. Kondist sikologis keluarga pun akan berpenzaruh

pada saal membernkan terapr puds anok Trantoro Safama 2005 mensatakan



husil vang memuoaskon, Dibandimgbon dengan kontrol, pada 13 anak pendernita
autisma  vang delakukan intervensi di sekolah dan i rumaby mempearlibathan
pemngkatan jumlah penderita yang maju dalum terapinva Kalae di wmaikaen,
semua bentuk terapi vang diberikan anak memperlihatkan kemajuan vang pezar
Pambernan terapi pentdaku, wicara dan okupasi di rummah dan sekolah dapat
dibukiikan berpengarub terhadap kemajean anak autisme dengan nilai p=0,05,
Dari kesimpulan diatas peneliti manvarankan sehacu berikuat;
1. Pelaksanaan terapt vang lerus menerus atau kentino dapat diteruskan

keluarga (terutama ibu) di rumah,

!_-\.il

Bagi Duknas sebabnyva melabukan pemantauan sepertl monitoring vang
harstfat reguler ke seholah-sekolah autisme sehingga pemberian legapi
letap teeatur dan sistematis. Monitoring dapat dilakukan dnegan cara
mengzelar pertemuan dengan keluarga penderita autisma sehingga
keluarps semakin memahami  pentingnya peran keluarga  dalam
meningkatkan kemajuan terapn anak di rumaly

Bag mata ajar komumtas, dapat dilakukan intervensi terape anak autis

tad

sebagar salah sate sasaran kelompok khusus vang berisiko denpan
berkolaborasi dengan mata ajar keperawatan anak yang  melihat
pertuimbuban dan perkembangan anak antisme

4. Penting dilakukan penslitian lebib lanpul dengen tentans anak auosme
mengingat prevalansi autisme semakin meningkat belakanpan ini seperti

pembenan diet vang repat untuk anak autisme
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bahwa keluarea dalam kondise stress menghodap anak autis akan mempenganihi
mental dan jiwa anak.

Dart sezr pendidikan, bahasa memuliki kedodukan penting dan mendasar
karena dengan memilik Kemampoan bahasa, anek skan mengerti dan memahami
matern  yang disampaikan  oleh  orang  lan  dan  aklimya  mampu
mengoperasikannva  (Dwvah  Puspita, 2004) Reberadsan  oranglua  sebagoi
pelaksana Home based therapyvpun  sangaf menentukan bahasa vang dapat
dipaham aelh anak, Kareng oranctua talahlelih | § Komunikasi akan lehih baik
didapatkan oleh anak apahila selain disekolah anak jupa digjarkan berkomunikas:
deszon baik oleh keluarsa

Panelitian dan  terapi  penlaku, terapi wicara dan terapt  okupasi
mentperlibatkan bahwa amak vang melakukan terapi pada pra intervensi dengan
kurang baik ternyata masih bisa memperlibatkan Kemojuan. Hal i hisa
disehabkan oleh karena anak masih dalam kategeri autis ringan, pansipasi
orangtua dalam membenkan terapi vang dilakukan dirumah juea ikut mendukung
dan tehnik serta keterampilan terapis dalam membenkan terapi pada anak autisme

sehimeoa maten bisa diterima dan dilakuekan dengan baik,

Pada tabel 39 redihal bahwa Lemajuan kefompok kasus lebih  bagus
dibandingken  kelompok  kontrel.  Kenaikan  jumlzh responden yang
memperlthatkan kemajuan setelah dintervens: di rumaoh dan di sekolah pada
kelompok kasues tercatat & orang responden (dan 4 orang sabelum intervens:
manjade 10 orang setalah imervensi). Sedangkan pada kelompok kontrol hanya |
argng penambahan responden vans memparlihatkan kemajuan setelah diintervensi
di sekalzh. Haszil penzlitian it memperlihatkan bahwa pemberion theraps di
rumah banvak hal vang dapat mendukung. Disamping kasih sayang dan pechatian
khusus, anak autisma dapat memelih ruangan seoding dalam proses lerapinya { Lisa

Jo Budy, 2008}

KESIMPULAN DAN SARAN
Dari hazil penclition vang dilakukan tentang pengaruh pemberian terap
terhadnp kemajuan anak autisme maka didapatkan kesimpulan bahwa pembearian

eerapl metoda ABA dengan pendekatan Fome Sased Progeam memparlibathan
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