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KOPING KELUARG

AT
MENDERITA ERHADAP ANGGOTA KELUARGA YANG

AUTISME DI SLB NEGERI SEMARANG

Sri Puji Lestari, Anggoro Wati

. ta Aut ! an. Demikian pula pada kelua
;‘n(t}mﬂmbuékan kekhawatiran, kecemL:;sar:-:e yr:aka bléehdaktahuan keiuarga tentang aubsm;gas;?;rg
StEfaAmbEEN alam o ! ng rakibat penanganan
beradaplasi terhadap sggssgrg?if;?\za: nc?:ra e NPy bl gdﬂakUkay:nEEI:;:;Qg U:Efl d:;::
mencapai fungsi keluar i e ke strtegl hopi ‘
i 9a secara optimal. Penelitan ini dila‘nsai%kagmﬁh:eniﬁé{;a;e;:?’:g: gigg

wawancara mendalam,. i iti
autisie! QANGAGAR irt:‘ter';E::I SDEr_weIhuan menggambarkan bahwa terdapat tiga tema yaitu tga gejala
Relusran tetadap Hoak Aulisosm. ganggu.an komunikasi, dan perilaku tak terkontrol, fase berduka
gt e g (Rl me, stralegi intemal dan ekstemal yang digunakan keiuarga. Peneliti

gar pihak sekolah dapat memfasilitasi pertemuan antar orangtua dengan anak autisme

sebagai sarana penguatan bagi kopi i

. ping keluarga, meningkatk [
untuk mem_ngkatkgn peran keluarga dalam pengelolaan e?n:k ggﬁzfr:gn RS KomiEas SamkERag
Kata kunci : Koping, Keluarga, Anak Autisme .

ABSTRACT

Child is fam:ly expecting in (ht? future, in a family which have problem (diseases, injury, divorce, etcetera)
tﬁat happen in the one family's membgr. often influence to the other family's member. This problem aiso
mﬂ:{ence fp the family who have autism child so family who don't know about autism will be fearful,
anxiety, 'thts will be able to effect to latest solution to child autism. The family solution for this problem so
the family can adaptation to this stressor by using coping strategy so the family can reach optimum
fungtion family. This research done for give explanation about family coping to family who have autism
member. Researcher using planing qualitative research with sample to 3 family who have autism child
and following specific education at State SLB Semarang. Taking of data technique with depth interview.
Result of research show, that there three of theme are three autism symptom are social disfunction,
communication disfunction, and behavior disfunction, sadness phase family to autism child, internal and
external strategy that using family. Researcher give advice for school staff to do family meeting with
autism child as the way to family coping strongly, increasing the role of Community Nurse and family to

increase the role of the family to give caring to autism child.
Keywords : Coping, Family, Autism Child
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arga Terhadap Anggota Keluarga Autism

an perkembangan dimana
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PENDAHULUAN u
Autisme merupakan salah satu gangd rkomunikaSi anak ter n
kibatkan interaksi sosial dan kemampuan pe _ .ganggu (Mely, %
menga ! hir-akhir Inl meningkat. penlngkatan ini terdapal dl' g aJ
S
‘“fuf‘

ra 1520 kasus per 10.000 anak, dan o

dang autisme dan saat ini di Ing, a kesa’

Nesi.

.kompas.com. 20 Kegei; Sig Dy,
S 2

atu diantara kasus-kasus g 0
an
Bu

nak autismé ak

diperkirakan ter
makin panyak

dapat anta

Angka kejadian 8
penyan

dunia, pada saat ini

bahwa di negara-

sudah banyak sekali ditem

tisme merupakan kasus nomor $

i

Pada tahun 2007 ini Au
jiwa anak yang lainnya- Sedangkan di Indonesid pada tahufn 2004 ada 475.000 peryan,
etiap hari, 1 dari 150 anak yand lahir menderita autis. Padap, g
' Pag,

autis. Kemungkinan S .
tahun 41970-an jumiah anak penyan tis 1 diban

Dari berbagai pengamatan
ang autismeé sering
g tepat atau keterlambatan dalam penanganan anak ;
autigy

&

masalah psikologis dengan ketidakmengey;
g

tersebut seperti perasaan malu, merasa tidak berharga ketika dokter mendiagnosis 4
demikian yang akan berpengaruh dalam penga a:"'i
Moilzy

anaknya mengalami Autisme. Hal
keputusan keluarga tentang apa yang akan dilakukan pada anaknya http://www kom
. T : as.com
autisme yang terjadi dan prognosis yang masih kuran
9 bai

20 Agustus 2007). Seiring dengan
a dimasa depan, maka koping keluarga sangat berarti dan penting
! Um._p

tentang apa yang akan terjadi dimasa depan si anak (DEPKES
= R

dang au ding 10.000 kelahiran (Boy, 2003,

secara umum pada keluarga, sering didapat

menimbulkan kekhawatiran, kecemas ahy,
an

! yaﬁq

ketidaktahuan keluarga tent

perakibat penanganan yang kuran
Seringkali keluarga dihadapkan pada

serta harapan keluarg
anak penderita autisme,

1995).
Upaya yang dilakukan keluarga untuk da

menggerakkan sumber koping. Koping digambarkan sebagai berbagai macam strategi
mb . egi yan;
k mengatasi situasi sehari-hari atau situasi yang luar bias:

pat beradaptasi terhadap stressor dengan ca

digunakan oleh seseorang untu

Strategi : -
ategi dan proses koping keluarga ini berfungsi sebagai proses dan mekanisme |
yang viia

efektif, fi i i i i
g if, fungsi keluarga tidak dapat dicapai secara adekuat. Oleh sebab itu strategi ¢
: i &

yan
encapé

proses koping keluarga meru
pakan proses pentin
: g yang membuat
fungsi keluarga secara optimal (Sasanti, 2001) keiuarga mampd

Tujuan U i iti ini |
mum dari penelitian ini adalah menggambarkan koping yang
SLB Net

digunakd

keluarga dalam m 1
Semarong.  Mant enghadapi anggota keluarga yang mengalami autisme di

. Manfaat iti :
penelitian bagi Institusi diharapkan untuk mengembangkd im

keperawatan kh
ususnya keperawatan keluarga dan mengembangk
angkan iim
ngkf

kesehatan Men ;
tal psikiatri
sehubungan dengan koping yang dipelajari keluargd seda
elual‘-}f

manfaat bagi mas
yarakat di
diantaranya untuk memberi informasi dan gambaran k&"Padé‘k
h &

mengenai kopi
ping yang mu
ncul pada keluarga dengan anggota keluarga atau sdld
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anaknya mengalami autisme, mombantu koluarga untuk mongidentifikas) st
a8 slratagl kop,
konstruklif yang borperan daliam ponanganan anak autisme, dapat manambal ‘ ! —_——
. , i mh informas bagi
masyarakat mengenai strategl koping keluarga yang mempunyai anak autisme, sehir t .w
< Bahingga bisa

menjadi masukan apabila mengalami masalah serupa.

BAHAN DAN CARA
Metodologi yang digunakan pada penelitian inl adalah fenomenologi, suatu pendekatan

kualitatif yang menghadirkan deskripsi yang akural dari suatu foenomena yang tengah dipelajari

eluarga dalam menghadapi anggota keluarga dengan autisme dan

mengenal pengalaman k
akukan di SLB Negeri Semarang, dengan

strategi koping yang digunakan. Penelitian dil
bagai sumber data. Penentuan sampel dalam penelitian kualitatf tidak

mengambil 3 informan se
cil atau besar, tergantung pada

didasarkan pada penghitlungan statistik, jumlah sampel bisa ke

apa yang ingin diketahui oleh peneliti serta tersedianya sumber daya dan waktu (Lexy, 1998).

alam penelitian ini adalah keluarga terdiri dari orangtua yang
g mengalami

(indepth

Adapun kriteria sampel d
berdomisili di kota Semarang dan mempunyai anggola keluarga (anak) yan

autisme. Metode pengumpulan data yang ’digunakan adalah wawancara mendalam

interview) dengan semi-slru atu cara

cture interview. Wawancara mendalam merupakan su
ormasi dengan cara langsung bertatap muka dengan informan,

a intensif dan berulang-ulang (Azis, 2003). Wawancara dilakukan
bahwa mereka sedang

mengumpulkan data atau inf
wawancara ini dilakukan secar
secara terbuka dimana para subyeknyalinforman mengetahui
diwawancarai dan mengetahui apa maksud wawancara tersebut (Azis, 2003).

Alat tambahan lain yang berguna utnuk menunjang kelengkapan data seperti : buku
catatan, sebagai catatan lapangan (field notes), alat tulis, dan alat perekam atau tape recorder
(Azis, 2003). Analisis data meliputi proses mengorganisasikan, dan mengurutkan data ke dalam
pola, kategori, dan satuan uraian dasar sehingga ditemukan tema dan dapat dirumuskan

hipotesis kerja seperti yang disarankan oleh data (Lexy, 1998).

HASIL
Tabel 1. Karakteristik Responden
“No ___ NamaResponden ____ Nama Anak ____ UsiaAnak __ Keterangan _
1 Tn. Y dan Ny. U An.M 11 tahun
2 Tn. N dan Ny.G An. | 15 tahun
An.Z 4 tahun
3 ~Tn.Edan Ny G ~_An.K ~ 6tahun

Ketiga anak informan diatas yaitu An. M, An. Z dan An. K sedang mengikuti pendidikan khusus
di SLB Negeri Semarang. Wawancara mendalam dilakukan di rumah masing-masing ketiga

informan, dengan melakukan kunjungan rumah.
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Koniargd Jernacap Anggota Keksarga Autsm

Anggorowat. Kopd \

Tabel 2 Daftar Kata kunci dan Kateg Cl-n -
MTAK ——- _...,."..‘.7_7_,’- -

S Pup L estan

nOo
Dnginrspiph mOm 2 stk gl
Frrya 2 ud s

taciar Aa TR
Gangguan Komunikas:

mmanu'wmd‘

MNgomong tdak sersum S
bar ga TECE Ly S33
Mengguraxan bahasa pianet

b besa becald , - v
Sk a lenak medengkng

Berdin rmuter- muter )

Tiriak besa mengatur denya sendan

Meiak ukan gerakan Ders ang-uang

Bergerax lerus suka Tk
Suka lertawa sendn

Konsents asd ya susah

Kecewa dan penciakan

Saya menang:s
Awainya past kecewa

Saya hdax percaya
Tidak rmenesma
Taxul konsullas: dengan dokter

Penerimaan

Tilak sampai malu
Tidak mengucikan anak

Tidak pernah saya unggal
Menenma apa adanya

Ticak pemah menutupinya B )
Meiihat segala sesuatu dan positifnya saja.

Tidak terlalu memikirkan
Banyak sabamya
Mengaiihkan perhatian

Kadang saya ajak jalan-jalan
saya kadang jalan ke rumah teman

unlung saya bekena
Pendekxatan spirtual

berdoa dan pasrah pada Tuhan

Berdoa
Pasrahkan semuanya dengan ALLAH
Kembalikan lagi sama yang dialas

Membagi perasaan

Bersyukur dan pasrah
Bicara dengan suami dan ibu

Sharing ke mertua dan ibu
Curhat dengan leman dekat
Dukungan dari keiuarga

Suami saya berusaha menguatkan
Orang tua ikut mengasuh dan menjaga
Suarmi dan keluarga besar mendukung

Saling menyadari dan mengingatkan
Orang tua saya mendukung

Saling menjaga dan menguatkan
Membeli beberapa buku dan majalah Belajar
Ke silus internel

Ikut seminar

Cari terus info-info tentang autisme

Baca artikel-artikel autisme

Perternuan orang tua punya anak autisme
Upaya penanganan yang

Ke dokter
sudah dilakukan

Ke SLB

Ke terapi tusuk jarum
Ke psikolog

Ke YPAC
Mendatangkan guru ke rumah
Konsultasi dengan lerapis
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gendiri, suka terlawa 8
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muter-muter, tidak
sa planal.

menggunakan bahar
shwin keluarga dapat
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a hasil wawancara
st keluarga rmonyadari

{ ketiga informan pad
irnipriak tarnol

anaknya. Dari gJerjala yang ni
) roupon awal clari ketigga |

tiddak menarima,

Menuru

ala autisme pada
plorrman piada

mengenali gej
anaknya “berbeda” dari
ar anaknya diketahui n
ada yang tidak parcaya, soporli

anak yang lain nohing)i
aulinme

ying diunghkapkan oloh In

adalah  kocawa,

bahwa
forman L

saat mendeng

menolak, bahkan

wnderila

Pertama kali saya kecewa... saya masih tidak percayd | tidak moenerima.....
sultasi dengai doklor.

sempat lakut kon
3, dan pada akhimya keluarga

etiga informan hampir sarme

n awal yang ditunjukkan k

a keadaan tersebut, seperli kutipan dari informan |

mampu menerim
Ya...bagaimananpun kita harus bersyukur...karena kita punya iman, yang diberi
tuhan itu yang terbaik. ... karena kita terpilih untuk mendidik anak Aulisme,.. Hayd
terbuka dan sudah bisa terima kondisi anak sayd... saya tidak terlalu
memikirkan yang penting usaha.

Respo

rga bervariasi dari strategi koping internal dan

) dengan melibatkan orang lain atau

sebagaimana dalam

Strategi koping yang digunakan kelua
unakan dirinya sendiri maupur

eksternal baik dengan mengg
ng ada disekelilingnya, soperti

keluarga lain serta sumber-sumber ya

pemyataan berikut ini:

a Allah...ya dengan berdoa.. sharing-sharing

a yang punyd anak Autisme... Saya carn terus

1 baca-baca artikel Autisme.., mencoba terapiterapi. ..
ada lerapis yang sudah saya

ke sekolah negort ... tetapi saya

Pasrahkan semuanya pad
gkhimya banyak juga orang u
info-info tentang Autisme..,serir
Ke Dokter...dibimbing ke SLB. Untungnyd
kenal dekat.., saya sekolahkan ke TK urmum.
kembali ke SLB.

gjala utama pada autisme, d

Keliga informan telah memahami tiga g
bantuan atau pertolongan tentang bagaimana

an ini sangat

mem P p
bantu keluarga untuk segera mencari
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Aulism
g Keluarga Terhadap Anggota Kekiarga

Sn Puji Lestan, Anggorowali, Kopi

—
tikompleks dan dak

tisme sendiri sangal mul

ala au o
gannya aulism ity sendiy;

tergantung dari berat nn
. < ¢ b el i )
ah mengakibatkan dampak secara psikologig

omi keluarga karena biaya Untui

pengobatan dan pendidikannya. Gejala —ge|
semua gejala ada pada setiap anak autisme,

(Rusdi, 2000). Anak yang mengalami autisme tel
ga berdampak pada ekon
Ketiga keluarga . |
ewaannya, menangis, rasa tidak Percayy

an slresor tersendin bagi

pada keluarga, selain itu ju
pengobatan dan pendidikan sangat tinggl.
respon awal berduka dengan mengungkapkan kekecC

ini 1gal\ibalk
i i i lam keluarga ini mer 'S
tidak menerima. Anak autisme dalar O rga slres. ) g B BBger o

nyai masalah kesehalanlkeperaWalan

penderita autisme menunjukkan

keluarga, yang akhimya bisa menyebabka

mpu
bahwa salah satu/beberapa anggota keluarga memp | e lain dan keluarga yang -
maka akan berpengaruh lerhadap anggota-anggota keluarga y da

jadi a .

disekit (Friedman, 1998). Respon emosional yang terjadi pada keluarga adalah waijar,
isekitarnya A : ' ot oo

dimana saat keluarga menghadapi anggota keluarga yang sakit akan mele Proses atau fagq

berduka (kehilangan) yang ditandai dengan denial, ange
iqa i ti

i ketiga informan memang
acceptent (Budi, 1998). Pada .
amun jelas dikatakan bahwa pada awalnya mereka menolak dan tidak percaya, namun pada
n J arga segera mengambil keputusan untuk

r, bargaining, depresi sampai dengap,

dak menunjukkan setiap fase muncy

akhirnya akan menerima keadaaan tersebut. Kelu -
mencari tahu apa itu autisme dengan berbagai cara. Pengambilan keputusan oleh keluarga

inilah yang termasuk sebagai respon tingkah laku, perlu diingat respon tingkah laku merupakap

suatu bentuk koping (Dadang, 2001).
Jika dalam sebuah keluarga mengalami suatu masalah, maka ia akan menggunakan

berbagai mekanisme koping untuk mencoba mengatasinya. Keluarga penderita dalam hal inj
terpapar oleh suatu stressor, yaitu adanya salah satu anggota keluarganya yang mengalami
Autisme, sehingga menimbulkan perubahan atau masalah yang memerlukan upaya
penyesuaian dan penanganan (koping) agar individu dalam keluarga adaptif.

Ketiga informan telah menggunakan strategi koping internal secara konstruktif, memang
ada sedikit perbedaan pada informan | yang mengatakan bahwa untuk mengalihkan stress dia
pergi berjalan-jalan dan dengan bekerja, disini salah satu koping yang digunakan informan |
adalah destruktif atau tidak menyelesaikan masalah, dan memang digunakan hanya sementara
oleh informan setelah itu informan akan menyelesaikan dengan berbicara dengan anggota
keluarganya yang lain. Keluarga juga melakukan pendekatan spiritual dengan aktif mengikuti

kegialan agama, dan selalu mendekatkan diri pada Tuhan. Kedua informan dalam
menggunakan koping eksternal adalah konstruktif, yaitu mencari dukungan sosial, spiritual dan
menggerakkan keluarga untuk mencari atau meminta bantuan, Pengalaman ketiga informan
tersebut telah sesuai dengan apa yang dimaksud dengan strategi koping eksternal adalah
(’j’;i“:;‘ng;";::;u:uimelih.a.ra hubungan aktif dengan komunitas, mencari pendukung sosial

g spiritual (Dadang,

e 2001), dan menurut sumber lain dikatakan bahwa
Oping keluarga yang konstrukif meliputi

- mencari dukungan sosial, mengkaji ulang stres
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bantuan (Rasmun, 2001). Darl berbagal strategl koping ekuter | g
| ' SOrmal
mengkaji ulang stres atau reframing belum pernah digunakan ol '"“hm‘
Oleh kolun

mMemintg
Nampaknya sirateg)
‘ ‘ / gy
eksternal yang digunakan oleh informan Il sedikit berbeda karena dal o S
: HAM renpon kely
argi

nampaknya masih terjadi penolakan karena ketidakyakinan apakah anaknya mend
) B ndarit
sehingga ini mempengaruhi upaya yang dilakukan oleh keluarga. Upaya yar "ji‘mtlmnn
. o e ng dilak
informan Il diantaranya tidak mencoba untuk mengetahui lebih banyak tentang auti o
wutinme dan

upaya pengobatan tidak dilakukan secara maksimal serta cukup membarikan pendidikan saj
) . . A
yang diberikan pada anak. Apa yang menyebabkan peorbedaan antara informan |, Il dan 1l

dalam penggunaan koping adalah bahwa keluarga dalam menggunakan koping dipengaruhi

oleh 2 hal: yaitu persepsi dan sumber koping (Rasmun, 2001).
Dimana informan |l kurang berusaha meningkatkan pengetahuan dan ketrampilan

aikan masalah, karena masih ada ras

atu hal yang menghambat keberh

a tidak percaya dan penolakan dalam diri

dalam menyeles
asilan terapi autisme di pengaruhi oleh

informan. Salah s
dari anak penyandang

g tua terhadap diagnosis autisme, dimana Orang tua

g menolak/bersikukuh bahwa anaknya bukan au

yang mendukung (Melly, 1998). Penerimaan informan
n | dan ll, sehingga

penerimaan oran
tism walaupun sudah

autisme terkadan
dijelaskan fakta-fakta Il terhadap
anaknya yang menderita autisme kurang dibandingkan dengan informa

mempengaruhi koping yang digunakan.

SIMPULAN DAN SARAN
Keluarga telah mengenali 3 gejala utama autisme yaitu gangguan interaksi sosial,

perilaku motorik yang berulang-ulang dan tak terbatas. Respon keluarga
cewa, bingung, penolakan terhadap anggota keluarga yan

eluarga menyadarinya maka keluarga pada akhirnya m
uarga yang digunakan dalam mengadapi anggota keluarganya
onstruktif. Strategi koping yang dikembangkan oleh keluarga
u dengan mengandalkan kelompok keluarga, memelihara
ah bersama-sama dan strategi koping eksternal yaitu
f dengan komunitas, mencari pendukung sosial
ungkap bahwa koping yang digunakan
alu sama meskipun dengan

gangguan komunikasi,
g menderita

pada awalnya adalah ke
autisme, namun setelah k enerima
keadaan tersebut. Koping kel
yang menderita autisme adalah k
meliputi strategi koping internal yait
ikatan keluarga dan pemecahan masal
mencari informasi, memelihara hubungan akti
dan mencari pendukung spiritual. Temuan baru juga ter

oleh ketiga informan dalam menghadapi anak autisme tidak sel
g sama. Hal ini dipengaruhi oleh dua hal yaitu persepsi dan sumber koping. Apabila

rbedaan koping antara ketiga informan, hal ini karena disebabkan oleh
alam menggerakan sumber koping, dan salah satu sumber koping

stressor yan
peneliti melihat pe

ketidakmampuan keluarga d
tersebut adalah penerimaan orangtua terhadap anak autisme.
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a Terhadap Anggota Keluarga Autism
—

Anggorawall, Koping Keluarg

Sn Pujl Lestan,
rtemuan antar parg

r bisa memfasilitasi pe

Disarankan kepada pihak SLB Negeri aga ‘ - sarana komunikasi ata
oranglua dengan anak Aulisme secara perkala 1 bulan sekali sebagal R u
sharing dan berbagi pengalaman unluk meningkatkan koping keluarga. é g njurkan

as alau Keluarga sebagai edukator dan motivator bagi keluarga
Perawat komunitas dan

aan anak Autisme.
dekatan Konsep Keperawatan Jiwa dan
han keperawatan pada keluarga dengan
dakan sarana Terapi dan

kelerlibalan Perawal Komuni
peran keluarga dalam pengelol

dapat mengintegrasikan pen
mberian asu
Swasta dapat menga

biaya yang terjangkau, dimana dari hasil
orman dan pengamatan Peneliti bahwa sarana pendidikan khusus dan

Semarang khususnya dirasakan sangat terbatas dan mahal,
penelitian tentang "Persepsi keluarga

kkan sumber koping dalam

dalam meningkatkan
keluarga hendaknya
Keperawatan Keluarga dalam aplikasi pe

anak Autisme. Kepada Pemerintah maupun
Pendidikan khusus untuk anak Aulisme dengan

wawancara dengan inf

terapi unluk anak Autisme di
litian selanjutnya diharapkan dapat melakukan

Pene
"Kemampuan keluarga menggera

tentang aulisme” dan
mempengaruhi keberhasilan terapi aulisme”.
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