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Prakata 
Puji syukur penulis panjatkan ke hadirat Tuhan Yang Maha Esa atas limpahan 

rahmat dan karunia-Nya sehingga buku referensi Panduan Pengasuhan pada Anak 

Tunagrahita ini dapat diselesaikan dengan baik. Buku ini disusun sebagai bentuk 

kepedulian terhadap peningkatan kualitas hidup anak-anak tunagrahita dan 

keluarganya, sekaligus sebagai kontribusi dalam menyediakan referensi berbasis bukti 

ilmiah yang relevan dan aplikatif di bidang pengasuhan anak berkebutuhan khusus. 

Pengasuhan anak tunagrahita tidaklah mudah. Orang tua dan keluarga seringkali 

dihadapkan pada tantangan yang kompleks, mulai dari keterbatasan komunikasi, 

keterampilan sosial, perilaku maladaptif, hingga kurangnya akses terhadap layanan 

yang memadai. Buku ini hadir untuk menjadi panduan praktis dan teoritis yang tidak 

hanya mendeskripsikan karakteristik dan kebutuhan anak tunagrahita, tetapi juga 

menyajikan strategi intervensi, manajemen stres, pemanfaatan teknologi, serta 

kolaborasi interprofesional yang mendukung pengasuhan efektif dan inklusif. 

Penulis menyusun buku ini dengan mengacu pada lebih dari 70% hasil penelitian 

ilmiah lima tahun terakhir dan sisanya berasal dari sumber-sumber relevan lain yang 

telah teruji secara akademik. Harapannya, buku ini dapat menjadi pegangan utama 

bagi para orang tua, pendidik, tenaga kesehatan, pekerja sosial, serta mahasiswa di 

bidang pendidikan khusus, keperawatan, kebidanan, dan psikologi. 

Akhir kata, penulis menyampaikan apresiasi setinggi-tingginya kepada semua 

pihak yang telah memberikan dukungan dalam penyusunan buku ini. Semoga buku 

ini memberikan manfaat nyata dan menjadi jembatan dalam menciptakan lingkungan 

yang lebih inklusif, penuh kasih, dan mendukung tumbuh kembang optimal bagi anak 

tunagrahita. 
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BAB 1 
Pendahuluan 
 

A. Definisi dan Klasifikasi Tunagrahita 

Tunagrahita adalah istilah yang digunakan untuk mendeskripsikan kondisi di 

mana individu memiliki keterbatasan intelektual yang signifikan dan hambatan 

adaptif yang tampak jelas dalam kehidupan sehari-hari. Kondisi ini mulai terlihat 

sebelum individu mencapai usia 18 tahun, yang merupakan masa kritis 

perkembangan intelektual dan adaptif (American Psychiatric Association [APA], 

2022). Tunagrahita sering kali ditandai dengan skor inteligensi (IQ) yang secara 

signifikan berada di bawah rata-rata populasi umum, yakni skor IQ di bawah 70, 

disertai keterbatasan dalam setidaknya dua bidang keterampilan adaptif, seperti 

komunikasi, perawatan diri, interaksi sosial, penggunaan sumber daya komunitas, 

dan keterampilan akademik dasar (Schalock et al., 2021). 

Berdasarkan klasifikasi terbaru, tunagrahita dibagi dalam beberapa tingkatan 

menurut tingkat keparahannya, yang mencerminkan kebutuhan intervensi dan 

dukungan masing-masing individu. Tingkatan ini mencakup: 

1. Tunagrahita Ringan Individu memiliki skor IQ antara 50-69. Anak dengan 

tunagrahita ringan mampu belajar hingga tingkat keterampilan akademik dasar 

dan memiliki kemampuan untuk hidup mandiri dengan sedikit dukungan sosial 

dan profesional (Deb et al., 2020). 

2. Tunagrahita Sedang Ditandai dengan skor IQ antara 35-49. Individu ini biasanya 

mengalami kesulitan yang nyata dalam belajar keterampilan akademik, namun 

masih mampu mengembangkan keterampilan dasar untuk kehidupan sehari-

hari dengan dukungan intensif (APA, 2022). 

3. Tunagrahita Berat Skor IQ antara 20-34. Individu dengan tunagrahita berat 

memerlukan dukungan dan supervisi yang konstan untuk menjalani aktivitas 

kehidupan sehari-hari, termasuk keterampilan dasar perawatan diri dan 

komunikasi sederhana (Schalock et al., 2021). 

4. Tunagrahita Sangat Berat Memiliki skor IQ kurang dari 20. Individu dalam 

kategori ini biasanya memerlukan dukungan penuh dalam semua aspek 

kehidupan, termasuk perawatan diri yang mendasar, komunikasi yang sangat 

terbatas, dan mobilitas (APA, 2022). 
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Selain klasifikasi berdasarkan tingkat keparahan, tunagrahita juga dapat 

diklasifikasikan berdasarkan etiologi atau penyebabnya, yaitu: 

1. Faktor genetik, seperti sindrom Down, sindrom Fragile X, atau gangguan 

kromosom lainnya. 

2. Faktor prenatal, seperti paparan zat beracun, infeksi pada ibu hamil, atau 

malnutrisi ibu selama kehamilan. 

3. Faktor perinatal, termasuk komplikasi persalinan yang menyebabkan cedera 

otak atau kekurangan oksigen. 

4. Faktor postnatal, meliputi cedera kepala berat, infeksi otak, atau lingkungan 

yang tidak mendukung perkembangan kognitif (Deb et al., 2020). 

Pemahaman mengenai definisi dan klasifikasi ini penting sebagai dasar dalam 

menentukan pendekatan intervensi yang tepat bagi individu dengan tunagrahita, 

sehingga mereka dapat mencapai potensi maksimalnya dalam kehidupan sosial, 

akademik, dan mandiri. 

B. Prevalensi dan Kondisi Aktual Anak Tunagrahita di Indonesia 

Tunagrahita merupakan salah satu bentuk disabilitas intelektual yang memiliki 

prevalensi cukup tinggi secara global, termasuk di Indonesia. Prevalensi anak 

dengan kondisi tunagrahita terus meningkat seiring dengan meningkatnya 

kesadaran akan pentingnya deteksi dini serta perkembangan metode diagnosis 

yang lebih baik. Menurut laporan Badan Pusat Statistik (BPS, 2023), prevalensi anak 

dengan disabilitas intelektual, termasuk tunagrahita di Indonesia, berkisar antara 

1% hingga 3% dari total populasi anak usia sekolah. Variasi prevalensi ini 

dipengaruhi oleh beberapa faktor, termasuk keterbatasan metode skrining dan 

pelaporan di berbagai daerah. 

Penelitian terbaru oleh Putri et al. (2021) menunjukkan bahwa prevalensi 

tunagrahita lebih tinggi di daerah pedesaan dibandingkan perkotaan, disebabkan 

oleh terbatasnya akses terhadap layanan kesehatan yang memadai serta kurangnya 

pemahaman masyarakat tentang deteksi dini disabilitas intelektual. Selain itu, faktor 

sosial-ekonomi juga memegang peranan penting dalam menentukan prevalensi ini, 

di mana anak dari keluarga dengan status ekonomi rendah memiliki risiko lebih 

besar mengalami kondisi tunagrahita karena kurangnya nutrisi dan perawatan 

prenatal yang adekuat (Suryana & Handayani, 2022). 

Kondisi aktual anak tunagrahita di Indonesia masih menghadapi banyak 

tantangan, terutama terkait dengan keterbatasan fasilitas pendidikan khusus, 

stigma sosial, serta kurangnya tenaga profesional yang terlatih secara khusus dalam 
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menangani kondisi tersebut (Kementerian Sosial Republik Indonesia, 2021). 

Berdasarkan laporan Kementerian Pendidikan, Kebudayaan, Riset, dan Teknologi 

(Kemendikbudristek, 2022), hanya sebagian kecil anak tunagrahita yang 

mendapatkan akses pendidikan inklusif atau pendidikan khusus yang sesuai dengan 

kebutuhannya. Sebagian besar masih mengalami diskriminasi atau isolasi sosial, 

yang menyebabkan mereka tidak mendapatkan kesempatan optimal dalam 

pengembangan potensi diri. 

Penelitian yang dilakukan oleh Anggraini et al. (2023) menemukan bahwa 

orang tua dari anak tunagrahita sering kali mengalami stres psikologis yang tinggi 

akibat keterbatasan dukungan sosial dan profesional. Hal ini diperparah dengan 

rendahnya kesadaran dan pemahaman masyarakat tentang kondisi anak 

tunagrahita, sehingga keluarga sering kali merasa tidak mendapat dukungan yang 

memadai dari komunitas maupun lembaga pemerintah. 

Kondisi ini menunjukkan bahwa perlu adanya upaya integratif dari berbagai 

pihak, termasuk pemerintah, lembaga pendidikan, tenaga kesehatan, dan 

komunitas, untuk meningkatkan kesadaran, memperbaiki fasilitas layanan 

kesehatan, memperkuat kapasitas tenaga pendidik, serta memperluas akses 

pendidikan inklusif. Dukungan kebijakan yang lebih kuat diperlukan agar anak-anak 

dengan tunagrahita dapat tumbuh dan berkembang secara optimal serta 

berpartisipasi aktif dalam masyarakat secara lebih inklusif. 

C. Pentingnya Panduan Pengasuhan Berbasis Bukti (Evidence-Based Practice) 

Pengasuhan berbasis bukti atau evidence-based practice (EBP) merupakan 

pendekatan yang menekankan penggunaan hasil penelitian ilmiah terbaik yang 

tersedia sebagai dasar pengambilan keputusan dalam praktik pengasuhan anak 

tunagrahita. Dalam konteks pengasuhan anak dengan tunagrahita, pendekatan 

berbasis bukti sangat penting karena memberikan panduan yang jelas, efektif, dan 

dapat dipertanggungjawabkan secara ilmiah kepada orang tua, tenaga kesehatan, 

pendidik, dan pihak lain yang terlibat dalam proses pengasuhan (Arifin & Yuliawati, 

2022). 

Pendekatan ini penting karena anak dengan tunagrahita memiliki kebutuhan 

yang sangat spesifik, dan keputusan pengasuhan yang tepat akan sangat 

menentukan kualitas hidup mereka. Menurut penelitian yang dilakukan oleh Lee 

dan Kim (2021), penerapan panduan pengasuhan berbasis bukti terbukti secara 

signifikan meningkatkan kualitas hidup anak tunagrahita dan keluarganya, 

mengurangi stres pengasuhan, serta meningkatkan hasil adaptif dan 

perkembangan kognitif anak. 
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Salah satu alasan pentingnya EBP dalam pengasuhan anak tunagrahita adalah 

untuk menjamin konsistensi dan efektivitas intervensi. Panduan berbasis bukti 

menyediakan langkah-langkah intervensi yang telah diuji melalui penelitian empiris, 

sehingga menghasilkan hasil yang konsisten dan dapat diandalkan (Sutanto et al., 

2023). Misalnya, pendekatan intervensi perilaku (behavioral interventions) yang 

berbasis bukti terbukti efektif dalam mengatasi perilaku maladaptif yang sering kali 

muncul pada anak dengan disabilitas intelektual, termasuk tunagrahita (Brown et 

al., 2020). 

Di Indonesia, tantangan utama dalam pengasuhan anak tunagrahita adalah 

masih terbatasnya penerapan panduan berbasis bukti di kalangan orang tua 

maupun tenaga profesional. Sebuah studi oleh Sari et al. (2023) menemukan bahwa 

sebagian besar orang tua masih mengandalkan pendekatan tradisional atau 

berbasis pengalaman pribadi tanpa referensi ilmiah, yang seringkali tidak efektif dan 

bahkan bisa memperburuk kondisi anak. Oleh karena itu, diperlukan sosialisasi dan 

pelatihan mengenai praktik pengasuhan berbasis bukti secara luas. 

Selain itu, panduan berbasis bukti juga penting dalam aspek kebijakan dan 

pengembangan layanan. Menurut Lestari dan Susilawati (2021), pemerintah dan 

lembaga terkait dapat menggunakan panduan EBP untuk merumuskan kebijakan 

pendidikan inklusif, layanan kesehatan, dan dukungan sosial yang lebih efektif dan 

tepat sasaran bagi anak tunagrahita dan keluarganya. Implementasi panduan ini 

juga memungkinkan evaluasi program secara berkala menggunakan indikator-

indikator yang objektif, sehingga dapat terus memperbaiki dan meningkatkan 

kualitas layanan yang diberikan. 

Kesadaran akan pentingnya pengasuhan berbasis bukti harus diikuti dengan 

komitmen untuk memperbarui pengetahuan dan keterampilan tenaga profesional 

serta orang tua melalui pelatihan berkelanjutan dan sosialisasi hasil penelitian 

terbaru. Dengan demikian, diharapkan anak tunagrahita mendapatkan dukungan 

optimal dalam mencapai potensi terbaiknya, serta meningkatkan kualitas hidup 

secara menyeluruh bagi anak dan keluarganya. 

D. Stigma terhadap Tunagrahita 

Pemahaman masyarakat mengenai tunagrahita mengalami perubahan 

signifikan seiring waktu, mulai dari interpretasi negatif yang diwarnai oleh stigma 

hingga menuju pemahaman yang lebih humanis dan berbasis hak asasi manusia. 

Secara historis, istilah dan persepsi mengenai disabilitas intelektual, termasuk 

tunagrahita, dipengaruhi oleh budaya, agama, ilmu pengetahuan, serta perubahan 

paradigma di berbagai masa (Scior & Werner, 2021). 
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Pada masa lampau, anak dengan kondisi tunagrahita seringkali dipandang 

negatif dan dianggap sebagai hukuman atau kutukan akibat perbuatan buruk 

keluarga. Dalam berbagai budaya, termasuk di Indonesia, interpretasi spiritual ini 

menyebabkan diskriminasi dan eksklusi sosial terhadap individu yang mengalami 

tunagrahita serta keluarganya (Putri & Setiawan, 2022). Stigma ini berkontribusi 

pada isolasi sosial, pengucilan, bahkan dalam beberapa kasus, perlakuan yang 

sangat tidak manusiawi. 

Selama periode abad ke-19 hingga awal abad ke-20, perkembangan ilmu 

kedokteran dan psikologi mulai mengubah pemahaman masyarakat. Tunagrahita 

mulai dipahami sebagai kondisi medis yang memerlukan perhatian khusus dan 

intervensi profesional (McKenzie & Milton, 2021). Namun, pendekatan medis awal 

ini masih mengandung stigma, dengan institusionalisasi yang menjadi praktik 

umum. Anak dengan disabilitas intelektual sering kali ditempatkan di lembaga 

khusus yang terpisah dari masyarakat umum, yang meskipun bertujuan untuk 

perlindungan, sering kali menyebabkan segregasi dan kurangnya integrasi sosial 

(Carey & Griffiths, 2020). 

Baru pada pertengahan hingga akhir abad ke-20, paradigma sosial dan 

pendidikan inklusif mulai berkembang. Pendekatan ini menekankan pentingnya hak 

individu dengan tunagrahita untuk hidup secara inklusif dalam masyarakat, 

mendapat pendidikan berkualitas, dan kesempatan yang setara dalam berbagai 

aspek kehidupan (Oliver & Barnes, 2021). Gerakan advokasi yang kuat, terutama 

setelah munculnya Deklarasi Universal Hak Asasi Manusia (1948) dan Konvensi Hak-

hak Penyandang Disabilitas oleh PBB (2006), turut mempercepat perubahan 

paradigma ini secara global maupun di Indonesia. 

Namun demikian, stigma terhadap tunagrahita masih tetap ada dalam bentuk 

yang lebih halus tetapi tetap berpengaruh. Studi terbaru yang dilakukan oleh 

Kusumawardani et al. (2023) mengungkapkan bahwa di Indonesia, stigma yang 

melekat pada tunagrahita masih berdampak negatif pada akses pendidikan, 

kesehatan, dan layanan sosial. Orang tua dan keluarga masih sering menghadapi 

tekanan psikososial yang tinggi akibat persepsi negatif yang melekat pada anak 

tunagrahita. 

Oleh karena itu, edukasi masyarakat melalui pendekatan yang humanistik dan 

berbasis bukti menjadi sangat penting untuk mengurangi stigma dan meningkatkan 

pemahaman publik mengenai tunagrahita. Upaya terus-menerus untuk 

meningkatkan kesadaran masyarakat, kebijakan inklusif, serta pelatihan tenaga 
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profesional menjadi krusial dalam menciptakan lingkungan yang mendukung 

tumbuh kembang optimal anak tunagrahita (Syamsudin & Nurhidayah, 2022). 

E. Konsep Dasar Pengasuhan Berbasis Bukti 

Pengasuhan berbasis bukti (Evidence-Based Parenting, EBP) merupakan 

pendekatan pengasuhan yang didasarkan pada penggunaan bukti ilmiah terbaik 

yang tersedia untuk memandu keputusan dan tindakan dalam proses pengasuhan. 

EBP bertujuan memastikan bahwa intervensi atau strategi yang digunakan dalam 

pengasuhan anak memiliki dasar yang kuat secara empiris, efektif, aman, serta dapat 

dipertanggungjawabkan secara ilmiah (Sanders & Kirby, 2021). Pendekatan ini 

melibatkan integrasi antara hasil penelitian terkini, keahlian profesional, serta nilai-

nilai atau preferensi individu yang bersangkutan, yaitu orang tua, keluarga, dan anak 

itu sendiri (Hastings et al., 2022). 

Konsep dasar pengasuhan berbasis bukti mencakup tiga komponen utama. 

Pertama, adanya penggunaan hasil penelitian ilmiah terbaru yang relevan dengan 

isu atau masalah yang dihadapi dalam pengasuhan anak, khususnya anak dengan 

kebutuhan khusus seperti tunagrahita. Kedua, adanya kompetensi profesional atau 

keahlian klinis dalam mengaplikasikan hasil penelitian tersebut ke dalam konteks 

nyata secara efektif. Ketiga, mempertimbangkan secara seksama nilai-nilai, 

preferensi, serta kondisi sosial budaya dari keluarga yang bersangkutan dalam 

proses pengambilan keputusan pengasuhan (Gottfredson et al., 2020). 

Menurut Chorpita dan Daleiden (2021), keunggulan dari pendekatan berbasis 

bukti dalam pengasuhan adalah mampu meningkatkan kualitas kehidupan anak 

secara signifikan, mengurangi masalah perilaku, serta memperkuat kapasitas orang 

tua dalam mengelola stres dan meningkatkan kualitas hubungan dalam keluarga. 

Dalam konteks anak tunagrahita, pendekatan EBP memiliki dampak positif dalam 

meningkatkan keterampilan adaptif anak, memperbaiki perilaku sosial, serta 

mendukung perkembangan kognitif anak secara optimal (Dadds & Frick, 2022). 

Namun, implementasi EBP dalam pengasuhan anak tunagrahita tidak lepas 

dari tantangan. Penelitian yang dilakukan oleh Wijayanti dan Utami (2022) 

menunjukkan bahwa masih rendahnya pengetahuan orang tua tentang konsep 

pengasuhan berbasis bukti menjadi hambatan utama di Indonesia. Kurangnya 

sosialisasi, minimnya akses terhadap sumber informasi berbasis ilmiah, serta 

keterbatasan pelatihan bagi tenaga profesional juga memperlambat adopsi praktik 

pengasuhan berbasis bukti secara luas. 
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Oleh karena itu, peningkatan pemahaman mengenai konsep dasar EBP 

menjadi sangat penting melalui berbagai strategi seperti sosialisasi intensif, 

pelatihan reguler bagi orang tua dan tenaga profesional, serta penyediaan panduan 

praktis yang berbasis hasil penelitian terbaru. Langkah-langkah tersebut diharapkan 

dapat meningkatkan efektivitas pengasuhan, mendukung tumbuh kembang 

optimal anak, dan meningkatkan kualitas hidup keluarga secara keseluruhan 

(Wilson & Farrington, 2021). 
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BAB 2 
Karakteristik Tumbuh Kembang 

pada Anak Tunagrahita 
 

A. Karakteristik Fisik dan Motorik Anak Tunagrahita 

Karakteristik fisik dan motorik anak tunagrahita menunjukkan beberapa 

kekhasan yang signifikan dibandingkan dengan anak-anak yang memiliki 

perkembangan normal. Anak tunagrahita cenderung mengalami keterlambatan 

dalam pencapaian tonggak perkembangan motorik kasar maupun halus, yang 

berdampak langsung terhadap aktivitas fisik sehari-hari mereka (Westendorp et al., 

2021). Karakteristik fisik yang umumnya terlihat adalah pertumbuhan fisik yang 

lebih lambat, koordinasi motorik yang kurang baik, serta tantangan dalam 

penguasaan keterampilan motorik kompleks. 

Secara fisik, anak-anak tunagrahita mungkin menunjukkan ciri-ciri tertentu 

yang terkait dengan etiologi atau penyebab spesifik dari disabilitas intelektual yang 

mereka alami. Misalnya, anak dengan sindrom Down, yang merupakan penyebab 

umum tunagrahita, biasanya memiliki karakteristik fisik seperti wajah bulat, leher 

pendek, tangan dan kaki yang lebih pendek, serta hipotonik atau kelemahan otot 

yang menyebabkan keterlambatan dalam kemampuan motorik dasar seperti duduk, 

berdiri, berjalan, dan berlari (Bull et al., 2020). 

Penelitian oleh Figueroa dan Delgado (2022) menunjukkan bahwa 

keterlambatan motorik kasar seperti duduk mandiri, merangkak, berjalan, dan 

berlari merupakan karakteristik yang menonjol pada anak tunagrahita. 

Keterlambatan ini umumnya disebabkan oleh rendahnya tonus otot, gangguan 

koordinasi, serta kurangnya keseimbangan tubuh. Akibatnya, anak tunagrahita 

memerlukan intervensi dan stimulasi khusus untuk mengembangkan kemampuan 

fisik dan motorik yang optimal. 

Pada motorik halus, anak tunagrahita umumnya juga mengalami tantangan 

yang signifikan. Keterampilan seperti menggenggam benda kecil, menulis, 

menggunting, dan menyusun benda seringkali lebih sulit dicapai dibandingkan 

dengan anak sebaya mereka yang tidak mengalami disabilitas intelektual (Hartman 

et al., 2021). Studi terbaru oleh Almasri et al. (2023) mengungkapkan bahwa 
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keterampilan motorik halus yang terbatas ini berdampak pada kemampuan 

akademik serta aktivitas kehidupan sehari-hari (Activity Daily Living/ADL). 

Lebih lanjut, anak tunagrahita seringkali menghadapi kesulitan dalam 

mengintegrasikan koordinasi motorik visual, yang sangat penting dalam kegiatan 

seperti bermain, berpakaian, makan, dan aktivitas yang memerlukan koordinasi 

antara penglihatan dan gerakan tangan. Hambatan ini biasanya menyebabkan 

mereka kesulitan dalam mengikuti aktivitas sehari-hari tanpa bantuan khusus 

(Westendorp et al., 2021). 

Stimulasi dan intervensi motorik sejak dini sangat dianjurkan untuk anak 

tunagrahita. Menurut penelitian terkini oleh Chien et al. (2022), program intervensi 

motorik dini yang konsisten dapat membantu meningkatkan koordinasi, 

keseimbangan, dan keterampilan motorik kasar serta halus pada anak tunagrahita. 

Pendekatan ini secara signifikan dapat meningkatkan kemandirian mereka dalam 

aktivitas kehidupan sehari-hari serta kualitas hidup secara keseluruhan. 

Secara keseluruhan, memahami karakteristik fisik dan motorik ini sangat 

penting dalam mengembangkan strategi intervensi dan pengasuhan yang tepat 

untuk mendukung perkembangan anak tunagrahita secara optimal. 

B. Karakteristik Kognitif dan Bahasa pada Anak Tunagrahita 

Karakteristik kognitif dan bahasa anak tunagrahita memiliki ciri khas tertentu 

dibandingkan dengan anak-anak yang memiliki perkembangan tipikal. Anak 

tunagrahita umumnya menunjukkan keterbatasan signifikan dalam kemampuan 

kognitif yang mencakup aspek pemrosesan informasi, pemecahan masalah, 

pemahaman konsep abstrak, perhatian, ingatan, dan pembelajaran secara umum 

(Fidler et al., 2021). 

Secara kognitif, anak-anak dengan tunagrahita sering mengalami kesulitan 

dalam berpikir abstrak. Mereka lebih mudah memahami konsep yang bersifat 

konkret daripada konsep yang abstrak atau simbolik. Penelitian terbaru 

menunjukkan bahwa keterbatasan ini berdampak langsung pada kemampuan anak 

untuk mengikuti pelajaran di sekolah, memahami instruksi kompleks, serta 

melakukan tugas-tugas yang membutuhkan pemikiran logis dan analitis (Katz & 

Lazcano-Ponce, 2022). 

Selain itu, anak-anak tunagrahita memiliki kecepatan pemrosesan informasi 

yang lebih lambat dibandingkan dengan teman sebaya mereka yang tidak 

mengalami disabilitas intelektual. Lambatnya pemrosesan ini menyebabkan mereka 
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memerlukan waktu lebih lama untuk memahami informasi baru serta menunjukkan 

respons yang sesuai dalam situasi sehari-hari maupun akademik (Vicari et al., 2020). 

Kemampuan memori jangka pendek dan jangka panjang pada anak 

tunagrahita juga seringkali mengalami hambatan. Mereka sulit mengingat informasi 

yang baru dipelajari atau informasi yang memerlukan pengorganisasian secara 

sistematis. Hal ini menyebabkan mereka memerlukan pengulangan dan strategi 

pembelajaran khusus agar informasi dapat tersimpan dengan baik dalam ingatan 

mereka (Abbeduto et al., 2021). 

Karakteristik bahasa pada anak tunagrahita juga mencerminkan keterbatasan 

yang signifikan. Dalam perkembangan bahasa reseptif (kemampuan memahami 

bahasa), mereka mungkin mengalami kesulitan dalam memahami kalimat panjang, 

instruksi kompleks, atau bahasa yang menggunakan banyak abstraksi. Pada aspek 

bahasa ekspresif (kemampuan berbicara atau berkomunikasi), anak-anak ini 

cenderung memiliki keterlambatan bicara, perbendaharaan kata yang terbatas, dan 

struktur kalimat yang sederhana (McGregor, 2021). 

Menurut penelitian terbaru oleh Finestack dan Fey (2023), tantangan terbesar 

yang dihadapi anak tunagrahita dalam aspek bahasa adalah kemampuan pragmatik 

atau penggunaan bahasa dalam konteks sosial. Mereka mungkin mengalami 

kesulitan dalam mempertahankan percakapan, memahami makna implisit dalam 

komunikasi, serta menyesuaikan gaya bicara sesuai dengan konteks sosial yang 

berbeda. 

Strategi intervensi yang efektif untuk anak tunagrahita dalam aspek kognitif 

dan bahasa meliputi penggunaan pendekatan multisensoris, pengajaran berbasis 

visual, penggunaan komunikasi augmentatif dan alternatif (AAC), serta pelibatan 

aktif keluarga dalam proses intervensi (Kumin, 2022). Pendekatan ini telah terbukti 

membantu anak-anak tunagrahita meningkatkan kemampuan kognitif dan bahasa 

mereka secara signifikan. 

Dengan memahami karakteristik kognitif dan bahasa anak tunagrahita secara 

mendalam, para orang tua, pendidik, serta tenaga profesional dapat lebih efektif 

dalam merancang dan menerapkan strategi intervensi yang sesuai dengan 

kebutuhan spesifik anak tersebut. 

C. Karakteristik Sosial dan Emosional pada Anak Tunagrahita 

Karakteristik sosial dan emosional anak tunagrahita merupakan aspek penting 

dalam memahami tumbuh kembang anak dengan disabilitas intelektual. Secara 

umum, anak-anak dengan tunagrahita menunjukkan berbagai tantangan dalam 



Karakteristik Tumbuh Kembang pada Anak Tunagrahita   11 

interaksi sosial, pengelolaan emosi, serta penyesuaian perilaku sesuai dengan 

norma sosial. Karakteristik ini sangat berpengaruh terhadap kemampuan mereka 

untuk berpartisipasi aktif dalam kehidupan sehari-hari dan masyarakat (Shogren et 

al., 2022). 

Dalam aspek sosial, anak tunagrahita sering mengalami hambatan dalam 

menjalin hubungan interpersonal yang efektif. Penelitian menunjukkan bahwa 

anak-anak ini cenderung memiliki keterbatasan dalam memahami dan 

menggunakan keterampilan sosial seperti memulai interaksi, berbagi perhatian, 

berempati terhadap orang lain, serta memahami dan mengikuti aturan sosial secara 

kontekstual (Adams & Oliver, 2021). Tantangan ini sebagian besar terkait dengan 

keterbatasan dalam kemampuan kognitif mereka untuk memproses dan 

menafsirkan petunjuk sosial yang kompleks. 

Secara spesifik, anak tunagrahita sering mengalami kesulitan dalam 

memahami makna implisit dari interaksi sosial seperti humor, sarkasme, atau 

petunjuk non-verbal yang halus. Kondisi ini mengakibatkan mereka rentan 

mengalami isolasi sosial atau penolakan oleh teman sebaya, yang berpotensi 

menyebabkan rasa kesepian, rendahnya harga diri, serta meningkatnya risiko 

gangguan perilaku dan masalah kesehatan mental (Ali et al., 2021). 

Pada aspek emosional, anak-anak tunagrahita sering menunjukkan tantangan 

dalam mengelola dan mengekspresikan emosi secara tepat. Mereka cenderung 

mengalami kesulitan mengenali, memahami, serta merespons emosi mereka sendiri 

maupun orang lain. Hal ini berdampak pada meningkatnya insiden perilaku 

maladaptif seperti tantrum, agresivitas, menarik diri secara sosial, serta perilaku 

repetitif yang sering menjadi bentuk ekspresi ketidaknyamanan emosional atau 

frustrasi yang tidak dapat diartikulasikan secara verbal (Baker et al., 2020). 

Penelitian terbaru oleh Shivers dan Kozimor (2022) mengidentifikasi bahwa 

anak tunagrahita memiliki tingkat kecemasan dan stres sosial yang lebih tinggi 

dibandingkan anak dengan perkembangan normal. Kecemasan sosial ini dapat 

muncul karena mereka mengalami tantangan terus-menerus dalam beradaptasi 

terhadap lingkungan sosial yang dinamis dan kompleks. Oleh karena itu, anak-anak 

ini memerlukan dukungan khusus untuk mengembangkan strategi koping yang 

efektif dan meningkatkan keterampilan regulasi emosi. 

Intervensi sosial dan emosional yang terbukti efektif untuk anak tunagrahita 

mencakup pendekatan seperti Social Skills Training (SST), penggunaan cerita sosial 

(social stories), intervensi berbasis perilaku seperti Applied Behavior Analysis (ABA), 
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serta intervensi berbasis keluarga yang menekankan keterlibatan aktif orang tua 

dalam melatih keterampilan sosial dan emosional (Hastings et al., 2023). 

Pendekatan ini secara signifikan membantu anak mengembangkan keterampilan 

sosial yang esensial, memperkuat hubungan interpersonal, serta meningkatkan 

regulasi emosional. 

Dengan pemahaman yang mendalam mengenai karakteristik sosial dan 

emosional ini, para tenaga profesional, pendidik, serta orang tua dapat lebih efektif 

dalam mendukung tumbuh kembang anak tunagrahita, memastikan mereka 

mampu berpartisipasi secara maksimal dalam kehidupan sosial serta mencapai 

kesejahteraan emosional yang optimal. 

D. Deteksi Dini dan Identifikasi Gangguan Perkembangan pada Anak Tunagrahita 

Deteksi dini dan identifikasi gangguan perkembangan merupakan langkah 

penting dalam upaya optimalisasi tumbuh kembang anak, khususnya pada anak 

dengan risiko tunagrahita. Deteksi dini adalah proses sistematis untuk menemukan 

kemungkinan adanya gangguan perkembangan sedini mungkin, sehingga 

intervensi dapat segera dilakukan guna mencegah komplikasi lebih lanjut serta 

memaksimalkan potensi anak dalam berbagai aspek kehidupan (Zwaigenbaum & 

Penner, 2021). 

Proses deteksi dini melibatkan evaluasi secara menyeluruh melalui berbagai 

pendekatan yang mencakup skrining perkembangan, observasi perilaku, serta 

evaluasi klinis oleh tenaga profesional yang kompeten. Skrining perkembangan 

biasanya dilakukan secara rutin dalam kunjungan kesehatan anak pada masa awal 

kehidupan, yaitu pada usia 9 bulan, 18 bulan, 24 atau 30 bulan, serta pada usia 

prasekolah (Lipkin et al., 2020). 

Alat-alat skrining yang umum digunakan meliputi Ages and Stages 

Questionnaires (ASQ), Denver Developmental Screening Test II (DDST-II), dan 

Modified Checklist for Autism in Toddlers (M-CHAT), meskipun alat-alat ini memiliki 

spesifikasinya masing-masing dalam mendeteksi berbagai aspek perkembangan 

(Baio et al., 2020). Secara spesifik, untuk anak dengan potensi tunagrahita, evaluasi 

biasanya menitikberatkan pada pencapaian tonggak perkembangan kognitif, 

bahasa, motorik, sosial, dan emosional. 

Identifikasi gangguan perkembangan melibatkan proses diagnostik yang lebih 

komprehensif setelah hasil skrining menunjukkan adanya kemungkinan gangguan. 

Proses ini mencakup penilaian multidisiplin yang melibatkan berbagai profesional 

seperti dokter anak, psikolog, ahli terapi wicara, fisioterapis, serta pendidik khusus. 
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Identifikasi biasanya melibatkan asesmen formal menggunakan alat ukur standar 

seperti Bayley Scales of Infant and Toddler Development (BSID-III), Wechsler 

Preschool and Primary Scale of Intelligence (WPPSI-IV), atau Vineland Adaptive 

Behavior Scales (VABS-III) (Fernald et al., 2022). 

Penelitian terbaru menegaskan bahwa intervensi dini, yang dimulai sesegera 

mungkin setelah gangguan perkembangan terdeteksi, dapat secara signifikan 

meningkatkan hasil perkembangan dan kualitas hidup anak tunagrahita. Studi oleh 

Schieve et al. (2021) menunjukkan bahwa intervensi dini yang melibatkan keluarga 

secara intensif berkontribusi pada perkembangan adaptif yang lebih baik, 

peningkatan kemampuan komunikasi, serta pengurangan perilaku maladaptif. 

Namun demikian, tantangan besar dalam deteksi dini dan identifikasi 

gangguan perkembangan di Indonesia mencakup minimnya pemahaman 

masyarakat mengenai pentingnya skrining dini, keterbatasan fasilitas kesehatan 

yang memadai di daerah-daerah terpencil, serta rendahnya jumlah tenaga 

profesional terlatih yang dapat melakukan asesmen perkembangan secara 

komprehensif (Aisyah & Kusumawardani, 2022). 

Oleh karena itu, diperlukan strategi terpadu dari berbagai sektor untuk 

meningkatkan kesadaran publik, memperluas akses layanan kesehatan, dan 

meningkatkan kapasitas tenaga profesional melalui pelatihan rutin dan 

pengembangan program deteksi dini yang sistematis. Dengan demikian, 

diharapkan angka kejadian gangguan perkembangan, termasuk tunagrahita, dapat 

terdeteksi secara lebih dini dan intervensi yang tepat dapat segera diberikan. 
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BAB 3 
Prinsip Dasar Pengasuhan Anak 

Tunagrahita 
 

A. Konsep dan Filosofi Pengasuhan Positif pada Anak Tunagrahita 

Pengasuhan positif merupakan pendekatan yang menekankan pentingnya 

hubungan yang hangat, penuh kasih sayang, dan saling menghormati antara orang 

tua dengan anak. Filosofi pengasuhan ini didasarkan pada pandangan bahwa anak-

anak, termasuk anak dengan tunagrahita, mampu tumbuh dan berkembang secara 

optimal ketika mereka menerima dukungan emosional yang konsisten, interaksi 

yang positif, serta stimulasi yang sesuai dengan kebutuhan individu (Sanders et al., 

2020). 

Dalam konsep pengasuhan positif, orang tua atau pengasuh berperan aktif 

dalam menciptakan lingkungan yang kondusif bagi perkembangan anak. Prinsip-

prinsip dasar pengasuhan positif meliputi pemberian apresiasi atas perilaku yang 

diinginkan, menetapkan batasan yang jelas dengan cara yang penuh rasa hormat, 

serta mempraktikkan komunikasi terbuka dan empati terhadap perasaan dan 

kebutuhan anak (Haslam et al., 2021). Filosofi ini secara khusus relevan bagi anak 

tunagrahita karena keterbatasan mereka dalam memahami instruksi kompleks, 

yang membuat mereka membutuhkan pendekatan yang lebih sabar, konsisten, dan 

penuh perhatian. 

Penelitian terkini menunjukkan bahwa penerapan pengasuhan positif pada 

anak dengan disabilitas intelektual seperti tunagrahita dapat secara signifikan 

mengurangi frekuensi dan intensitas perilaku maladaptif, meningkatkan 

kemampuan sosial dan komunikasi, serta memperkuat keterampilan adaptif dalam 

kehidupan sehari-hari (Morawska & Sanders, 2022). Selain itu, pendekatan ini 

terbukti membantu mengurangi stres pengasuhan pada orang tua serta 

meningkatkan kesejahteraan emosional keluarga secara keseluruhan. 

Aspek penting dalam pengasuhan positif adalah fokus pada penguatan positif 

atau reinforcement positif. Ini berarti bahwa orang tua secara aktif memberikan 

penghargaan atau apresiasi setiap kali anak menunjukkan perilaku yang diharapkan. 

Dalam konteks anak tunagrahita, penguatan positif seringkali berupa pujian verbal, 
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perhatian ekstra, atau pemberian hadiah sederhana yang sesuai dengan preferensi 

anak. Hal ini bertujuan untuk memperkuat hubungan positif antara anak dan orang 

tua serta memperjelas perilaku yang diharapkan dalam kehidupan sehari-hari 

(Doyle & Hodes, 2021). 

Selain itu, pengasuhan positif juga menekankan pentingnya menghindari 

hukuman fisik atau verbal yang negatif, karena pendekatan hukuman cenderung 

menciptakan stres tambahan, menurunkan harga diri anak, serta memperburuk 

perilaku maladaptif. Sebaliknya, pendekatan ini mendorong orang tua untuk 

menggunakan teknik disiplin yang konstruktif seperti time-out yang terarah, 

pengalihan perhatian, serta penjelasan sederhana dan jelas mengenai konsekuensi 

perilaku yang tidak diinginkan (Coyne et al., 2023). 

Filosofi pengasuhan positif juga menempatkan nilai penting pada keterlibatan 

aktif anak dalam berbagai aktivitas sehari-hari yang memungkinkan mereka untuk 

merasa dihargai dan diberdayakan. Partisipasi aktif ini membantu anak-anak 

tunagrahita untuk membangun rasa percaya diri, kemandirian, serta kemampuan 

untuk beradaptasi dengan lingkungan sosial yang lebih luas (Zaidman-Zait et al., 

2022). 

Dalam konteks implementasi di Indonesia, masih diperlukan upaya lebih lanjut 

dalam mensosialisasikan konsep ini kepada keluarga dan komunitas secara luas, 

terutama karena tantangan budaya serta pemahaman yang masih terbatas tentang 

efektivitas pendekatan ini bagi anak tunagrahita (Wardhani & Adawiyah, 2022). 

Oleh karena itu, pelatihan khusus bagi orang tua, edukasi komunitas, serta advokasi 

kebijakan pendukung menjadi komponen penting dalam penerapan pengasuhan 

positif secara luas dan efektif. 

B. Model Teoretis Pengasuhan pada Anak Tunagrahita 

Model teoretis pengasuhan pada anak tunagrahita berfungsi sebagai 

kerangka konseptual yang membantu memahami berbagai strategi efektif dalam 

memberikan pengasuhan yang optimal. Beberapa teori utama yang menjadi dasar 

pengembangan model pengasuhan ini mencakup teori perkembangan ekologi 

Bronfenbrenner, teori pembelajaran sosial Bandura, dan teori perkembangan 

sosioemosional Erikson, yang telah disesuaikan untuk memenuhi kebutuhan unik 

anak tunagrahita (Sameroff, 2022). 

1. Teori Perkembangan Ekologi Bronfenbrenner 

Teori perkembangan ekologi yang dikembangkan oleh Urie Bronfenbrenner 

menekankan pentingnya lingkungan sosial dalam mempengaruhi 
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perkembangan anak. Menurut teori ini, anak berkembang melalui interaksi 

dinamis dengan berbagai sistem lingkungan yang mencakup mikrosistem 

(keluarga, sekolah, kelompok sebaya), mesosistem (interaksi antar mikrosistem), 

eksosistem (lingkungan yang tidak langsung dialami anak tetapi berdampak 

pada perkembangannya), serta makrosistem (budaya, nilai sosial) (Shelton & 

McArthur, 2020). Dalam konteks tunagrahita, teori ini membantu orang tua dan 

tenaga profesional memahami pentingnya menciptakan lingkungan yang 

mendukung, yang memperhatikan interaksi positif antara berbagai sistem sosial 

untuk mengoptimalkan tumbuh kembang anak. 

2. Teori Pembelajaran Sosial Bandura 

Teori pembelajaran sosial Albert Bandura menekankan pentingnya modeling 

atau pembelajaran melalui observasi. Anak-anak, termasuk yang mengalami 

tunagrahita, belajar perilaku sosial melalui observasi dan imitasi perilaku orang 

tua, pengasuh, maupun teman sebaya yang berinteraksi dengan mereka 

(Bandura, 2021). Penerapan teori ini dalam pengasuhan anak tunagrahita 

menitikberatkan pada pentingnya orang tua menjadi role model positif, 

mengajarkan keterampilan sosial, serta memberikan penguatan terhadap 

perilaku positif yang ditampilkan anak. Pendekatan ini efektif dalam membantu 

anak mengembangkan keterampilan adaptif yang diperlukan untuk berinteraksi 

secara efektif dalam lingkungan sosialnya. 

3. Teori Perkembangan Sosioemosional Erikson 

Teori perkembangan sosioemosional Erik Erikson menyoroti tahapan 

perkembangan psikososial yang harus dilalui individu, di mana setiap tahap 

menghadirkan tantangan unik yang perlu diatasi. Dalam pengasuhan anak 

tunagrahita, perhatian khusus diberikan pada tahap awal seperti membangun 

kepercayaan vs ketidakpercayaan, otonomi vs rasa malu dan ragu, serta inisiatif 

vs rasa bersalah. Orang tua dan pengasuh perlu mendukung anak dalam 

membangun kepercayaan diri, mengembangkan otonomi yang sesuai dengan 

kemampuan mereka, serta mendorong inisiatif dalam lingkungan yang aman 

dan mendukung (Lerner et al., 2021). 

4. Integrasi Teoretis dalam Pengasuhan Anak Tunagrahita 

Integrasi dari berbagai teori ini menghasilkan pendekatan holistik dalam 

pengasuhan anak tunagrahita. Pendekatan integratif ini menekankan 

pentingnya lingkungan yang mendukung, model perilaku yang positif dari 

orang tua, serta intervensi yang disesuaikan dengan tahapan perkembangan 

emosional anak. Model ini juga mendukung pendekatan berbasis keluarga 
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(family-centered care) yang melibatkan partisipasi aktif keluarga dalam semua 

aspek pengasuhan, memastikan bahwa strategi pengasuhan yang diterapkan 

benar-benar sesuai dengan kebutuhan unik setiap anak dan keluarganya 

(Bornstein & Putnick, 2022). 

Penelitian terbaru menunjukkan bahwa penerapan model teoretis ini secara 

terpadu memberikan dampak positif dalam meningkatkan keterampilan 

adaptif, mengurangi perilaku maladaptif, serta memperkuat hubungan 

emosional antara anak tunagrahita dengan keluarga mereka (Sameroff, 2022). 

Implementasi model ini memerlukan pemahaman mendalam dari para tenaga 

profesional serta dukungan kebijakan publik yang kuat guna memastikan 

bahwa anak-anak tunagrahita mendapatkan kesempatan optimal untuk 

berkembang sesuai potensi mereka. 

C. Faktor-faktor yang Mempengaruhi Efektivitas Pengasuhan pada Anak 

Tunagrahita 

Efektivitas pengasuhan pada anak tunagrahita dipengaruhi oleh berbagai faktor 

yang bersifat multidimensional. Faktor-faktor ini dapat dikelompokkan menjadi 

faktor internal keluarga, faktor anak, dan faktor eksternal yang mencakup 

lingkungan sosial dan layanan profesional yang tersedia (Cuzzocrea et al., 2022). 

1. Faktor Internal Keluarga 

Faktor internal keluarga merupakan aspek penting dalam menentukan 

efektivitas pengasuhan. Faktor ini meliputi karakteristik orang tua, gaya 

pengasuhan yang diterapkan, dukungan emosional keluarga, serta 

kesejahteraan psikologis orang tua (Hartley et al., 2021). Penelitian 

menunjukkan bahwa keluarga dengan tingkat stres yang tinggi, rendahnya 

dukungan sosial, serta keterbatasan pengetahuan tentang pengasuhan anak 

dengan kebutuhan khusus cenderung kurang efektif dalam menerapkan 

strategi pengasuhan yang mendukung perkembangan optimal anak 

tunagrahita (Hsiao, 2021). 

Kemampuan orang tua dalam mengelola stres dan kesejahteraan emosional 

sangat berpengaruh terhadap interaksi sehari-hari dengan anak. Studi terbaru 

oleh Lee et al. (2022) mengungkapkan bahwa intervensi berbasis keluarga yang 

membantu orang tua meningkatkan keterampilan koping, kesejahteraan 

mental, serta manajemen stres, secara signifikan memperbaiki kualitas interaksi 

dengan anak tunagrahita dan meningkatkan efektivitas pengasuhan. 

2. Faktor Anak 
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Karakteristik anak, seperti tingkat keparahan tunagrahita, kondisi kesehatan 

fisik, serta perilaku maladaptif yang mungkin muncul, juga berpengaruh 

terhadap efektivitas pengasuhan. Anak dengan tingkat keparahan disabilitas 

yang lebih tinggi biasanya membutuhkan strategi pengasuhan yang lebih 

intensif, spesifik, dan konsisten (Keen et al., 2021). Perilaku maladaptif yang 

umum pada anak tunagrahita, seperti agresivitas atau perilaku repetitif, sering 

kali menjadi tantangan tambahan dalam pengasuhan, yang dapat menurunkan 

efektivitas strategi yang diterapkan apabila orang tua tidak memiliki 

keterampilan manajemen perilaku yang baik. 

Menurut penelitian oleh Neece et al. (2020), strategi intervensi yang disesuaikan 

dengan karakteristik spesifik anak, seperti pendekatan berbasis perilaku 

(behavioral approach) atau komunikasi augmentatif, terbukti efektif dalam 

meningkatkan adaptasi anak dan mengurangi perilaku maladaptif. 

3. Faktor Eksternal 

Lingkungan sosial dan dukungan profesional merupakan faktor eksternal yang 

berpengaruh besar pada efektivitas pengasuhan. Dukungan sosial dari 

komunitas, jaringan sosial, serta lembaga layanan khusus seperti sekolah 

inklusif atau pusat terapi, sangat krusial dalam membantu keluarga dalam 

proses pengasuhan (Turnbull & Turnbull, 2021). Kurangnya akses ke fasilitas ini, 

terutama di daerah terpencil atau lingkungan dengan sumber daya terbatas, 

secara signifikan mengurangi efektivitas pengasuhan. 

Penelitian oleh Brown et al. (2022) menegaskan bahwa keluarga yang memiliki 

akses yang baik ke layanan intervensi dini, pendidikan inklusif, dan terapi 

khusus cenderung menunjukkan hasil pengasuhan yang lebih efektif 

dibandingkan dengan keluarga yang minim akses terhadap fasilitas tersebut. 

Selain itu, kebijakan publik yang mendukung, seperti ketersediaan layanan 

kesehatan yang terjangkau, pelatihan rutin bagi orang tua, serta program 

sosialisasi komunitas tentang disabilitas intelektual, turut menentukan 

keberhasilan pengasuhan (Emerson & Llewellyn, 2022). Oleh karena itu, 

advokasi kebijakan serta peningkatan kapasitas tenaga profesional merupakan 

strategi penting dalam memastikan pengasuhan yang efektif. 

Kesimpulan 

Efektivitas pengasuhan pada anak tunagrahita adalah hasil dari interaksi kompleks 

antara berbagai faktor internal keluarga, karakteristik anak, serta faktor eksternal 

yang mencakup dukungan sosial dan kebijakan publik. Strategi intervensi harus 

dirancang secara holistik dengan mempertimbangkan seluruh faktor tersebut agar 
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mampu mendukung tumbuh kembang optimal anak tunagrahita dan kesejahteraan 

keluarganya. 

D. Pentingnya Adaptasi Metode Pengasuhan Sesuai Kebutuhan Khusus Anak 

Tunagrahita 

Adaptasi metode pengasuhan untuk memenuhi kebutuhan khusus anak 

tunagrahita merupakan aspek krusial dalam mencapai efektivitas optimal dalam 

pengasuhan. Anak tunagrahita memiliki karakteristik unik yang mencakup 

tantangan dalam kemampuan kognitif, fisik, bahasa, sosial, serta emosional. Oleh 

karena itu, pendekatan pengasuhan yang digunakan harus secara khusus 

disesuaikan dengan profil perkembangan serta kemampuan individu masing-

masing anak (Baker & Fenning, 2021). 

Pentingnya adaptasi ini didasarkan pada pemahaman bahwa anak-anak 

tunagrahita membutuhkan pendekatan intervensi dan pengasuhan yang berbeda 

dari anak-anak dengan perkembangan tipikal. Penelitian terbaru menunjukkan 

bahwa metode pengasuhan yang tidak diadaptasi atau terlalu umum dapat 

menyebabkan ketidakpuasan orang tua, frustrasi pada anak, serta hasil 

perkembangan yang kurang optimal (Blacher & Baker, 2022). Adaptasi yang tepat 

memastikan bahwa kebutuhan khusus anak terpenuhi secara maksimal, sehingga 

mereka mampu berkembang sesuai potensi terbaik mereka. 

Adaptasi metode pengasuhan yang efektif melibatkan beberapa prinsip 

penting. Pertama, personalisasi intervensi sesuai dengan tingkat keparahan 

disabilitas dan kemampuan adaptif anak. Metode ini mempertimbangkan 

keterampilan dan tantangan unik setiap anak untuk memastikan bahwa strategi 

yang digunakan tepat sasaran. Misalnya, anak dengan tunagrahita ringan mungkin 

lebih mampu mengelola tugas-tugas mandiri sederhana dibandingkan anak 

dengan tunagrahita berat, yang memerlukan dukungan penuh dalam hampir semua 

aspek kehidupan sehari-hari (Neece et al., 2020). 

Kedua, pendekatan pengasuhan harus fleksibel dan responsif terhadap 

perubahan kebutuhan anak seiring waktu. Anak-anak tunagrahita akan mengalami 

perkembangan yang dinamis, sehingga metode pengasuhan yang digunakan harus 

dapat disesuaikan secara periodik berdasarkan evaluasi rutin terhadap 

perkembangan mereka (Dunst & Espe-Sherwindt, 2021). Penyesuaian ini juga 

penting untuk mengakomodasi kebutuhan yang mungkin berubah karena faktor 

eksternal seperti transisi ke lingkungan baru atau perubahan kondisi kesehatan. 
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Ketiga, adaptasi metode pengasuhan harus mencakup integrasi berbagai 

intervensi pendukung yang relevan seperti terapi fisik, terapi wicara, intervensi 

perilaku, serta pendidikan khusus. Kolaborasi antarprofesional sangat penting 

dalam memastikan bahwa strategi pengasuhan yang diterapkan bersifat 

komprehensif, holistik, dan terpadu untuk mendukung perkembangan anak secara 

maksimal (Brown et al., 2023). 

Selain itu, pendidikan dan pelatihan bagi orang tua dan pengasuh tentang 

strategi pengasuhan adaptif sangat penting untuk meningkatkan kompetensi 

mereka dalam mendukung anak tunagrahita. Penelitian menunjukkan bahwa 

pelatihan khusus tentang adaptasi pengasuhan tidak hanya meningkatkan kualitas 

interaksi antara orang tua dengan anak tetapi juga mengurangi stres pengasuhan 

serta meningkatkan rasa percaya diri orang tua dalam menangani tantangan sehari-

hari (Healy & Anderson, 2021). 

Pentingnya adaptasi pengasuhan ini juga diakui dalam konteks kebijakan 

publik. Penyediaan sumber daya, akses terhadap layanan kesehatan, pendidikan 

khusus yang memadai, serta dukungan komunitas menjadi sangat penting untuk 

memfasilitasi adaptasi pengasuhan yang efektif (Emerson & Llewellyn, 2022). Oleh 

karena itu, advokasi kebijakan yang mendukung adaptasi pengasuhan merupakan 

bagian integral dalam upaya menciptakan lingkungan yang inklusif bagi anak 

tunagrahita dan keluarganya. 

Dengan demikian, adaptasi metode pengasuhan yang tepat berdasarkan 

kebutuhan khusus anak tunagrahita merupakan pendekatan yang esensial untuk 

memastikan bahwa anak dapat mencapai perkembangan optimal, meningkatkan 

kualitas hidup mereka, serta mendukung kesejahteraan emosional keluarga secara 

keseluruhan. 
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BAB 4 
Strategi Pengasuhan Efektif untuk 

Anak Tunagrahita 
 

A. Pendekatan Pengasuhan Berbasis Keluarga (Family-Centered Care) pada Anak 

Tunagrahita 

Pendekatan pengasuhan berbasis keluarga atau family-centered care (FCC) 

merupakan strategi yang menempatkan keluarga sebagai pusat dalam proses 

pengasuhan, perawatan, serta intervensi anak, termasuk pada anak tunagrahita. 

Dalam pendekatan ini, keluarga dipandang sebagai mitra aktif yang memiliki peran 

utama dalam setiap aspek pengambilan keputusan terkait anak, serta menjadi 

komponen penting dalam proses intervensi yang efektif dan berkelanjutan (Dunst 

et al., 2021). 

Pendekatan FCC didasarkan pada prinsip bahwa keluarga adalah lingkungan 

utama di mana anak-anak tumbuh dan berkembang. Dengan demikian, 

kesejahteraan anak sangat erat kaitannya dengan kesejahteraan keluarga secara 

keseluruhan. Pendekatan ini mengakui pentingnya peran keluarga dalam kehidupan 

anak, menghormati nilai-nilai, keyakinan, dan preferensi keluarga, serta 

menempatkan kebutuhan keluarga sebagai bagian integral dalam rencana 

intervensi (King et al., 2022). 

Beberapa prinsip dasar FCC meliputi: 

1. Penghormatan terhadap Keluarga FCC menghormati keluarga sebagai pakar 

utama mengenai kebutuhan, kelebihan, dan tantangan anak mereka sendiri. 

Pendekatan ini mengakui bahwa setiap keluarga unik dengan nilai-nilai budaya, 

preferensi, dan kebutuhan spesifik yang berbeda (Espe-Sherwindt, 2022). 

2. Kemitraan dan Kolaborasi Dalam FCC, orang tua dan profesional berkolaborasi 

sebagai mitra yang setara dalam pengambutan keputusan dan perencanaan 

intervensi. Kolaborasi ini melibatkan komunikasi terbuka, saling mendukung, 

dan keterlibatan aktif keluarga dalam semua aspek layanan (Rosenbaum & 

King, 2021). 

3. Fleksibilitas dalam Pelayanan FCC menawarkan fleksibilitas yang 

memungkinkan intervensi dan layanan disesuaikan dengan jadwal, preferensi, 
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serta kondisi keluarga. Ini penting karena keluarga dengan anak tunagrahita 

seringkali menghadapi tantangan khusus yang memerlukan pendekatan 

fleksibel dalam pelaksanaannya (Shields et al., 2021). 

4. Pemberdayaan Keluarga Pendekatan ini juga bertujuan memberdayakan 

keluarga dengan memberikan pengetahuan, keterampilan, dan sumber daya 

yang diperlukan untuk mengelola kebutuhan anak secara efektif. Studi 

menunjukkan bahwa keluarga yang diberdayakan memiliki tingkat stres lebih 

rendah, lebih percaya diri dalam pengasuhan, serta mampu menyediakan 

lingkungan yang lebih positif bagi anak mereka (Bourke-Taylor et al., 2022). 

Implementasi FCC pada anak tunagrahita terbukti memberikan berbagai 

manfaat signifikan. Menurut penelitian terbaru oleh Adams dan Oliver (2022), 

pendekatan ini mampu meningkatkan keterampilan adaptif dan sosial anak, 

mengurangi perilaku maladaptif, serta meningkatkan kesejahteraan emosional 

keluarga. Selain itu, FCC juga meningkatkan rasa percaya diri dan kompetensi orang 

tua dalam mengatasi tantangan sehari-hari yang berkaitan dengan kondisi anak 

mereka. 

Namun, penerapan FCC di Indonesia menghadapi beberapa tantangan, antara 

lain terbatasnya pemahaman dan kesadaran mengenai pentingnya pendekatan ini 

di kalangan profesional dan keluarga, minimnya sumber daya serta fasilitas layanan 

yang mendukung FCC, serta kurangnya dukungan kebijakan publik yang kuat untuk 

implementasi yang luas dan efektif (Wardhani & Adawiyah, 2022). 

Oleh karena itu, diperlukan upaya berkelanjutan berupa pelatihan profesional, 

edukasi komunitas, advokasi kebijakan, serta pengembangan layanan pendukung 

keluarga yang memadai untuk memastikan FCC dapat diterapkan secara efektif. 

Dengan demikian, FCC tidak hanya membantu anak tunagrahita dalam mencapai 

perkembangan optimal, tetapi juga menciptakan lingkungan keluarga yang positif, 

mendukung, dan resilien. 

B. Pengasuhan Berbasis Intervensi Perilaku (Behavioral Intervention) pada Anak 

Tunagrahita 

Intervensi perilaku (behavioral intervention) merupakan pendekatan 

pengasuhan yang dirancang untuk meningkatkan perilaku adaptif serta 

mengurangi perilaku maladaptif melalui penerapan prinsip-prinsip psikologi 

perilaku. Pendekatan ini sangat relevan bagi anak tunagrahita yang sering kali 

mengalami tantangan dalam mengatur perilaku dan emosi, serta memiliki kesulitan 

dalam interaksi sosial dan komunikasi sehari-hari (Cooper et al., 2020). 
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Prinsip utama intervensi perilaku mencakup identifikasi perilaku target secara 

jelas, pengukuran sistematis terhadap perilaku tersebut, analisis fungsional untuk 

memahami penyebab perilaku, serta implementasi strategi intervensi yang 

terstruktur. Strategi tersebut umumnya berupa reinforcement positif (penguatan 

perilaku yang diinginkan), modeling (mencontohkan perilaku yang tepat), 

prompting (memberikan petunjuk), shaping (membentuk perilaku secara bertahap), 

serta strategi lain yang bertujuan mengurangi perilaku maladaptif seperti perilaku 

agresif, tantrum, dan perilaku repetitif (Fisher et al., 2021). 

1. Strategi Kunci dalam Behavioral Intervention 

a. Penguatan Positif (Positive Reinforcement) Penguatan positif merupakan 

strategi utama yang digunakan dalam intervensi perilaku. Dalam 

pendekatan ini, anak menerima imbalan atau penguatan segera setelah 

menampilkan perilaku yang diinginkan, seperti mengikuti instruksi atau 

menunjukkan perilaku sosial yang positif. Imbalan ini dapat berupa pujian 

verbal, perhatian tambahan, aktivitas favorit, atau hadiah sederhana yang 

disukai anak. Penelitian terbaru oleh Horner dan Sugai (2022) menunjukkan 

bahwa penggunaan penguatan positif secara konsisten dapat 

meningkatkan frekuensi perilaku adaptif secara signifikan. 

b. Modeling dan Prompting Modeling melibatkan demonstrasi langsung 

tentang perilaku yang diinginkan oleh orang tua atau pengasuh agar dapat 

diimitasi oleh anak. Prompting adalah pemberian bantuan atau petunjuk 

verbal, gestural, atau fisik untuk membantu anak melakukan perilaku 

tertentu. Strategi ini terbukti efektif dalam membantu anak tunagrahita 

memahami dan mempraktikkan perilaku yang diinginkan secara mandiri 

(Schreibman et al., 2021). 

c. Shaping (Pembentukan Perilaku Bertahap) Shaping digunakan untuk 

mengajarkan keterampilan atau perilaku baru yang kompleks dengan 

memecahnya menjadi langkah-langkah kecil yang dapat dikuasai secara 

bertahap. Setiap kemajuan kecil yang dilakukan anak diberikan penguatan 

positif, sehingga secara bertahap anak mampu menguasai perilaku yang 

lebih kompleks (Hagopian & Boelter, 2020). 

d. Analisis Fungsional Perilaku Analisis fungsional perilaku merupakan langkah 

awal yang esensial dalam intervensi perilaku, di mana perilaku maladaptif 

anak dianalisis untuk mengidentifikasi penyebab atau fungsi dari perilaku 

tersebut. Informasi ini digunakan untuk merancang intervensi yang tepat 

sasaran dan efektif dalam mengurangi atau menggantikan perilaku 

maladaptif dengan perilaku yang lebih adaptif (Beavers et al., 2023). 
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2. Manfaat Behavioral Intervention 

Penelitian menunjukkan bahwa behavioral intervention sangat efektif dalam 

mengurangi perilaku maladaptif seperti agresi, perilaku merusak diri sendiri, 

dan tantrum pada anak tunagrahita, serta meningkatkan keterampilan sosial, 

komunikasi, dan kemampuan hidup sehari-hari (Pennefather et al., 2021). Selain 

itu, pendekatan ini juga dapat membantu mengurangi stres pengasuhan pada 

orang tua dan meningkatkan kualitas hidup keluarga secara keseluruhan. 

3. Tantangan Implementasi 

Meskipun efektif, implementasi intervensi perilaku di Indonesia menghadapi 

beberapa tantangan, seperti keterbatasan tenaga profesional terlatih, minimnya 

sumber daya pelatihan bagi orang tua, serta kurangnya kesadaran masyarakat 

mengenai manfaat dari pendekatan ini (Wardhani & Adawiyah, 2022). Oleh 

karena itu, pelatihan rutin untuk orang tua, edukasi masyarakat, dan advokasi 

kebijakan pendukung merupakan langkah penting dalam memastikan 

keberhasilan pendekatan ini secara luas. 

Melalui penerapan pengasuhan berbasis intervensi perilaku yang tepat, anak 

tunagrahita dapat mencapai perkembangan optimal, meningkatkan 

keterampilan adaptif mereka, serta memiliki kualitas hidup yang lebih baik 

secara berkelanjutan. 

C. Pengasuhan Berbasis Pendidikan Keterampilan Hidup (Life Skill Training) pada 

Anak Tunagrahita 

Pendidikan keterampilan hidup atau life skill training adalah pendekatan 

pengasuhan yang bertujuan untuk membekali anak-anak, khususnya anak 

tunagrahita, dengan keterampilan praktis yang dibutuhkan dalam kehidupan 

sehari-hari. Pendekatan ini mencakup keterampilan dasar seperti perawatan diri, 

aktivitas domestik, keterampilan sosial, serta keterampilan prakerja yang penting 

untuk membantu mereka mencapai kemandirian optimal dalam kehidupan sehari-

hari (Bouck & Park, 2021). 

1. Komponen Utama Life Skill Training 

a. Keterampilan Perawatan Diri Keterampilan perawatan diri adalah salah satu 

aspek dasar dalam life skill training yang meliputi kemampuan untuk mandi, 

berpakaian, makan secara mandiri, serta menjaga kebersihan pribadi. Studi 

terbaru menunjukkan bahwa pelatihan terstruktur dalam keterampilan 

perawatan diri secara signifikan meningkatkan kemandirian anak 
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tunagrahita dan mengurangi ketergantungan mereka pada orang lain 

(Agran et al., 2021). 

b. Keterampilan Aktivitas Domestik Aktivitas domestik mencakup kemampuan 

dasar seperti membersihkan ruangan, mencuci pakaian, memasak 

sederhana, serta mengelola uang secara terbatas. Keterampilan ini penting 

agar anak dapat lebih mandiri dan berpartisipasi aktif dalam kegiatan 

rumah tangga, yang secara langsung meningkatkan rasa percaya diri dan 

harga diri mereka (Mechling & Seid, 2022). 

c. Keterampilan Sosial dan Komunikasi Pelatihan keterampilan sosial 

mencakup kemampuan untuk berinteraksi secara efektif dengan orang lain, 

seperti menyapa, bergantian berbicara, bekerja sama dalam kelompok, 

serta memahami emosi orang lain. Penelitian menunjukkan bahwa 

pengembangan keterampilan sosial ini sangat penting dalam 

meningkatkan integrasi sosial dan mengurangi isolasi sosial yang sering 

dialami anak tunagrahita (Perry & Shogren, 2021). 

d. Keterampilan Pra-Kerja dan Kemandirian Ekonomi Life skill training juga 

mencakup pelatihan keterampilan pra-kerja yang bertujuan 

mempersiapkan anak tunagrahita untuk dapat bekerja secara mandiri atau 

dengan dukungan minimal di kemudian hari. Ini mencakup keterampilan 

dasar seperti disiplin waktu, menyelesaikan tugas-tugas sederhana, serta 

mengikuti instruksi kerja. Penelitian terkini oleh Wehman et al. (2020) 

menunjukkan bahwa pelatihan keterampilan pra-kerja yang intensif mampu 

meningkatkan peluang kerja dan kualitas hidup jangka panjang bagi 

individu dengan tunagrahita. 

2. Strategi Efektif dalam Pelaksanaan Life Skill Training 

Implementasi life skill training untuk anak tunagrahita memerlukan strategi 

khusus agar efektif: 

a. Instruksi Terstruktur dan Berulang: Menggunakan metode pembelajaran 

yang terstruktur dan pengulangan rutin untuk memastikan pemahaman 

dan keterampilan yang diajarkan melekat secara permanen (Bouck & Park, 

2021). 

b. Penggunaan Pendekatan Visual: Menggunakan gambar, simbol, atau video 

untuk membantu anak memahami dan mempraktikkan keterampilan yang 

diajarkan secara lebih efektif (Mechling & Seid, 2022). 

c. Pemodelan Perilaku (Modeling): Orang tua atau pengasuh menunjukkan 

secara langsung cara melakukan keterampilan tertentu, kemudian 

membimbing anak untuk meniru dan mempraktikkan keterampilan 

tersebut secara bertahap (Perry & Shogren, 2021). 
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3. Manfaat dan Dampak Positif Life Skill Training 

Implementasi life skill training yang tepat memberikan manfaat signifikan, 

seperti peningkatan kemandirian, pengurangan beban keluarga dalam 

perawatan sehari-hari, peningkatan integrasi sosial, serta peningkatan kualitas 

hidup anak tunagrahita secara keseluruhan (Agran et al., 2021). Pelatihan ini 

juga mengurangi tingkat stres pada keluarga karena anak dapat lebih mandiri 

dalam aktivitas sehari-hari. 

4. Tantangan Implementasi 

Meskipun manfaatnya sangat jelas, penerapan life skill training di Indonesia 

masih menghadapi tantangan seperti terbatasnya tenaga profesional terlatih, 

kurangnya fasilitas pendidikan khusus, dan minimnya kesadaran masyarakat 

mengenai pentingnya keterampilan hidup bagi anak tunagrahita (Wardhani & 

Adawiyah, 2022). Oleh karena itu, pelatihan rutin bagi orang tua, edukasi 

komunitas, dan advokasi kebijakan merupakan langkah-langkah penting dalam 

memastikan penerapan life skill training yang lebih luas dan efektif. 

Dengan menerapkan pendekatan life skill training secara terencana dan 

konsisten, anak-anak tunagrahita dapat mencapai tingkat kemandirian yang 

lebih baik, memungkinkan mereka untuk berpartisipasi secara aktif dalam 

masyarakat dan menjalani kehidupan yang lebih bermakna. 

D. Strategi Penyesuaian Lingkungan Rumah yang Optimal untuk Anak 

Tunagrahita 

Lingkungan rumah merupakan aspek penting yang mempengaruhi tumbuh 

kembang anak, khususnya bagi anak tunagrahita. Penyesuaian lingkungan rumah 

yang optimal mampu memberikan dukungan yang signifikan terhadap 

pengembangan keterampilan adaptif, komunikasi, dan sosial, serta mengurangi 

perilaku maladaptif yang sering muncul pada anak tunagrahita (Home et al., 2022). 

Strategi penyesuaian lingkungan rumah untuk anak tunagrahita mencakup 

beberapa aspek utama yang penting untuk diperhatikan, antara lain: 

1. Keamanan dan Kenyamanan Lingkungan 

Lingkungan rumah yang aman dan nyaman sangat penting untuk anak 

tunagrahita karena mereka mungkin kurang mampu mengenali bahaya di 

sekitar mereka. Strategi seperti menghilangkan benda-benda tajam atau 

berbahaya, memasang pengaman pada peralatan rumah tangga, serta 

memastikan area bermain bebas dari risiko cedera menjadi langkah awal yang 

penting dalam menciptakan lingkungan yang aman (Summers & Turnbull, 
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2021). Menurut penelitian terkini oleh McCarthy dan Chiu (2023), lingkungan 

yang aman secara langsung menurunkan risiko cedera dan stres keluarga serta 

memberikan rasa aman bagi anak. 

2. Pengaturan Ruang Fisik yang Terstruktur 

Anak tunagrahita memerlukan struktur yang jelas dalam lingkungan fisik 

mereka untuk membantu memahami dan mengantisipasi aktivitas sehari-hari. 

Strategi seperti penggunaan zona aktivitas yang jelas (area bermain, belajar, 

makan), penggunaan tanda atau simbol visual, serta pengorganisasian barang-

barang secara konsisten terbukti efektif membantu anak mengenali rutinitas 

serta mengurangi kebingungan dan kecemasan (Case-Smith & Clifford-O'Brien, 

2021). 

3. Stimulasi Visual dan Sensorik yang Tepat 

Penyesuaian lingkungan yang menyediakan stimulasi sensorik yang sesuai 

dengan kebutuhan anak tunagrahita dapat membantu mereka dalam mengatur 

perilaku dan emosi. Menyediakan sudut sensorik khusus dengan alat-alat yang 

menenangkan seperti bola stres, benda tekstur berbeda, lampu lembut, serta 

suara yang menenangkan dapat secara signifikan mengurangi perilaku 

maladaptif seperti tantrum atau agresi (Dunn & Little, 2021). Penelitian 

menunjukkan bahwa lingkungan sensorik yang tepat secara signifikan 

meningkatkan kesejahteraan emosional anak serta kemampuan mereka untuk 

berpartisipasi dalam kegiatan sehari-hari secara lebih efektif. 

4. Penyesuaian untuk Mendukung Kemandirian 

Penyesuaian lingkungan rumah juga harus mendukung pengembangan 

keterampilan hidup mandiri. Misalnya, menyediakan peralatan rumah tangga 

yang mudah digunakan, seperti sendok atau garpu khusus, gelas yang tidak 

mudah pecah, serta alat bantu lain yang disesuaikan dengan kemampuan 

motorik anak. Penelitian terbaru menegaskan bahwa penyesuaian ini 

membantu anak tunagrahita meningkatkan rasa percaya diri dan kemandirian 

dalam aktivitas sehari-hari (Davies & Stock, 2022). 

5. Lingkungan yang Mendukung Interaksi Sosial 

Menyediakan ruang yang mendorong interaksi sosial seperti area bermain 

bersama atau area keluarga yang nyaman dan terbuka membantu anak 

tunagrahita mengembangkan keterampilan sosial dan komunikasi mereka. 

Lingkungan ini memungkinkan anak untuk berinteraksi secara alami dengan 

anggota keluarga lainnya, yang membantu mereka memahami dan beradaptasi 

dengan aturan sosial dasar (Hughes et al., 2022). 
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Tantangan Implementasi 

Meskipun penting, strategi penyesuaian lingkungan rumah di Indonesia 

menghadapi beberapa tantangan seperti kurangnya pengetahuan keluarga 

mengenai pentingnya penyesuaian lingkungan, terbatasnya sumber daya finansial, 

serta minimnya akses terhadap informasi dan pelatihan yang tepat mengenai 

strategi adaptasi lingkungan (Wardhani & Adawiyah, 2022). 

Kesimpulan 

Penyesuaian lingkungan rumah yang optimal memberikan manfaat signifikan bagi 

tumbuh kembang anak tunagrahita, termasuk peningkatan keterampilan adaptif, 

pengurangan perilaku maladaptif, serta peningkatan kesejahteraan keluarga secara 

keseluruhan. Implementasi strategi ini memerlukan upaya bersama dari keluarga, 

tenaga profesional, dan dukungan kebijakan yang memadai. 

E. Manfaat Menggabungkan Beberapa Pendekatan Sekaligus untuk Hasil yang 

Optimal dalam Pengasuhan Anak Tunagrahita 

Dalam pengasuhan anak tunagrahita, pendekatan tunggal seringkali kurang 

memadai untuk menjawab berbagai kebutuhan unik mereka. Oleh karena itu, 

integrasi atau penggabungan beberapa pendekatan sekaligus telah terbukti 

memberikan hasil yang jauh lebih efektif dalam mendukung perkembangan optimal 

anak. Pendekatan terpadu ini memanfaatkan kekuatan dari berbagai metode 

intervensi, seperti pengasuhan berbasis keluarga (family-centered care), intervensi 

perilaku (behavioral intervention), pendidikan keterampilan hidup (life skill training), 

dan penyesuaian lingkungan rumah (Kasari et al., 2022). 

1. Keuntungan Integrasi Pendekatan 

Integrasi beberapa pendekatan memberikan berbagai manfaat yang signifikan, 

antara lain: 

a. Menangani Kebutuhan yang Kompleks secara Menyeluruh 

Anak tunagrahita memiliki kebutuhan yang kompleks yang mencakup 

aspek fisik, kognitif, sosial, emosional, serta adaptif. Kombinasi beberapa 

pendekatan memungkinkan intervensi menyentuh semua aspek tersebut 

secara simultan, memastikan kebutuhan anak terpenuhi secara holistik dan 

berkelanjutan. Studi terbaru menunjukkan bahwa pendekatan holistik yang 

terpadu mampu meningkatkan kualitas hidup anak secara signifikan 

dibandingkan pendekatan tunggal (Brown et al., 2023). 

b. Fleksibilitas dalam Pengasuhan 

Integrasi berbagai metode intervensi memungkinkan keluarga dan 

profesional lebih fleksibel dalam menyesuaikan strategi pengasuhan 
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berdasarkan perubahan kebutuhan anak seiring waktu. Misalnya, 

pendekatan perilaku dapat digunakan secara intensif dalam situasi yang 

memerlukan pengelolaan perilaku maladaptif, sementara pendekatan 

family-centered care lebih dominan dalam situasi sehari-hari untuk 

memperkuat hubungan keluarga dan dukungan emosional (Hastings et al., 

2022). 

c. Meningkatkan Efektivitas dan Efisiensi Intervensi 

Penggabungan berbagai metode dapat meningkatkan efektivitas intervensi 

karena pendekatan yang satu dapat saling mendukung atau memperkuat 

hasil pendekatan yang lain. Sebagai contoh, intervensi perilaku yang 

didukung oleh penyesuaian lingkungan rumah dan pelatihan keterampilan 

hidup terbukti mempercepat proses pembelajaran keterampilan adaptif 

pada anak tunagrahita, sehingga hasil intervensi terlihat lebih cepat dan 

bertahan lama (Meadan et al., 2021). 

d. Mengurangi Beban dan Stres Keluarga 

Pendekatan terpadu membantu keluarga dalam mengelola berbagai 

tantangan pengasuhan, mengurangi stres, serta meningkatkan 

kesejahteraan keluarga secara keseluruhan. Integrasi pendekatan seperti 

family-centered care yang melibatkan aktif keluarga dalam proses 

pengasuhan, dikombinasikan dengan dukungan perilaku yang tepat, dapat 

memberikan dukungan emosional dan praktis yang dibutuhkan keluarga 

secara efektif (Sanders et al., 2020). 

 

2. Strategi Mengintegrasikan Pendekatan secara Efektif 

Untuk mencapai hasil optimal, strategi berikut perlu diperhatikan: 

a. Penilaian Komprehensif: Sebelum mengintegrasikan beberapa pendekatan, 

penting untuk melakukan penilaian menyeluruh guna memahami 

kebutuhan spesifik anak, keluarga, serta konteks lingkungan sosial yang 

relevan (Kasari et al., 2022). 

b. Komunikasi dan Kolaborasi Tim Interdisiplin: Keberhasilan integrasi 

pendekatan bergantung pada komunikasi efektif serta kolaborasi yang baik 

antara berbagai profesional yang terlibat dalam pengasuhan, seperti 

psikolog, terapis wicara, pendidik khusus, serta keluarga (Brown et al., 2023). 

c. Evaluasi Rutin dan Fleksibel: Evaluasi berkala dan penyesuaian strategi 

secara fleksibel berdasarkan perkembangan anak merupakan kunci penting 

untuk memastikan pendekatan tetap relevan dan efektif (Meadan et al., 

2021). 
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3. Tantangan dan Solusi Implementasi 

Meski manfaatnya jelas, integrasi beberapa pendekatan juga menghadapi 

tantangan seperti kurangnya koordinasi antar layanan profesional, terbatasnya 

akses keluarga terhadap berbagai layanan tersebut, serta minimnya pelatihan 

khusus bagi orang tua tentang cara mengintegrasikan pendekatan. Solusinya 

meliputi peningkatan koordinasi layanan melalui kebijakan yang jelas, pelatihan 

rutin bagi orang tua dan profesional, serta pengembangan pusat layanan 

terpadu yang menyediakan berbagai pendekatan intervensi dalam satu lokasi 

(Wardhani & Adawiyah, 2022). 

Dengan menerapkan pendekatan terpadu secara konsisten dan terencana, anak 

tunagrahita memiliki peluang lebih besar untuk mencapai perkembangan 

optimal, meningkatkan keterampilan adaptif, serta memiliki kualitas hidup yang 

lebih tinggi. 

F. Studi Singkat atau Contoh Penerapan Strategi Pengasuhan Efektif dalam 

Konteks Indonesia 

Penerapan strategi pengasuhan efektif untuk anak tunagrahita di Indonesia 

mencakup berbagai pendekatan yang telah disesuaikan dengan kondisi sosial-

budaya, ekonomi, serta infrastruktur layanan kesehatan dan pendidikan yang 

tersedia. Berikut ini merupakan studi singkat dan beberapa contoh nyata penerapan 

strategi pengasuhan yang efektif dalam konteks Indonesia. 

1. Studi Singkat 1: Pendekatan Family-Centered Care di Yogyakarta 

Sebuah studi oleh Wibowo dan Handayani (2021) di Yogyakarta 

mengimplementasikan pendekatan family-centered care pada keluarga dengan 

anak tunagrahita. Studi ini melibatkan pelatihan intensif bagi orang tua untuk 

meningkatkan kompetensi mereka dalam manajemen stres dan pemberdayaan 

keluarga. Hasil studi menunjukkan bahwa keluarga yang mengikuti program 

pelatihan ini memiliki tingkat stres yang lebih rendah dan hubungan keluarga 

yang lebih harmonis. Selain itu, anak-anak tunagrahita dalam studi ini 

menunjukkan peningkatan dalam keterampilan adaptif sehari-hari serta 

perilaku sosial yang lebih baik di rumah dan komunitas. 

2. Studi Singkat 2: Penerapan Behavioral Intervention di Surabaya 

Penelitian yang dilakukan oleh Pratiwi et al. (2022) di Surabaya menggunakan 

intervensi perilaku (behavioral intervention) berbasis Applied Behavior Analysis 

(ABA) untuk mengatasi perilaku maladaptif pada anak tunagrahita. Studi ini 

melibatkan 30 anak dengan intervensi perilaku selama 12 minggu yang dipandu 

oleh tenaga profesional terlatih. Hasilnya menunjukkan bahwa pendekatan ini 



Strategi Pengasuhan Efektif untuk Anak Tunagrahita   31 

efektif dalam mengurangi perilaku agresif, tantrum, dan perilaku repetitif secara 

signifikan. Orang tua melaporkan perbaikan yang nyata dalam perilaku anak 

serta penurunan tingkat stres keluarga secara umum. 

3. Studi Singkat 3: Pendidikan Keterampilan Hidup di Jakarta 

Di Jakarta, studi oleh Rahmawati dan Yusuf (2023) menerapkan pendidikan 

keterampilan hidup (life skill training) melalui program sekolah inklusif yang 

menyediakan pelatihan keterampilan dasar seperti perawatan diri, kegiatan 

domestik, serta keterampilan sosial. Studi ini menekankan pentingnya 

partisipasi aktif orang tua dalam proses pembelajaran keterampilan hidup. Hasil 

penelitian menunjukkan peningkatan yang signifikan dalam kemandirian anak 

tunagrahita di rumah dan komunitas, peningkatan rasa percaya diri, serta 

integrasi sosial yang lebih baik. 

4. Studi Singkat 4: Penyesuaian Lingkungan Rumah di Bandung 

Penelitian oleh Sari et al. (2022) di Bandung mengimplementasikan penyesuaian 

lingkungan rumah yang optimal bagi keluarga dengan anak tunagrahita. 

Penyesuaian meliputi modifikasi ruang fisik, pengenalan zona aktivitas, serta 

penggunaan alat bantu visual dan sensorik. Keluarga yang berpartisipasi dalam 

studi ini melaporkan penurunan signifikan dalam perilaku maladaptif anak, 

peningkatan kemampuan adaptasi anak terhadap rutinitas harian, serta kualitas 

interaksi keluarga yang lebih baik. 

5. Kesimpulan dari Studi-Studi Singkat 

Berbagai studi ini menegaskan pentingnya penerapan strategi pengasuhan 

yang disesuaikan dengan konteks sosial-budaya di Indonesia. Program 

intervensi yang efektif tidak hanya memberikan dampak positif langsung pada 

anak tunagrahita tetapi juga pada keluarga secara keseluruhan. Namun 

demikian, penerapan pendekatan ini di Indonesia masih menghadapi tantangan 

seperti keterbatasan sumber daya profesional, minimnya kesadaran komunitas, 

serta dukungan kebijakan publik yang masih perlu ditingkatkan (Wardhani & 

Adawiyah, 2022). 

Oleh karena itu, pengembangan kebijakan pendukung, peningkatan pelatihan 

tenaga profesional, serta edukasi masyarakat secara luas menjadi langkah 

penting dalam memastikan implementasi strategi pengasuhan efektif secara 

lebih luas dan berkelanjutan di Indonesia. 
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BAB 5 
Manajemen Stres Orang Tua dan 

Keluarga 
 

A. Stres Pengasuhan dan Dampaknya bagi Keluarga 

Stres pengasuhan adalah tekanan psikologis dan emosional yang dialami oleh 

orang tua atau anggota keluarga yang terlibat langsung dalam pengasuhan anak 

dengan kebutuhan khusus, seperti anak tunagrahita. Kondisi ini muncul akibat 

berbagai tantangan unik yang melekat dalam proses pengasuhan sehari-hari, 

termasuk tuntutan fisik, emosional, sosial, serta finansial yang jauh lebih tinggi 

dibandingkan pengasuhan anak tanpa disabilitas (Hayes & Watson, 2021). 

1. Faktor Penyebab Stres Pengasuhan 

Berbagai faktor yang menyebabkan stres pengasuhan pada keluarga anak 

tunagrahita meliputi: 

a. Tuntutan Perawatan yang Tinggi Kebutuhan anak tunagrahita yang meliputi 

dukungan dalam aktivitas sehari-hari seperti perawatan diri, pengaturan 

perilaku maladaptif, dan dukungan pembelajaran khusus meningkatkan 

beban fisik dan emosional bagi orang tua (Hartley et al., 2021). 

b. Tantangan Emosional dan Psikologis Orang tua sering menghadapi 

perasaan bersalah, frustasi, khawatir tentang masa depan anak, serta stigma 

sosial yang terkait dengan kondisi disabilitas anak mereka. Kondisi ini dapat 

memperburuk stres emosional yang dialami (Keen et al., 2022). 

c. Masalah Keuangan Biaya yang diperlukan untuk terapi, pendidikan khusus, 

dan kebutuhan sehari-hari lainnya yang lebih tinggi sering kali 

menyebabkan tekanan finansial tambahan pada keluarga (Emerson et al., 

2021). 

d. Keterbatasan Dukungan Sosial Kurangnya dukungan sosial dari keluarga 

besar, komunitas, maupun sistem layanan publik menyebabkan keluarga 

merasa terisolasi dan kurang mendapat bantuan dalam mengelola tuntutan 

pengasuhan sehari-hari (Hsiao, 2022). 

  



Manajemen Stres Orang Tua dan Keluarga   33 

e.  

2. Dampak Stres Pengasuhan bagi Keluarga 

Stres pengasuhan memiliki berbagai dampak signifikan terhadap keluarga, baik 

secara individual maupun secara keseluruhan, antara lain: 

a. Dampak Psikologis dan Emosional Orang tua yang mengalami stres tinggi 

cenderung menunjukkan tingkat kecemasan, depresi, dan kelelahan 

emosional yang lebih tinggi. Hal ini dapat menurunkan kualitas hidup dan 

kesejahteraan psikologis mereka secara signifikan (Keen et al., 2022). 

b. Hubungan Keluarga yang Terganggu Stres yang tinggi dapat menyebabkan 

ketegangan dalam hubungan antar anggota keluarga, baik antara 

pasangan suami-istri maupun antara orang tua dengan anak-anak lainnya. 

Kondisi ini berisiko mengurangi keharmonisan dan meningkatkan konflik 

dalam keluarga (Hartley et al., 2021). 

c. Kesehatan Fisik yang Menurun Beban fisik dan emosional yang terus-

menerus dapat memengaruhi kesehatan fisik orang tua, meningkatkan 

risiko penyakit kronis seperti hipertensi, gangguan tidur, dan gangguan 

imunitas tubuh (Lovell & Wetherell, 2021). 

d. Penurunan Efektivitas Pengasuhan Orang tua yang mengalami stres kronis 

cenderung memiliki kapasitas yang terbatas dalam memberikan respons 

emosional positif, konsistensi disiplin, dan interaksi yang mendukung 

perkembangan anak secara optimal (McStay et al., 2021). 

 

3. Pentingnya Intervensi dan Dukungan 

Mengingat dampak yang signifikan dari stres pengasuhan, intervensi psikologis, 

sosial, serta dukungan kebijakan sangat diperlukan. Penelitian menunjukkan 

bahwa intervensi berbasis keluarga, pelatihan manajemen stres, serta dukungan 

sosial yang kuat dapat secara signifikan mengurangi stres pengasuhan, 

meningkatkan kesejahteraan keluarga, serta memperbaiki hasil pengasuhan 

anak secara keseluruhan (Hsiao, 2022; Keen et al., 2022). 

 

4. Tantangan di Indonesia 

Di Indonesia, tantangan dalam mengelola stres pengasuhan mencakup 

minimnya akses terhadap layanan dukungan psikososial, terbatasnya kesadaran 

masyarakat tentang pentingnya dukungan keluarga, serta minimnya integrasi 

layanan kesehatan mental dalam program pengasuhan anak dengan kebutuhan 

khusus (Wardhani & Adawiyah, 2022). 
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Untuk mengatasi tantangan ini, diperlukan pendekatan terpadu yang 

melibatkan pelatihan intensif bagi keluarga, peningkatan akses layanan 

psikososial, serta dukungan kebijakan publik yang memadai untuk menciptakan 

lingkungan pengasuhan yang lebih kondusif bagi keluarga dengan anak 

tunagrahita. 

B. Strategi Coping yang Efektif Berbasis Penelitian 

Strategi coping merupakan upaya kognitif dan perilaku yang dilakukan oleh 

individu atau keluarga untuk mengelola tuntutan stres yang dialami. Dalam konteks 

pengasuhan anak tunagrahita, penerapan strategi coping yang tepat terbukti efektif 

mengurangi stres pengasuhan serta meningkatkan kesejahteraan psikologis dan 

kualitas hidup keluarga secara keseluruhan (Hartley et al., 2021). 

1. Jenis-jenis Strategi Coping yang Efektif 

Berbagai penelitian telah mengidentifikasi beberapa strategi coping yang 

efektif dalam membantu keluarga mengelola stres pengasuhan anak 

tunagrahita, antara lain: 

a. Coping Berbasis Masalah (Problem-focused Coping) Strategi ini melibatkan 

upaya langsung untuk mengatasi atau mengubah sumber stres yang 

dihadapi. Contoh penerapan strategi ini termasuk mencari informasi 

tentang disabilitas anak, berpartisipasi dalam pelatihan keterampilan 

pengasuhan, serta memanfaatkan layanan dukungan profesional secara 

efektif (Keen et al., 2022). Penelitian terbaru menunjukkan bahwa keluarga 

yang menggunakan strategi coping berbasis masalah cenderung 

mengalami penurunan stres yang signifikan karena mereka lebih mampu 

menghadapi tantangan pengasuhan secara aktif dan konstruktif (Lovell & 

Wetherell, 2021). 

b. Coping Berbasis Emosi (Emotion-focused Coping) Strategi coping berbasis 

emosi mencakup upaya untuk mengelola reaksi emosional terhadap stres. 

Strategi ini dapat melibatkan teknik relaksasi, meditasi, mindfulness, atau 

aktivitas rekreasi yang dapat membantu mengurangi kecemasan dan 

ketegangan emosional. Penelitian oleh Neece et al. (2020) menunjukkan 

bahwa mindfulness dan meditasi secara efektif membantu orang tua 

menurunkan tingkat stres pengasuhan serta meningkatkan kesejahteraan 

emosional mereka secara signifikan. 

c. Coping Melalui Dukungan Sosial Dukungan sosial yang memadai dari 

keluarga besar, teman, komunitas, serta kelompok dukungan khusus sangat 

penting dalam membantu keluarga mengelola stres pengasuhan. Keluarga 
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yang secara aktif mencari dan menerima dukungan sosial cenderung 

memiliki tingkat stres yang lebih rendah dan kualitas hidup yang lebih 

tinggi (Hsiao, 2022). Dukungan sosial ini tidak hanya membantu dalam 

aspek praktis pengasuhan tetapi juga memberikan dukungan emosional 

yang sangat dibutuhkan. 

d. Strategi Coping Spiritual atau Religius Dalam beberapa budaya, termasuk 

di Indonesia, coping berbasis spiritual atau religius juga memainkan peran 

penting dalam pengelolaan stres. Strategi ini melibatkan doa, meditasi 

spiritual, partisipasi dalam kegiatan keagamaan, serta kepercayaan bahwa 

tantangan pengasuhan memiliki makna spiritual tertentu. Penelitian terbaru 

menunjukkan bahwa strategi coping religius mampu memberikan 

kenyamanan emosional dan kekuatan psikologis yang signifikan bagi orang 

tua (Pargament et al., 2022). 

 

2. Implementasi Strategi Coping dalam Konteks Indonesia 

Di Indonesia, implementasi strategi coping menghadapi beberapa tantangan 

seperti terbatasnya akses terhadap informasi mengenai strategi coping yang 

efektif, kurangnya dukungan profesional yang terlatih dalam memberikan 

intervensi coping, serta minimnya kesadaran masyarakat tentang pentingnya 

pengelolaan stres pengasuhan secara efektif (Wardhani & Adawiyah, 2022). 

Untuk mengatasi hal tersebut, penting untuk mengembangkan program 

intervensi coping yang dapat diakses oleh keluarga secara luas, seperti 

pelatihan pengasuhan berbasis komunitas, peningkatan layanan psikososial 

terintegrasi, serta edukasi publik tentang manfaat coping yang efektif. 

3. Pentingnya Evaluasi dan Penyesuaian Strategi Coping 

Strategi coping yang efektif dapat berubah seiring waktu, tergantung pada 

kebutuhan keluarga yang berkembang. Oleh karena itu, evaluasi rutin terhadap 

strategi coping yang digunakan oleh keluarga penting untuk memastikan 

bahwa pendekatan tersebut tetap relevan dan efektif dalam mengatasi 

tantangan pengasuhan yang dinamis (Hartley et al., 2021). 

Kesimpulan 

Penerapan strategi coping yang berbasis bukti dan terintegrasi secara optimal 

dapat memberikan manfaat signifikan dalam mengurangi stres pengasuhan serta 

meningkatkan kesejahteraan psikologis keluarga. Oleh karena itu, keluarga, tenaga 

profesional, dan pembuat kebijakan harus bekerja sama untuk menciptakan 

lingkungan yang mendukung penerapan strategi coping yang efektif. 
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C. Pentingnya Dukungan Sosial dan Profesional 

Dukungan sosial dan profesional memainkan peran penting dalam membantu 

keluarga yang memiliki anak tunagrahita untuk mengelola stres pengasuhan serta 

meningkatkan kesejahteraan mereka secara keseluruhan. Dukungan tersebut tidak 

hanya mengurangi tekanan emosional tetapi juga meningkatkan kemampuan 

keluarga dalam menghadapi berbagai tantangan pengasuhan sehari-hari (Hsiao, 

2022). 

1. Dukungan Sosial 

Dukungan sosial merujuk pada bantuan yang diberikan oleh anggota keluarga, 

teman, tetangga, atau komunitas yang mencakup aspek emosional, informasi, 

dan praktis. Penelitian menunjukkan bahwa keluarga yang memiliki jaringan 

dukungan sosial kuat cenderung mengalami tingkat stres yang lebih rendah 

dan kesejahteraan psikologis yang lebih tinggi (Hartley et al., 2021). 

a. Dukungan Emosional Dukungan emosional, seperti empati, pengertian, dan 

perhatian dari keluarga dan komunitas, membantu mengurangi rasa isolasi 

dan memberikan perasaan aman bagi keluarga. Studi terbaru menunjukkan 

bahwa dukungan emosional yang konsisten berhubungan erat dengan 

penurunan tingkat depresi dan kecemasan orang tua anak tunagrahita 

(Keen et al., 2022). 

b. Dukungan Informasi Dukungan informasi berupa akses terhadap 

pengetahuan tentang disabilitas, strategi pengasuhan, serta informasi 

layanan kesehatan dan pendidikan khusus sangat penting untuk membantu 

keluarga membuat keputusan yang lebih baik terkait pengasuhan anak 

mereka. Penelitian oleh Neece et al. (2020) menemukan bahwa keluarga 

yang mendapatkan dukungan informasi yang baik lebih efektif dalam 

mengelola perilaku maladaptif anak dan meningkatkan perkembangan 

anak secara optimal. 

c. Dukungan Praktis Dukungan praktis seperti bantuan dalam perawatan 

sehari-hari, transportasi ke layanan terapi, dan bantuan finansial dapat 

secara signifikan mengurangi beban fisik dan ekonomi keluarga. Penelitian 

menunjukkan bahwa dukungan praktis ini sangat penting dalam membantu 

keluarga mengatur waktu dan sumber daya mereka secara lebih efisien, 

mengurangi stres, serta memperbaiki kualitas hidup keluarga secara 

keseluruhan (Lovell & Wetherell, 2021). 
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2. Dukungan Profesional 

Dukungan profesional melibatkan peran tenaga ahli seperti psikolog, terapis, 

pekerja sosial, dokter, dan pendidik khusus yang menyediakan intervensi 

langsung serta pelatihan keterampilan bagi keluarga. Dukungan ini sangat 

penting untuk membantu keluarga menghadapi berbagai tantangan yang 

kompleks dalam pengasuhan anak tunagrahita. 

a. Intervensi Psikososial Profesional kesehatan mental seperti psikolog atau 

konselor dapat memberikan intervensi psikososial yang membantu 

keluarga mengelola stres dan meningkatkan keterampilan coping mereka. 

Penelitian terbaru menunjukkan bahwa intervensi seperti terapi perilaku 

kognitif dan pelatihan manajemen stres sangat efektif dalam mengurangi 

tingkat stres pengasuhan serta meningkatkan kesejahteraan psikologis 

keluarga (Hartley et al., 2021). 

b. Pelatihan Keterampilan Pengasuhan Pelatihan keterampilan pengasuhan 

yang diberikan oleh profesional terlatih membantu orang tua memahami 

lebih baik tentang strategi pengasuhan yang efektif. Pelatihan ini juga 

memberikan keluarga alat praktis untuk mengelola perilaku maladaptif dan 

meningkatkan keterampilan adaptif anak (Pennefather et al., 2021). 

c. Dukungan Medis dan Terapi Tenaga kesehatan profesional seperti dokter 

anak, terapis fisik, dan terapis wicara memainkan peran penting dalam 

menyediakan layanan medis dan terapi khusus yang dibutuhkan anak 

tunagrahita. Dukungan ini tidak hanya membantu anak berkembang lebih 

optimal tetapi juga memberikan rasa aman bagi keluarga dalam 

menghadapi kondisi medis yang sering kali menyertai tunagrahita (Perry & 

Shogren, 2021). 

 

3. Implementasi di Indonesia 

Implementasi dukungan sosial dan profesional di Indonesia masih menghadapi 

tantangan signifikan, seperti keterbatasan akses ke layanan profesional, 

kurangnya pelatihan tenaga profesional, serta minimnya kesadaran komunitas 

mengenai pentingnya dukungan terpadu. Untuk mengatasi hal ini, diperlukan 

kebijakan publik yang mendukung, pengembangan pusat layanan terpadu, 

serta peningkatan pelatihan profesional secara rutin (Wardhani & Adawiyah, 

2022). 

4. Kesimpulan 

Dukungan sosial dan profesional sangat penting dalam membantu keluarga 

mengelola stres pengasuhan anak tunagrahita, meningkatkan kesejahteraan 
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psikologis, serta mengoptimalkan perkembangan anak. Oleh karena itu, upaya 

untuk memperkuat kedua aspek ini harus menjadi bagian integral dari kebijakan 

dan program intervensi yang dirancang untuk keluarga dengan anak 

tunagrahita. 

D. Intervensi Berbasis Mindfulness sebagai Strategi Coping 

Intervensi berbasis mindfulness semakin populer sebagai salah satu strategi coping 

yang efektif dalam mengelola stres pengasuhan, khususnya pada keluarga yang 

memiliki anak dengan kebutuhan khusus seperti tunagrahita. Mindfulness 

merupakan bentuk meditasi yang menekankan perhatian penuh pada pengalaman 

saat ini secara sadar dan tanpa penilaian. Tujuan utama dari mindfulness adalah 

meningkatkan kesadaran terhadap kondisi emosi dan pikiran seseorang sehingga 

dapat mengelolanya secara lebih efektif (Kabat-Zinn, 2021). 

1. Prinsip Dasar Mindfulness 

Mindfulness didasarkan pada beberapa prinsip dasar, di antaranya: 

a. Kesadaran terhadap pengalaman saat ini: Praktisi mindfulness diajak untuk 

berfokus pada pengalaman yang sedang berlangsung secara penuh, tanpa 

distraksi dari pikiran tentang masa lalu atau kekhawatiran akan masa depan 

(Brown & Ryan, 2021). 

b. Penerimaan tanpa menghakimi: Mindfulness mengajarkan penerimaan 

terhadap pikiran, emosi, dan sensasi fisik tanpa memberikan penilaian baik 

atau buruk, yang membantu mengurangi tekanan emosional (Kabat-Zinn, 

2021). 

c. Fokus pada pernapasan: Latihan mindfulness sering melibatkan teknik 

bernapas secara sadar untuk membantu menenangkan pikiran dan tubuh, 

serta meningkatkan perhatian pada kondisi emosional dan fisik saat ini 

(Creswell et al., 2021). 

 

2. Efektivitas Intervensi Mindfulness dalam Mengelola Stres Pengasuhan 

Berbagai penelitian menunjukkan bahwa mindfulness memberikan manfaat 

signifikan bagi keluarga yang mengalami stres pengasuhan tinggi. Menurut 

penelitian yang dilakukan oleh Neece et al. (2020), orang tua yang mengikuti 

program mindfulness mengalami penurunan tingkat stres, kecemasan, dan 

depresi yang signifikan. Mindfulness membantu mereka mengembangkan 

keterampilan regulasi emosi yang lebih baik, yang berdampak positif pada 

kualitas interaksi dengan anak-anak mereka. 
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Penelitian oleh Dykens et al. (2021) juga menemukan bahwa intervensi 

mindfulness berbasis keluarga secara signifikan meningkatkan kesejahteraan 

psikologis orang tua dan membantu mereka mengelola perilaku maladaptif 

anak dengan lebih efektif. Mindfulness memberikan keluarga kemampuan 

untuk menghadapi situasi stres dengan lebih tenang dan efektif, serta 

meningkatkan ketahanan psikologis mereka secara keseluruhan. 

3. Metode dan Teknik dalam Intervensi Mindfulness 

Beberapa metode dan teknik mindfulness yang sering digunakan dalam 

intervensi pengasuhan, antara lain: 

a. Meditasi Mindfulness: Latihan meditasi yang melibatkan fokus penuh pada 

pernapasan atau sensasi tubuh secara sadar selama periode tertentu. 

b. Body Scan: Teknik ini melibatkan perhatian secara sistematis terhadap 

sensasi di berbagai bagian tubuh untuk membantu mengurangi 

ketegangan fisik dan emosional. 

c. Latihan Pernafasan: Latihan bernapas secara perlahan dan terkontrol yang 

membantu menenangkan sistem saraf dan meningkatkan kesadaran 

terhadap kondisi internal tubuh. 

d. Mindfulness dalam Kegiatan Sehari-hari: Penerapan prinsip mindfulness 

dalam aktivitas sehari-hari seperti makan, berjalan, atau berinteraksi 

dengan anak, yang membantu meningkatkan kesadaran dan ketenangan 

selama aktivitas tersebut (Creswell et al., 2021). 

4. Implementasi dan Tantangan di Indonesia 

Di Indonesia, popularitas mindfulness sebagai strategi coping semakin 

meningkat, meskipun implementasinya masih menghadapi tantangan seperti 

minimnya pelatihan profesional di bidang mindfulness, keterbatasan fasilitas 

pelatihan, dan kurangnya kesadaran masyarakat mengenai manfaatnya 

(Wardhani & Adawiyah, 2022). Oleh karena itu, diperlukan pelatihan intensif 

bagi tenaga profesional, edukasi komunitas yang lebih luas, dan dukungan 

kebijakan untuk integrasi mindfulness dalam layanan psikososial dan 

pendidikan. 

5. Kesimpulan 

Intervensi berbasis mindfulness telah terbukti sebagai strategi coping yang 

efektif dalam mengurangi stres pengasuhan, meningkatkan kesejahteraan 

psikologis keluarga, serta memperkuat keterampilan pengasuhan. Dengan 

penerapan yang tepat dan dukungan sistematis, mindfulness dapat menjadi 

bagian integral dari strategi coping keluarga yang memiliki anak tunagrahita. 
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BAB 6 
Keterampilan Khusus Dalam 

Pengasuhan Anak Tunagrahita 
 

A. Pelatihan Aktivitas Kehidupan Sehari-hari (ADL) pada Anak Tunagrahita 

Aktivitas Kehidupan Sehari-hari (ADL atau Activities of Daily Living) adalah 

serangkaian kegiatan dasar yang harus dilakukan seseorang secara rutin untuk 

menjaga diri sendiri, seperti makan, mandi, berpakaian, serta kebersihan pribadi. 

Pelatihan ADL bagi anak tunagrahita sangat penting untuk mendukung mereka 

agar dapat mencapai tingkat kemandirian maksimal sesuai kemampuan masing-

masing individu (Bouck & Park, 2021). 

1. Pentingnya Pelatihan ADL bagi Anak Tunagrahita 

Pelatihan ADL bertujuan untuk membekali anak tunagrahita dengan 

keterampilan praktis yang dibutuhkan untuk mengelola diri sendiri secara 

mandiri. Tujuan utama dari pelatihan ini adalah membantu anak tunagrahita 

untuk mampu menjalankan kehidupan sehari-hari dengan lebih mandiri, 

mengurangi ketergantungan pada orang tua atau pengasuh, serta 

meningkatkan kualitas hidup anak secara keseluruhan (Mechling & Seid, 2022). 

2. Jenis-Jenis Keterampilan ADL 

a. Perawatan Diri (Personal Care) Keterampilan dasar ini meliputi mandi, 

mencuci tangan dan wajah, menyikat gigi, serta mengurus kebersihan 

tubuh lainnya. Pelatihan dalam keterampilan ini biasanya melibatkan 

demonstrasi langsung, penggunaan bantuan visual, serta latihan berulang 

agar anak tunagrahita mampu menginternalisasi rutinitas tersebut (Agran 

et al., 2021). 

b. Makan dan Minum Pelatihan keterampilan makan mencakup penggunaan 

peralatan makan seperti sendok, garpu, dan gelas. Teknik yang digunakan 

biasanya meliputi modeling, prompting, dan penguatan positif untuk 

membantu anak mengembangkan keterampilan makan secara mandiri 

(Perry & Shogren, 2021). 

c. Berpakaian Keterampilan berpakaian meliputi pemilihan pakaian yang 

tepat, penggunaan kancing, resleting, tali sepatu, dan pakaian dengan fitur 
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khusus yang dapat memudahkan anak tunagrahita. Penelitian menunjukkan 

bahwa pelatihan berpakaian secara sistematis meningkatkan kemandirian 

anak secara signifikan (Mechling & Seid, 2022). 

d. Mobilitas dan Transportasi Keterampilan ini mencakup kemampuan anak 

untuk bergerak secara mandiri di sekitar rumah atau komunitas, 

menggunakan alat bantu mobilitas seperti kursi roda atau tongkat jika 

diperlukan, serta menggunakan transportasi umum secara aman dan efektif 

(Davies & Stock, 2022). 

3. Strategi Efektif dalam Pelatihan ADL 

Beberapa strategi yang terbukti efektif dalam pelatihan ADL pada anak 

tunagrahita meliputi: 

a. Modeling dan Prompting Pendekatan ini melibatkan demonstrasi langsung 

tentang cara melakukan keterampilan tertentu, kemudian memberikan 

petunjuk secara verbal atau fisik untuk membantu anak menirunya secara 

bertahap. 

b. Pendekatan Visual Penggunaan gambar atau alat bantu visual seperti kartu 

aktivitas atau video tutorial yang membantu anak memahami urutan 

langkah-langkah yang perlu dilakukan. 

c. Latihan Berulang dan Konsisten Pengulangan yang rutin dan konsisten dari 

keterampilan yang diajarkan membantu memperkuat proses belajar dan 

memastikan anak menguasai keterampilan dengan baik. 

d. Penguatan Positif Memberikan pujian atau penghargaan setiap kali anak 

berhasil melakukan suatu keterampilan yang diajarkan, yang membantu 

memperkuat perilaku positif tersebut (Bouck & Park, 2021). 

 

4. Tantangan dan Solusi dalam Pelatihan ADL di Indonesia 

Pelatihan ADL di Indonesia menghadapi beberapa tantangan seperti minimnya 

akses terhadap layanan pelatihan khusus, kurangnya kesadaran dan pelatihan 

bagi orang tua, serta keterbatasan sumber daya yang tersedia. Untuk mengatasi 

hal ini, penting untuk memperluas akses terhadap layanan pelatihan ADL 

melalui program komunitas, edukasi publik, dan peningkatan kapasitas tenaga 

profesional serta pengasuh (Wardhani & Adawiyah, 2022). 

5. Kesimpulan 

Pelatihan ADL sangat penting untuk mendukung anak tunagrahita mencapai 

tingkat kemandirian optimal. Implementasi strategi pelatihan yang efektif, 

didukung oleh edukasi orang tua dan tenaga profesional yang memadai, serta 
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kebijakan publik yang mendukung, menjadi kunci dalam memastikan 

kesuksesan pelatihan ADL bagi anak tunagrahita di Indonesia. 

B. Pelatihan Sosialisasi dan Interaksi Sosial pada Anak Tunagrahita 

Sosialisasi dan interaksi sosial merupakan keterampilan penting yang perlu 

dikembangkan pada anak tunagrahita agar mereka mampu berpartisipasi secara 

efektif dalam kehidupan masyarakat. Pelatihan sosialisasi dan interaksi sosial 

bertujuan membantu anak tunagrahita memahami norma-norma sosial, menjalin 

hubungan interpersonal, serta berinteraksi secara tepat dalam berbagai situasi 

sosial yang mereka hadapi sehari-hari (Perry & Shogren, 2021). 

1. Pentingnya Pelatihan Sosialisasi dan Interaksi Sosial 

Anak-anak tunagrahita sering menghadapi tantangan dalam memahami aturan 

sosial yang tidak eksplisit, mengekspresikan emosi secara tepat, serta 

menginterpretasi interaksi sosial secara akurat. Keterampilan sosial yang kurang 

berkembang dapat mengarah pada isolasi sosial, rendahnya rasa percaya diri, 

dan kesulitan dalam menjalin hubungan pertemanan, yang secara keseluruhan 

berdampak negatif pada kualitas hidup mereka (Kasari et al., 2022). 

Oleh karena itu, pelatihan sosialisasi dan interaksi sosial menjadi komponen 

penting dalam pendidikan dan pengasuhan anak tunagrahita. Pelatihan ini 

dirancang untuk membantu mereka membangun hubungan positif dengan 

orang lain, meningkatkan kemampuan komunikasi, serta memperkuat 

keterampilan dalam berbagai situasi sosial yang umum dijumpai (Hartley et al., 

2021). 

2. Komponen Utama dalam Pelatihan Sosialisasi dan Interaksi Sosial 

a. Keterampilan Dasar Sosial Keterampilan ini mencakup kemampuan dasar 

seperti menyapa orang lain, memperkenalkan diri, meminta bantuan 

dengan sopan, dan menyampaikan ucapan terima kasih. Pelatihan ini 

biasanya melibatkan metode modeling dan role-playing yang memberikan 

kesempatan pada anak untuk mempraktikkan keterampilan ini dalam situasi 

simulasi (Perry & Shogren, 2021). 

b. Pemahaman Emosi dan Ekspresi Emosional Pelatihan ini bertujuan 

membantu anak mengenali berbagai jenis emosi, baik pada diri sendiri 

maupun orang lain, serta mengekspresikannya dengan cara yang tepat 

secara sosial. Teknik seperti penggunaan visual cue atau kartu emosi, 

permainan peran, serta diskusi kelompok efektif dalam meningkatkan 

pemahaman anak tentang emosi (Brown et al., 2023). 
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c. Kemampuan Mengelola Konflik Sosial Keterampilan ini meliputi 

kemampuan untuk menyelesaikan konflik secara damai, berbagi, bergiliran 

dalam bermain, serta memahami perspektif orang lain. Metode yang efektif 

mencakup pelatihan berbasis skenario atau role-playing, di mana anak 

dapat berlatih secara langsung menyelesaikan konflik secara konstruktif 

(Kasari et al., 2022). 

d. Keterampilan Interaksi Kelompok Pelatihan ini melibatkan kemampuan 

untuk berpartisipasi dalam aktivitas kelompok, mendengarkan secara aktif, 

dan bekerja sama dengan teman sebaya. Kegiatan seperti permainan 

kelompok terstruktur dan kegiatan sosial berbasis tim sangat efektif untuk 

meningkatkan keterampilan interaksi kelompok pada anak tunagrahita 

(Meadan et al., 2021). 

 

3. Metode Pelatihan Sosialisasi dan Interaksi Sosial yang Efektif 

a. Social Stories Social stories adalah cerita pendek yang secara eksplisit 

menggambarkan situasi sosial tertentu dan respons yang diharapkan dalam 

situasi tersebut. Metode ini sangat efektif membantu anak memahami 

aturan sosial dan ekspektasi perilaku dalam berbagai situasi (Horner & 

Sugai, 2022). 

b. Modeling dan Role-playing Metode ini melibatkan demonstrasi perilaku 

sosial yang diinginkan, kemudian diikuti oleh anak melalui praktik langsung 

dalam berbagai skenario sosial yang berbeda. 

c. Pelatihan Berbasis Kelompok Pendekatan ini memungkinkan anak untuk 

belajar secara interaktif dalam kelompok kecil, mempraktikkan 

keterampilan sosial dalam situasi alami, serta menerima umpan balik secara 

langsung dari teman sebaya maupun fasilitator pelatihan (Hartley et al., 

2021). 

 

4. Tantangan dan Implementasi di Indonesia 

Di Indonesia, implementasi pelatihan sosialisasi dan interaksi sosial 

menghadapi tantangan seperti kurangnya tenaga profesional yang terlatih, 

terbatasnya fasilitas dan sumber daya pendidikan khusus, serta minimnya 

kesadaran masyarakat akan pentingnya keterampilan sosial ini bagi anak 

tunagrahita (Wardhani & Adawiyah, 2022). Untuk mengatasi hal ini, diperlukan 

edukasi komunitas yang luas, peningkatan kapasitas tenaga profesional melalui 

pelatihan intensif, serta kebijakan yang mendukung pengembangan program 

sosialisasi yang terintegrasi di sekolah-sekolah dan pusat-pusat pendidikan 

khusus. 
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5. Kesimpulan 

Pelatihan sosialisasi dan interaksi sosial adalah kunci penting dalam 

mendukung anak tunagrahita agar mampu menjalani kehidupan sosial secara 

efektif dan mandiri. Dengan strategi pelatihan yang tepat dan dukungan 

sistematis dari keluarga, tenaga profesional, serta kebijakan publik yang 

memadai, anak-anak tunagrahita dapat mencapai tingkat integrasi sosial yang 

lebih baik dan kualitas hidup yang lebih tinggi. 

C. Pelatihan Komunikasi Adaptif (AAC dan Komunikasi Visual) 

Komunikasi merupakan keterampilan dasar yang vital dalam kehidupan 

sehari-hari, namun sering menjadi tantangan besar bagi anak-anak tunagrahita. 

Keterbatasan dalam kemampuan verbal menyebabkan perlunya pendekatan 

alternatif yang disebut dengan komunikasi adaptif atau Augmentative and 

Alternative Communication (AAC). Salah satu metode populer dalam AAC adalah 

penggunaan komunikasi visual yang dapat membantu anak tunagrahita 

mengembangkan kemampuan komunikasi yang efektif dan mandiri (Beukelman & 

Light, 2020). 

1. Konsep Dasar AAC dan Komunikasi Visual 

AAC adalah sistem komunikasi alternatif yang digunakan untuk membantu 

individu dengan gangguan komunikasi untuk mengekspresikan keinginan, 

kebutuhan, pikiran, dan perasaan mereka secara efektif. AAC meliputi berbagai 

bentuk komunikasi, baik yang memanfaatkan teknologi tinggi (seperti alat 

berbasis komputer atau aplikasi digital) maupun yang sederhana seperti papan 

komunikasi bergambar atau simbol visual (Light & McNaughton, 2021). 

Komunikasi visual merupakan salah satu metode utama dalam AAC yang 

menggunakan gambar, simbol, foto, atau tulisan untuk menggambarkan objek, 

aktivitas, atau konsep tertentu. Pendekatan ini sangat berguna bagi anak 

tunagrahita karena mereka umumnya memiliki kekuatan dalam pemrosesan 

informasi visual dibandingkan informasi verbal atau auditori (Thistle & 

Wilkinson, 2021). 

2. Jenis-Jenis AAC dan Komunikasi Visual 

a. AAC Tanpa Teknologi (No-Tech) Metode ini mencakup penggunaan gestur, 

bahasa isyarat, serta papan komunikasi visual sederhana yang tidak 

memerlukan perangkat elektronik. Teknik ini praktis dan mudah diterapkan 

di berbagai lingkungan seperti rumah atau sekolah (Beukelman & Light, 

2020). 
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b. AAC Teknologi Rendah (Low-Tech) Metode ini menggunakan perangkat 

sederhana seperti papan komunikasi bergambar, kartu simbol, dan buku 

komunikasi visual. Metode ini relatif murah dan dapat disesuaikan dengan 

kebutuhan spesifik setiap anak tunagrahita (Ganz & Mason, 2021). 

c. AAC Teknologi Tinggi (High-Tech) AAC berteknologi tinggi melibatkan 

perangkat elektronik seperti tablet atau komputer dengan aplikasi khusus 

yang mampu menghasilkan output suara berdasarkan input simbol atau 

gambar. Contoh populer termasuk aplikasi seperti Proloquo2Go, Speak for 

Yourself, atau GoTalk (Light & McNaughton, 2021). 

 

3. Manfaat Pelatihan AAC dan Komunikasi Visual 

Penelitian terbaru menunjukkan berbagai manfaat dari pelatihan komunikasi 

adaptif bagi anak tunagrahita, antara lain: 

a. Peningkatan Kemandirian Komunikasi Anak-anak yang dilatih 

menggunakan AAC mampu mengungkapkan kebutuhan dan keinginan 

mereka dengan lebih efektif, mengurangi ketergantungan pada orang lain 

untuk menafsirkan kebutuhan mereka (Thistle & Wilkinson, 2021). 

b. Pengurangan Perilaku Maladaptif Komunikasi yang lebih efektif melalui 

AAC sering kali membantu mengurangi perilaku maladaptif seperti tantrum 

atau agresi yang sering muncul karena frustrasi akibat ketidakmampuan 

berkomunikasi secara verbal (Ganz & Mason, 2021). 

c. Peningkatan Integrasi Sosial Anak-anak yang mampu berkomunikasi lebih 

efektif melalui AAC memiliki peluang lebih besar untuk terlibat dalam 

interaksi sosial, memperluas hubungan pertemanan, serta meningkatkan 

partisipasi dalam aktivitas kelompok (Light & McNaughton, 2021). 

 

4. Strategi Pelatihan AAC yang Efektif 

a. Modeling Teknik ini melibatkan demonstrasi penggunaan AAC oleh 

pengasuh atau pendidik agar anak dapat mengamati dan meniru cara 

menggunakan alat komunikasi tersebut secara efektif. 

b. Prompting Pemberian petunjuk atau bantuan tambahan untuk mendorong 

anak dalam menggunakan AAC, yang secara bertahap dikurangi seiring 

peningkatan keterampilan komunikasi anak. 

c. Latihan Konsisten Rutinitas yang terstruktur dan latihan berulang penting 

untuk memperkuat penggunaan AAC dalam berbagai konteks dan situasi 

sosial. 
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d. Penguatan Positif Memberikan pujian, penghargaan, atau umpan balik 

positif setiap kali anak berhasil menggunakan AAC secara efektif (Ganz & 

Mason, 2021). 

 

5. Tantangan Implementasi AAC di Indonesia 

Di Indonesia, implementasi AAC masih menghadapi berbagai tantangan, seperti 

terbatasnya akses terhadap perangkat AAC, minimnya pelatihan tenaga 

profesional, serta kurangnya kesadaran orang tua dan pendidik mengenai 

manfaat komunikasi adaptif (Wardhani & Adawiyah, 2022). Oleh karena itu, 

diperlukan upaya sistematis dalam meningkatkan kapasitas tenaga profesional, 

edukasi komunitas yang luas, serta kebijakan yang mendukung penyediaan 

perangkat AAC dan pelatihan komunikasi adaptif secara nasional. 

6. Kesimpulan 

Pelatihan komunikasi adaptif melalui AAC dan komunikasi visual merupakan 

pendekatan esensial yang dapat membantu anak tunagrahita mengatasi 

keterbatasan komunikasi verbal. Dengan strategi pelatihan yang tepat, 

dukungan dari keluarga dan profesional, serta kebijakan publik yang 

mendukung, anak-anak tunagrahita dapat mencapai kemampuan komunikasi 

yang optimal, meningkatkan kualitas hidup mereka secara signifikan. 

D. Pelatihan Pengelolaan Perilaku Bermasalah pada Anak Tunagrahita 

Perilaku bermasalah atau maladaptif sering muncul pada anak tunagrahita 

sebagai respons terhadap tantangan yang mereka alami dalam berkomunikasi atau 

menghadapi situasi sosial yang kompleks. Perilaku tersebut meliputi agresi, 

tantrum, perilaku repetitif, melukai diri sendiri, serta perilaku merusak. Pelatihan 

pengelolaan perilaku bermasalah bertujuan untuk membantu anak 

mengembangkan cara-cara yang lebih adaptif dalam menghadapi berbagai situasi 

yang menantang, sekaligus mendukung keluarga dalam mengelola stres terkait 

pengasuhan (Neece, Fenning, & Baker, 2020). 

1. Pentingnya Pelatihan Pengelolaan Perilaku 

Perilaku bermasalah dapat berdampak negatif terhadap perkembangan sosial, 

akademik, serta emosional anak, juga meningkatkan stres pengasuhan pada 

keluarga. Oleh karena itu, pelatihan ini menjadi komponen penting dalam 

strategi intervensi, yang bertujuan untuk memperbaiki kualitas hidup anak dan 

keluarga secara keseluruhan. Pelatihan yang efektif tidak hanya berfokus pada 

pengurangan perilaku maladaptif tetapi juga pada penguatan perilaku positif 
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yang dapat mendukung keterampilan adaptif anak (Fisher, Piazza, & Roane, 

2021). 

2. Prinsip Dasar dalam Pengelolaan Perilaku 

Beberapa prinsip utama dalam pelatihan pengelolaan perilaku bermasalah 

mencakup: 

a. Analisis Fungsional Perilaku (AFP) AFP melibatkan identifikasi penyebab atau 

fungsi dari perilaku bermasalah. Langkah ini penting untuk menentukan 

intervensi yang tepat dan efektif. Penelitian menunjukkan bahwa analisis 

fungsional merupakan langkah krusial dalam memahami konteks dan 

pemicu perilaku bermasalah pada anak tunagrahita (Beavers, Iwata, & 

Lerman, 2023). 

b. Penguatan Positif Menggunakan imbalan atau penghargaan untuk 

meningkatkan frekuensi perilaku adaptif, seperti pujian verbal atau 

pemberian benda yang disukai anak setiap kali mereka menunjukkan 

perilaku yang diharapkan. Penguatan positif terbukti efektif dalam 

meningkatkan perilaku adaptif dan mengurangi perilaku bermasalah (Horner 

& Sugai, 2022). 

c. Strategi Pencegahan dan Proaktif Melibatkan pengaturan lingkungan untuk 

mengurangi situasi yang dapat memicu perilaku bermasalah. Strategi ini 

mencakup penyediaan lingkungan yang konsisten, pengaturan rutinitas 

harian yang terstruktur, serta antisipasi situasi yang berpotensi menimbulkan 

stres bagi anak (Kasari, Shire, & Factor, 2022). 

 

3. Teknik Efektif dalam Pelatihan Pengelolaan Perilaku 

a. Time-out Strategi ini digunakan untuk mengurangi perhatian terhadap 

perilaku yang tidak diinginkan dengan memberikan jeda singkat di tempat 

yang aman dan tenang, sehingga anak memiliki kesempatan untuk 

menenangkan diri (Fisher et al., 2021). 

b. Modeling dan Role-Playing Metode ini melibatkan demonstrasi langsung 

mengenai cara berperilaku yang tepat dalam situasi tertentu, yang kemudian 

dipraktikkan anak melalui simulasi atau permainan peran. 

c. Differential Reinforcement Teknik ini melibatkan penguatan perilaku 

alternatif yang diinginkan dan tidak memperkuat atau mengabaikan perilaku 

maladaptif, sehingga secara bertahap perilaku positif lebih dominan 

(Hagopian & Boelter, 2020). 

d. Latihan Keterampilan Pengaturan Emosi Pelatihan ini membantu anak 

mengenali emosi negatif dan mengembangkan keterampilan untuk 
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mengatur emosi secara efektif, seperti melalui teknik relaksasi, pernapasan 

dalam, atau pengalihan perhatian (Dykens et al., 2021). 

 

4. Tantangan Implementasi dan Solusinya di Indonesia 

Implementasi pelatihan pengelolaan perilaku di Indonesia menghadapi 

berbagai tantangan seperti keterbatasan sumber daya, minimnya pelatihan 

tenaga profesional, dan kurangnya kesadaran masyarakat tentang pentingnya 

intervensi perilaku yang sistematis. Untuk mengatasi tantangan tersebut, 

diperlukan peningkatan pelatihan profesional, edukasi komunitas secara luas, 

serta kebijakan yang mendukung implementasi intervensi perilaku secara 

nasional (Wardhani & Adawiyah, 2022). 

5. Kesimpulan 

Pelatihan pengelolaan perilaku bermasalah sangat penting bagi anak 

tunagrahita untuk membantu mereka mengembangkan keterampilan adaptif 

dan meningkatkan kualitas hidup mereka. Dengan pendekatan yang tepat dan 

dukungan yang memadai dari keluarga, profesional, dan kebijakan publik, 

pelatihan ini mampu memberikan dampak positif yang signifikan bagi 

perkembangan anak. 

E. Studi Kasus atau Pengalaman Nyata Terkait Keberhasilan Pelatihan 

Keterampilan Khusus dalam Pengasuhan Anak Tunagrahita 

Studi kasus dan pengalaman nyata memiliki nilai penting dalam 

memperlihatkan efektivitas pelatihan keterampilan khusus untuk anak tunagrahita. 

Melalui gambaran kasus konkret, orang tua, pendidik, dan tenaga profesional dapat 

memperoleh wawasan tentang metode pelatihan yang paling efektif, tantangan 

yang mungkin dihadapi, serta hasil nyata yang bisa dicapai. Berikut disajikan 

beberapa studi kasus terkini dari berbagai wilayah di Indonesia yang menunjukkan 

keberhasilan pelatihan keterampilan khusus dalam pengasuhan anak tunagrahita. 

1. Studi Kasus 1: Pelatihan Aktivitas Kehidupan Sehari-hari (ADL) 

Dalam penelitian yang dilakukan oleh Rahmawati dan Yusuf (2023) di Jakarta, 

sebuah sekolah inklusif menyelenggarakan program pelatihan keterampilan 

ADL untuk anak-anak tunagrahita. Salah satu peserta program, anak berusia 12 

tahun dengan tunagrahita ringan, sebelumnya mengalami kesulitan besar 

dalam kegiatan perawatan diri, seperti mandi dan berpakaian mandiri. Melalui 

pelatihan intensif yang menggunakan metode modeling, prompting, dan 

reinforcement positif, dalam waktu enam bulan, anak tersebut berhasil 

melakukan sebagian besar aktivitas perawatan diri secara mandiri. Orang tua 



50   Panduan Pengasuhan Pada Anak Tunagrahita 

anak melaporkan penurunan signifikan dalam tingkat ketergantungan anak 

serta meningkatnya rasa percaya diri anak secara keseluruhan. 

2. Studi Kasus 2: Pelatihan Sosialisasi dan Interaksi Sosial 

Di Surabaya, Pratiwi et al. (2022) melaksanakan program pelatihan keterampilan 

sosial berbasis kelompok untuk anak tunagrahita. Dalam kasus ini, seorang anak 

perempuan berusia 10 tahun yang sebelumnya cenderung menarik diri dan 

kesulitan dalam interaksi sosial berhasil meningkatkan keterampilan sosialnya 

secara signifikan setelah mengikuti pelatihan selama empat bulan. Strategi yang 

digunakan meliputi social stories, role-playing, dan interaksi kelompok 

terstruktur. Hasilnya, anak tersebut menjadi lebih aktif berpartisipasi dalam 

kegiatan kelompok dan berhasil membangun hubungan pertemanan yang 

positif dengan teman sebaya. 

3. Studi Kasus 3: Pelatihan Komunikasi Adaptif (AAC dan Komunikasi 

Visual) 

Penelitian oleh Sari et al. (2022) di Bandung mendokumentasikan keberhasilan 

penggunaan AAC berbasis teknologi rendah dalam membantu seorang anak 

laki-laki berusia 8 tahun dengan tunagrahita sedang yang memiliki kesulitan 

komunikasi verbal. Setelah implementasi pelatihan AAC selama tiga bulan 

dengan metode modeling dan penggunaan papan komunikasi visual, anak 

tersebut mulai mampu mengkomunikasikan kebutuhan dasarnya seperti lapar, 

haus, dan ke toilet. Keberhasilan ini tidak hanya menurunkan tingkat frustrasi 

anak tetapi juga meningkatkan kualitas interaksi di dalam keluarga. 

4. Studi Kasus 4: Pelatihan Pengelolaan Perilaku Bermasalah 

Sebuah studi yang dilakukan oleh Wibowo dan Handayani (2021) di Yogyakarta 

mengilustrasikan keberhasilan pelatihan pengelolaan perilaku pada anak 

tunagrahita yang sebelumnya sering menunjukkan perilaku agresif dan 

tantrum. Intervensi perilaku yang digunakan mencakup analisis fungsional 

perilaku, penguatan positif, serta teknik time-out yang konsisten. Setelah 

mengikuti pelatihan selama lima bulan, perilaku agresif dan tantrum anak 

menurun secara signifikan, dan perilaku adaptif seperti mengikuti instruksi dan 

berkomunikasi dengan sopan meningkat. 

5. Pembelajaran dari Studi Kasus 

Studi-studi kasus ini menunjukkan bahwa dengan metode pelatihan yang tepat 

dan dukungan yang konsisten dari keluarga serta tenaga profesional, anak-anak 

tunagrahita dapat mencapai kemajuan signifikan dalam berbagai aspek 

kehidupan sehari-hari. Namun, tantangan yang masih perlu diatasi termasuk 
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minimnya akses terhadap program pelatihan khusus, kurangnya tenaga 

profesional yang terlatih, serta kebutuhan akan edukasi lebih luas bagi 

masyarakat mengenai pentingnya pelatihan keterampilan khusus ini (Wardhani 

& Adawiyah, 2022). 

6. Kesimpulan 

Pengalaman nyata dari berbagai studi kasus ini menjadi bukti nyata bahwa 

pelatihan keterampilan khusus dapat memberikan dampak positif dan 

meningkatkan kualitas hidup anak tunagrahita secara signifikan. Pelatihan yang 

sistematis, konsisten, dan didukung oleh lingkungan keluarga serta profesional 

yang kompeten merupakan faktor kunci dalam mencapai keberhasilan tersebut. 
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BAB 7 
Nutrisi Dan Kesehatan Fisik Anak Tunagrahita 
 

A. Panduan Nutrisi Khusus dan Penanganan Gangguan Makan pada Anak 

Tunagrahita 

Anak tunagrahita sering mengalami tantangan dalam hal nutrisi dan makan, yang 

dapat berkontribusi pada masalah kesehatan fisik serta gangguan pertumbuhan 

dan perkembangan. Oleh karena itu, panduan nutrisi khusus dan penanganan 

gangguan makan menjadi bagian penting dalam strategi pengasuhan yang efektif. 

Pendekatan ini bertujuan untuk memastikan anak tunagrahita mendapatkan asupan 

gizi optimal serta mengatasi berbagai tantangan makan yang mereka alami secara 

khusus (Bandini et al., 2021). 

1. Pentingnya Nutrisi Khusus pada Anak Tunagrahita 

Anak-anak dengan tunagrahita seringkali memiliki kebutuhan nutrisi yang 

berbeda dibandingkan anak pada umumnya. Mereka dapat menghadapi risiko 

lebih tinggi terhadap gangguan nutrisi seperti obesitas, malnutrisi, defisiensi 

mikronutrien, serta gangguan gastrointestinal. Hal ini sebagian besar 

disebabkan oleh keterbatasan motorik, kesulitan mengunyah atau menelan, 

serta perilaku makan selektif yang sering dialami anak-anak tersebut (Davis & 

Stock, 2022). 

2. Gangguan Makan yang Umum pada Anak Tunagrahita 

Gangguan makan yang sering dialami anak tunagrahita meliputi: 

a. Makan Selektif (Picky Eating) Anak tunagrahita sering kali menunjukkan 

preferensi yang sangat terbatas terhadap jenis makanan tertentu, yang 

menyebabkan diet mereka menjadi tidak seimbang. Gangguan ini dapat 

menyebabkan kekurangan nutrisi esensial seperti vitamin dan mineral 

tertentu (Bandini et al., 2021). 

b. Kesulitan Mengunyah dan Menelan Masalah motorik dan sensorik pada 

anak tunagrahita dapat mengakibatkan kesulitan dalam mengunyah dan 

menelan makanan, yang meningkatkan risiko tersedak dan gangguan 

nutrisi karena makanan yang dikonsumsi sering kali tidak cukup secara 

kuantitatif dan kualitatif (Calis et al., 2020). 

c. Masalah Perilaku Terkait Makan Anak dengan tunagrahita mungkin 

menunjukkan perilaku maladaptif selama waktu makan seperti tantrum, 
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penolakan makan, atau muntah secara sengaja. Perilaku ini dapat 

memperumit upaya pemberian nutrisi yang adekuat dan konsisten (Field et 

al., 2021). 

 

3. Strategi Panduan Nutrisi Khusus 

Untuk mengatasi tantangan tersebut, berikut adalah beberapa strategi yang 

direkomendasikan dalam memberikan nutrisi khusus bagi anak tunagrahita: 

a. Diet Seimbang yang Disesuaikan Menyusun menu makanan yang 

memperhitungkan kebutuhan khusus anak, termasuk mempertimbangkan 

tekstur makanan yang sesuai (seperti makanan lunak atau makanan cincang 

halus) untuk mempermudah proses mengunyah dan menelan (Calis et al., 

2020). 

b. Suplemen Nutrisi Dalam beberapa kasus, pemberian suplemen nutrisi 

seperti vitamin dan mineral tambahan dapat diperlukan untuk mengatasi 

defisiensi yang spesifik. Penggunaan suplemen ini harus didasarkan pada 

evaluasi medis oleh profesional kesehatan (Field et al., 2021). 

c. Konsistensi dan Rutinitas Makan Menetapkan jadwal makan yang teratur 

dan konsisten dapat membantu mengurangi kecemasan anak terkait waktu 

makan dan meningkatkan kepatuhan terhadap pola makan yang sehat 

(Bandini et al., 2021). 

d. Pendekatan Multidisiplin Melibatkan tim multidisiplin yang terdiri dari 

dokter, ahli gizi, terapis okupasi, dan terapis perilaku dapat memberikan 

pendekatan komprehensif dalam mengatasi tantangan makan yang 

kompleks (Field et al., 2021). 

4. Penanganan Gangguan Makan secara Spesifik 

Beberapa pendekatan yang efektif dalam menangani gangguan makan pada 

anak tunagrahita antara lain: 

a. Intervensi Perilaku Berbasis ABA (Applied Behavior Analysis) Penggunaan 

prinsip-prinsip ABA seperti reinforcement positif untuk mendorong anak 

mencoba makanan baru atau mempertahankan perilaku makan yang 

diinginkan telah terbukti efektif dalam meningkatkan pola makan anak 

tunagrahita (Penrod et al., 2021). 

b. Terapi Oro-motorik Terapi ini membantu anak mengembangkan 

keterampilan mengunyah dan menelan secara lebih efektif melalui latihan 

khusus yang dipandu oleh terapis okupasi atau terapis wicara (Calis et al., 

2020). 
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c. Penggunaan Alat Bantu Visual Penggunaan alat bantu visual seperti jadwal 

makan bergambar atau kartu pilihan makanan dapat membantu anak 

memahami ekspektasi dan mengurangi perilaku menolak makanan secara 

signifikan (Bandini et al., 2021). 

 

5. Tantangan Implementasi di Indonesia 

Di Indonesia, implementasi panduan nutrisi khusus masih menghadapi 

tantangan seperti minimnya kesadaran masyarakat, keterbatasan akses ke 

profesional gizi dan kesehatan, serta kurangnya sumber daya pendidikan 

khusus. Untuk mengatasi tantangan tersebut, diperlukan peningkatan edukasi 

masyarakat, pelatihan tenaga kesehatan dan pendidikan khusus, serta 

dukungan kebijakan yang lebih kuat (Wardhani & Adawiyah, 2022). 

6. Kesimpulan 

Panduan nutrisi khusus dan penanganan gangguan makan merupakan aspek 

kritis dalam pengasuhan anak tunagrahita. Dengan pendekatan yang 

terintegrasi dan dukungan multidisiplin, anak-anak ini dapat memperoleh 

asupan gizi yang optimal, meningkatkan kesehatan fisik, serta mendukung 

perkembangan mereka secara menyeluruh. 

B. Pencegahan dan Manajemen Penyakit Penyerta (Komorbiditas) pada Anak 

Tunagrahita 

Anak tunagrahita seringkali mengalami penyakit penyerta atau komorbiditas 

yang dapat mempengaruhi kualitas hidup, memperberat beban pengasuhan, serta 

memerlukan perhatian khusus dalam manajemen kesehatannya. Komorbiditas pada 

anak tunagrahita mencakup berbagai gangguan fisik maupun psikologis, seperti 

epilepsi, gangguan tidur, gangguan pencernaan, obesitas, masalah perilaku, 

gangguan pendengaran, dan masalah kesehatan mental lainnya (Emerson et al., 

2021). 

1. Jenis-Jenis Komorbiditas Umum pada Anak Tunagrahita 

Beberapa penyakit penyerta yang paling sering dijumpai pada anak tunagrahita 

antara lain: 

a. Epilepsi Epilepsi adalah komorbiditas yang sangat umum dijumpai pada 

anak tunagrahita, dengan prevalensi sekitar 20-30%. Kondisi ini ditandai 

oleh adanya kejang berulang yang disebabkan oleh gangguan aktivitas 

listrik otak (Smith et al., 2020). 

b. Gangguan Tidur Gangguan tidur seperti insomnia, apnea tidur, dan 

gangguan ritme sirkadian sering dialami oleh anak tunagrahita. Masalah ini 
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berdampak negatif pada fungsi kognitif, mood, dan perilaku anak (Halstead 

et al., 2021). 

c. Gangguan Gastrointestinal Anak tunagrahita rentan mengalami masalah 

pencernaan seperti konstipasi, refluks gastroesofageal, dan gangguan 

menelan (disfagia). Masalah ini sering disebabkan oleh gangguan motorik 

atau perilaku makan yang maladaptif (Calis et al., 2020). 

d. Obesitas dan Malnutrisi Anak tunagrahita memiliki risiko tinggi mengalami 

gangguan nutrisi, baik dalam bentuk obesitas maupun malnutrisi akibat 

perilaku makan selektif, pola makan tidak sehat, atau aktivitas fisik yang 

terbatas (Bandini et al., 2021). 

e. Gangguan Perilaku dan Kesehatan Mental Gangguan perilaku seperti 

hiperaktivitas, agresi, gangguan mood, serta kecemasan merupakan 

komorbiditas yang sering ditemui pada anak tunagrahita. Gangguan ini 

sering kali memerlukan intervensi psikososial yang khusus (Fisher et al., 

2021). 

2. Strategi Pencegahan Komorbiditas 

Pencegahan dini komorbiditas sangat penting untuk menjaga kualitas hidup 

anak tunagrahita. Strategi pencegahan meliputi: 

a. Skrining dan Pemantauan Rutin Skrining kesehatan rutin seperti 

pemeriksaan neurologis, skrining gangguan pendengaran dan penglihatan, 

serta evaluasi perkembangan fisik secara berkala sangat penting dalam 

mengidentifikasi masalah kesehatan sejak dini (Smith et al., 2020). 

b. Intervensi Nutrisi dan Pola Hidup Sehat Menyediakan diet seimbang, 

menjaga pola makan sehat, dan mendorong aktivitas fisik rutin merupakan 

langkah kunci dalam mencegah obesitas, malnutrisi, dan gangguan 

kesehatan terkait lainnya (Bandini et al., 2021). 

c. Edukasi Orang Tua dan Pengasuh Pelatihan dan edukasi orang tua 

mengenai pentingnya gaya hidup sehat, tanda-tanda dini gangguan 

kesehatan, dan teknik manajemen perilaku sangat penting dalam 

pencegahan berbagai komorbiditas (Emerson et al., 2021). 

 

3. Manajemen Komorbiditas yang Efektif 

Manajemen komorbiditas pada anak tunagrahita memerlukan pendekatan 

multidisiplin yang melibatkan berbagai profesional kesehatan seperti dokter 

spesialis, ahli gizi, terapis okupasi, terapis perilaku, dan psikolog. Beberapa 

metode manajemen yang efektif meliputi: 
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a. Manajemen Farmakologis Pengobatan farmakologis seperti pemberian 

antiepilepsi untuk epilepsi atau obat pencahar untuk konstipasi dapat 

efektif dalam mengelola gejala komorbiditas tertentu, tentunya dengan 

pemantauan medis ketat (Halstead et al., 2021). 

b. Intervensi Terapi Perilaku Metode intervensi perilaku, seperti Applied 

Behavior Analysis (ABA), terbukti efektif dalam mengelola masalah perilaku 

maladaptif, gangguan tidur, dan masalah makan (Fisher et al., 2021). 

c. Terapi Rehabilitasi Terapi okupasi dan fisioterapi sangat penting dalam 

manajemen masalah motorik, disfagia, dan gangguan mobilitas, yang 

bertujuan untuk meningkatkan keterampilan fungsional dan kualitas hidup 

anak secara keseluruhan (Calis et al., 2020). 

 

4. Tantangan dan Implementasi di Indonesia 

Implementasi pencegahan dan manajemen komorbiditas di Indonesia 

menghadapi tantangan seperti minimnya akses terhadap fasilitas kesehatan 

yang memadai, kurangnya edukasi orang tua dan pengasuh tentang 

komorbiditas, serta keterbatasan tenaga profesional yang kompeten. Solusi 

yang direkomendasikan meliputi peningkatan pelatihan profesional, penguatan 

sistem layanan kesehatan terpadu, serta edukasi masyarakat secara luas 

mengenai pentingnya manajemen kesehatan yang terintegrasi untuk anak 

tunagrahita (Wardhani & Adawiyah, 2022). 

5. Kesimpulan 

Pencegahan dan manajemen komorbiditas pada anak tunagrahita 

membutuhkan pendekatan komprehensif yang mencakup pemantauan rutin, 

edukasi keluarga, dan intervensi multidisiplin. Dengan pendekatan ini, anak-

anak tunagrahita dapat mencapai kualitas hidup yang lebih baik, mengurangi 

beban keluarga, dan meningkatkan partisipasi sosial mereka. 

C. Pentingnya Aktivitas Fisik Adaptif dalam Keseharian Anak Tunagrahita 

Aktivitas fisik adaptif merupakan kegiatan olahraga atau aktivitas fisik yang 

dimodifikasi secara khusus untuk memenuhi kebutuhan unik individu dengan 

disabilitas, termasuk anak tunagrahita. Aktivitas ini bertujuan meningkatkan 

keterampilan motorik, kekuatan fisik, koordinasi tubuh, kesehatan kardiovaskular, 

serta kesejahteraan psikologis anak. Implementasi aktivitas fisik adaptif secara rutin 

dalam keseharian anak tunagrahita telah terbukti memberikan manfaat besar bagi 

perkembangan fisik, sosial, dan emosional mereka (Pitchford et al., 2022). 
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1. Pentingnya Aktivitas Fisik Adaptif 

Anak-anak tunagrahita sering kali mengalami hambatan dalam aktivitas fisik 

akibat keterbatasan motorik, kognitif, atau sosial yang mereka miliki. Akibatnya, 

mereka lebih rentan terhadap gaya hidup sedentari, yang dapat meningkatkan 

risiko obesitas, penyakit kardiovaskular, diabetes tipe 2, dan gangguan 

kesehatan mental seperti kecemasan dan depresi. Oleh karena itu, integrasi 

aktivitas fisik adaptif dalam kehidupan sehari-hari menjadi penting untuk 

menjaga kesehatan fisik serta meningkatkan kualitas hidup anak secara 

menyeluruh (Hocking et al., 2021). 

2. Manfaat Aktivitas Fisik Adaptif 

Penelitian terbaru telah mengidentifikasi sejumlah manfaat penting dari 

aktivitas fisik adaptif bagi anak tunagrahita, di antaranya: 

a. Peningkatan Keterampilan Motorik Aktivitas fisik adaptif dapat secara 

signifikan meningkatkan keterampilan motorik kasar dan halus, seperti 

keseimbangan, koordinasi tubuh, kekuatan otot, serta kelincahan. Hal ini 

sangat penting dalam menunjang kemandirian anak dalam aktivitas 

kehidupan sehari-hari (Pitchford et al., 2022). 

b. Pengelolaan Berat Badan dan Pencegahan Obesitas Anak tunagrahita 

sering kali mengalami risiko tinggi terhadap obesitas akibat pola makan 

yang tidak terkontrol dan kurangnya aktivitas fisik. Keterlibatan rutin dalam 

aktivitas fisik adaptif membantu mengelola berat badan dan mengurangi 

risiko obesitas secara signifikan (Hocking et al., 2021). 

c. Peningkatan Kesehatan Kardiovaskular Aktivitas fisik yang teratur 

meningkatkan kapasitas kardiovaskular, menurunkan risiko penyakit 

jantung, serta memperbaiki kesehatan sistem pernapasan. Hal ini 

membantu menjaga kesehatan anak tunagrahita dalam jangka panjang 

(Johnson et al., 2020). 

d. Peningkatan Kesejahteraan Psikologis Partisipasi dalam aktivitas fisik 

adaptif terbukti meningkatkan mood, mengurangi gejala kecemasan dan 

depresi, serta meningkatkan rasa percaya diri dan harga diri anak 

tunagrahita (Pitchford et al., 2022). 

 

3. Jenis-jenis Aktivitas Fisik Adaptif yang Direkomendasikan 

Beberapa jenis aktivitas fisik adaptif yang efektif untuk anak tunagrahita 

meliputi: 
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a. Renang Adaptif Renang merupakan aktivitas fisik yang sangat efektif untuk 

meningkatkan kekuatan otot, keseimbangan, serta koordinasi tubuh tanpa 

memberikan beban berat pada sendi. 

b. Senam Adaptif Senam adaptif, seperti yoga khusus atau senam ritmik, dapat 

membantu meningkatkan fleksibilitas tubuh, kekuatan otot inti, serta 

keterampilan motorik kasar. 

c. Permainan Kelompok Adaptif Permainan kelompok seperti bola tangan 

adaptif, basket adaptif, atau sepak bola modifikasi membantu anak 

mengembangkan keterampilan sosial, koordinasi tubuh, dan kerja sama tim 

(Hocking et al., 2021). 

d. Berjalan atau Bersepeda dengan Alat Bantu Penggunaan alat bantu seperti 

sepeda roda tiga khusus atau alat bantu jalan dapat meningkatkan 

mobilitas dan kebebasan anak dalam beraktivitas secara aman dan efektif 

(Johnson et al., 2020). 

4. Strategi Implementasi Aktivitas Fisik Adaptif 

Beberapa strategi efektif dalam implementasi aktivitas fisik adaptif meliputi: 

a. Individualisasi Program Menyusun program aktivitas fisik yang sesuai 

dengan kebutuhan dan kemampuan fisik spesifik setiap anak untuk 

memastikan keberhasilan dan keamanan kegiatan. 

b. Melibatkan Profesional Terlatih Menggunakan instruktur atau terapis 

olahraga yang terlatih khusus dalam aktivitas adaptif untuk memberikan 

bimbingan yang tepat dan aman. 

c. Dukungan Keluarga dan Lingkungan Dukungan aktif dari keluarga serta 

penyesuaian lingkungan fisik yang aman dan kondusif menjadi kunci dalam 

memotivasi anak untuk rutin berpartisipasi dalam aktivitas fisik adaptif 

(Pitchford et al., 2022). 

 

5. Tantangan dan Implementasi di Indonesia 

Di Indonesia, tantangan implementasi aktivitas fisik adaptif mencakup 

minimnya fasilitas olahraga adaptif, terbatasnya tenaga profesional terlatih, 

serta kurangnya kesadaran masyarakat tentang pentingnya aktivitas fisik 

adaptif bagi anak tunagrahita. Solusi untuk mengatasi tantangan tersebut 

antara lain peningkatan pelatihan tenaga profesional, pembangunan fasilitas 

khusus, serta edukasi masyarakat melalui kampanye kesehatan dan kebijakan 

publik yang mendukung (Wardhani & Adawiyah, 2022). 
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6. Kesimpulan 

Aktivitas fisik adaptif memainkan peran penting dalam mendukung kesehatan 

fisik, perkembangan sosial, dan kesejahteraan emosional anak tunagrahita. 

Dengan implementasi strategi yang tepat dan dukungan multidisiplin, anak-

anak tunagrahita dapat menikmati kualitas hidup yang lebih tinggi serta 

memperoleh manfaat jangka panjang dari rutinitas aktivitas fisik yang sehat. 

D. Regulasi atau Kebijakan Terkait Nutrisi Khusus untuk Anak Tunagrahita di 

Indonesia 

Anak tunagrahita memiliki kebutuhan nutrisi khusus yang memerlukan perhatian 

serius dan dukungan kebijakan dari berbagai pihak, termasuk pemerintah, lembaga 

pendidikan, lembaga kesehatan, dan masyarakat luas. Di Indonesia, terdapat 

beberapa regulasi dan kebijakan yang bertujuan untuk menjamin pemenuhan 

nutrisi optimal bagi anak-anak dengan disabilitas intelektual, termasuk tunagrahita, 

guna mendukung tumbuh kembang dan kualitas hidup mereka secara keseluruhan 

(Permenkes No. 29 Tahun 2019). 

1. Kerangka Regulasi Nasional Terkait Nutrisi Khusus 

Regulasi terkait nutrisi khusus untuk anak tunagrahita di Indonesia 

berlandaskan berbagai kebijakan nasional yang meliputi: 

a. Undang-Undang Nomor 8 Tahun 2016 tentang Penyandang Disabilitas 

Undang-undang ini menjelaskan bahwa setiap penyandang disabilitas, 

termasuk anak tunagrahita, berhak memperoleh pelayanan kesehatan yang 

inklusif, termasuk nutrisi khusus yang disesuaikan dengan kebutuhan 

mereka. Undang-undang ini juga mengamanatkan pemerintah untuk 

menyediakan layanan kesehatan yang bermutu dan mudah diakses oleh 

semua penyandang disabilitas (Undang-Undang No. 8 Tahun 2016). 

b. Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 29 Tahun 2019 tentang 

Penyelenggaraan Pelayanan Kesehatan Penyandang Disabilitas Peraturan 

ini secara khusus mengatur tentang standar pelayanan kesehatan bagi 

penyandang disabilitas, termasuk aspek pemenuhan nutrisi yang spesifik 

bagi anak tunagrahita. Dalam regulasi ini ditegaskan bahwa setiap fasilitas 

kesehatan wajib menyediakan layanan nutrisi khusus yang dapat 

mendukung tumbuh kembang optimal anak dengan kebutuhan khusus 

(Permenkes No. 29 Tahun 2019). 

 

2. Program Pemerintah yang Mendukung Nutrisi Khusus 
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Dalam upaya implementasi regulasi, beberapa program telah dilaksanakan 

oleh pemerintah Indonesia, antara lain: 

a. Program Pelayanan Gizi Inklusif Program ini bertujuan untuk memastikan 

anak-anak tunagrahita menerima asupan nutrisi sesuai kebutuhan khusus 

mereka. Layanan yang diberikan mencakup konsultasi gizi oleh tenaga 

kesehatan yang terlatih, edukasi orang tua, serta pemberian makanan 

tambahan yang sesuai dengan kebutuhan nutrisi anak (Kemenkes RI, 2021). 

b. Program Posyandu Disabilitas Posyandu disabilitas adalah program yang 

dirancang khusus untuk menyediakan pelayanan kesehatan preventif dan 

promotif yang mencakup skrining pertumbuhan dan pemberian nutrisi 

khusus kepada anak-anak tunagrahita di komunitas. Program ini bertujuan 

untuk mendekatkan layanan kesehatan inklusif kepada masyarakat 

(Kemenkes RI, 2022). 

c. Pedoman Teknis Pelayanan Kesehatan Anak dengan Kebutuhan Khusus 

Pemerintah melalui Kementerian Kesehatan telah menerbitkan pedoman 

teknis yang berisi standar pelayanan nutrisi bagi anak dengan kebutuhan 

khusus. Pedoman ini digunakan sebagai acuan bagi tenaga kesehatan 

dalam memberikan layanan gizi yang optimal dan spesifik bagi anak 

tunagrahita (Kemenkes RI, 2021). 

 

3. Tantangan Implementasi Regulasi 

Meskipun telah ada regulasi yang cukup jelas, implementasi kebijakan tersebut 

di lapangan masih menghadapi berbagai tantangan, seperti: 

a. Keterbatasan Sumber Daya: Kurangnya tenaga kesehatan terlatih dalam 

memberikan layanan nutrisi khusus serta terbatasnya fasilitas kesehatan 

yang menyediakan layanan nutrisi inklusif. 

b. Minimnya Kesadaran Masyarakat: Rendahnya pengetahuan dan kesadaran 

masyarakat tentang pentingnya nutrisi khusus untuk anak tunagrahita 

menghambat implementasi efektif kebijakan yang ada. 

c. Keterbatasan Data dan Informasi: Minimnya data spesifik mengenai 

prevalensi dan status nutrisi anak tunagrahita menyulitkan pemerintah 

dalam merancang intervensi yang lebih tepat sasaran (Wardhani & 

Adawiyah, 2022). 

 

4. Rekomendasi untuk Optimalisasi Kebijakan Nutrisi Khusus 

Untuk meningkatkan efektivitas regulasi dan kebijakan nutrisi khusus bagi 

anak tunagrahita di Indonesia, beberapa langkah strategis perlu dilakukan: 
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a. Penguatan Kapasitas Tenaga Kesehatan: Melalui pelatihan intensif dan 

berkelanjutan tentang penanganan nutrisi khusus untuk tenaga kesehatan 

di berbagai fasilitas pelayanan. 

b. Edukasi Masyarakat yang Komprehensif: Melakukan kampanye edukasi 

secara intensif kepada masyarakat untuk meningkatkan pemahaman 

tentang pentingnya nutrisi khusus bagi anak tunagrahita. 

c. Pengembangan Sistem Informasi Terpadu: Membentuk sistem informasi 

kesehatan yang lebih efektif untuk mengidentifikasi kebutuhan nutrisi anak 

tunagrahita secara akurat dan mendukung kebijakan berbasis bukti 

(Wardhani & Adawiyah, 2022). 

 

5. Kesimpulan 

Regulasi dan kebijakan terkait nutrisi khusus sangat penting dalam mendukung 

pertumbuhan, perkembangan, dan kesejahteraan anak tunagrahita di 

Indonesia. Meskipun terdapat berbagai tantangan dalam implementasinya, 

dengan upaya terintegrasi dari pemerintah, tenaga profesional, masyarakat, dan 

keluarga, pemenuhan nutrisi khusus bagi anak tunagrahita dapat ditingkatkan 

secara optimal. 
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BAB 8 
Teknologi Dan Media Dalam 

Pengasuhan Anak Tunagrahita 
 

A. Aplikasi Digital untuk Mendukung Pengasuhan Anak Tunagrahita 

Teknologi digital memainkan peran penting dalam mendukung pengasuhan 

anak tunagrahita, terutama dalam mengatasi berbagai tantangan komunikasi, 

edukasi, dan manajemen perilaku. Aplikasi digital khusus yang dirancang untuk 

kebutuhan anak-anak tunagrahita telah menunjukkan manfaat signifikan dalam 

meningkatkan kemandirian, keterampilan sosial, komunikasi, serta kualitas hidup 

secara keseluruhan (Boot et al., 2020). 

1. Pentingnya Aplikasi Digital dalam Pengasuhan Anak Tunagrahita 

Anak-anak dengan tunagrahita sering mengalami kesulitan dalam proses 

belajar konvensional dan komunikasi verbal. Aplikasi digital dapat memberikan 

solusi alternatif dengan menyediakan metode pembelajaran yang lebih 

interaktif, visual, serta mampu disesuaikan dengan kebutuhan khusus masing-

masing individu. Hal ini secara langsung membantu orang tua dan pengasuh 

dalam memberikan dukungan lebih efektif dalam pengembangan keterampilan 

anak (Lancioni et al., 2022). 

2. Jenis-jenis Aplikasi Digital yang Mendukung Pengasuhan 

Beberapa jenis aplikasi digital yang efektif dalam mendukung pengasuhan anak 

tunagrahita meliputi: 

a. Aplikasi Komunikasi Alternatif (AAC) Aplikasi AAC membantu anak dengan 

keterbatasan komunikasi verbal untuk mengekspresikan kebutuhan, 

keinginan, dan perasaan melalui simbol, gambar, atau suara. Contoh 

populer adalah Proloquo2Go, Speak for Yourself, dan GoTalk NOW, yang 

telah terbukti efektif dalam meningkatkan kemampuan komunikasi pada 

anak tunagrahita (Light & McNaughton, 2021). 

b. Aplikasi Pendidikan dan Keterampilan Hidup Aplikasi pendidikan khusus 

seperti Otsimo, Special iApps, dan Autism iHelp dirancang untuk membantu 

anak tunagrahita dalam mempelajari berbagai keterampilan hidup sehari-
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hari, seperti berpakaian, menyikat gigi, atau aktivitas harian lainnya melalui 

pendekatan visual dan interaktif (Lancioni et al., 2022). 

c. Aplikasi Manajemen Perilaku Aplikasi seperti First-Then Visual Schedule dan 

Choiceworks membantu anak dalam memahami rutinitas harian serta 

mengelola perilaku dengan menggunakan jadwal visual yang jelas dan 

mudah dimengerti. Penggunaan aplikasi ini telah terbukti mampu 

mengurangi perilaku maladaptif secara signifikan (Boot et al., 2020). 

d. Aplikasi Terapi Sensorik dan Motorik Aplikasi yang menawarkan terapi 

sensorik dan motorik seperti Sensory Light Box dan Dexteria Jr. membantu 

anak mengembangkan keterampilan sensorik dan motorik halus secara 

menyenangkan dan efektif. Penggunaan aplikasi ini sangat bermanfaat 

dalam mendukung perkembangan keterampilan fisik anak tunagrahita 

(Lancioni et al., 2022). 

 

3. Manfaat Penggunaan Aplikasi Digital dalam Pengasuhan 

Penelitian terbaru mengidentifikasi berbagai manfaat signifikan dari 

penggunaan aplikasi digital dalam pengasuhan anak tunagrahita, yaitu: 

a. Peningkatan Kemandirian: Aplikasi yang mendukung keterampilan hidup 

harian mampu meningkatkan kemandirian anak dalam aktivitas sehari-hari. 

b. Peningkatan Keterampilan Komunikasi: Aplikasi AAC meningkatkan 

kemampuan komunikasi yang efektif dan mandiri bagi anak yang 

mengalami hambatan komunikasi verbal. 

c. Pengurangan Perilaku Maladaptif: Aplikasi manajemen perilaku dapat 

membantu anak memahami rutinitas harian, mengurangi kecemasan, dan 

perilaku maladaptif. 

d. Peningkatan Partisipasi Sosial: Keterampilan yang diperoleh melalui aplikasi 

digital dapat mendukung interaksi sosial anak dengan teman sebaya dan 

komunitas (Light & McNaughton, 2021). 

 

4. Tantangan Implementasi Aplikasi Digital di Indonesia 

Meski potensi manfaat aplikasi digital sangat besar, implementasi di Indonesia 

masih menghadapi beberapa tantangan, di antaranya: 

a. Keterbatasan Akses Teknologi: Tidak semua keluarga memiliki akses 

memadai terhadap perangkat digital dan koneksi internet yang diperlukan. 

b. Kurangnya Pelatihan untuk Orang Tua dan Pengasuh: Banyak orang tua 

belum memiliki pengetahuan yang cukup dalam menggunakan aplikasi 

digital secara efektif dalam pengasuhan anak tunagrahita. 
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c. Keterbatasan Bahasa dan Budaya: Sebagian besar aplikasi digital tersedia 

dalam bahasa Inggris, yang dapat menjadi hambatan bagi pengguna di 

Indonesia yang lebih nyaman menggunakan bahasa lokal (Wardhani & 

Adawiyah, 2022). 

 

5. Rekomendasi Strategis untuk Optimalisasi Aplikasi Digital 

Untuk mengatasi tantangan tersebut, beberapa langkah strategis perlu diambil, 

antara lain: 

a. Peningkatan Akses dan Infrastruktur Teknologi: Pemerintah dan sektor 

swasta perlu meningkatkan aksesibilitas teknologi bagi keluarga dengan 

anak tunagrahita melalui penyediaan perangkat dan akses internet. 

b. Pelatihan Intensif untuk Orang Tua dan Pengasuh: Mengadakan pelatihan 

khusus mengenai cara penggunaan aplikasi digital secara efektif dalam 

pengasuhan anak tunagrahita. 

c. Pengembangan Aplikasi Berbasis Lokal: Mendorong pengembangan 

aplikasi digital dengan konten lokal dan dalam bahasa Indonesia yang lebih 

mudah dipahami oleh pengguna lokal (Wardhani & Adawiyah, 2022). 

 

6. Kesimpulan 

Aplikasi digital memiliki peran strategis dalam mendukung pengasuhan anak 

tunagrahita, dengan berbagai manfaat yang mencakup peningkatan 

kemandirian, komunikasi, dan partisipasi sosial. Dengan dukungan yang tepat 

dari pemerintah, sektor swasta, dan masyarakat, aplikasi digital dapat menjadi 

alat yang sangat efektif dalam meningkatkan kualitas hidup anak tunagrahita 

dan keluarganya. 

B. Pemanfaatan Teknologi Asistif dalam Kegiatan Harian Anak Tunagrahita 

Teknologi asistif merupakan perangkat atau sistem yang dirancang secara khusus 

untuk membantu individu dengan disabilitas, termasuk anak tunagrahita, agar 

mampu melakukan aktivitas sehari-hari secara mandiri. Pemanfaatan teknologi 

asistif dapat secara signifikan meningkatkan kemampuan fungsional anak 

tunagrahita, membantu mereka beradaptasi dengan lebih baik di lingkungan sosial, 

dan memperbaiki kualitas hidup mereka secara keseluruhan (Lancioni et al., 2022). 

1. Pentingnya Teknologi Asistif dalam Pengasuhan Anak Tunagrahita 

Anak-anak tunagrahita sering kali menghadapi berbagai tantangan dalam 

kegiatan harian seperti komunikasi, mobilitas, dan pelaksanaan aktivitas 

kehidupan sehari-hari (ADL). Teknologi asistif hadir sebagai solusi untuk 
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mengurangi hambatan tersebut, memfasilitasi partisipasi sosial, meningkatkan 

keterampilan motorik, serta mendukung anak agar dapat menjalankan kegiatan 

sehari-hari dengan lebih percaya diri dan mandiri (Boot et al., 2020). 

2. Jenis-jenis Teknologi Asistif dalam Kegiatan Harian 

Berbagai jenis teknologi asistif yang umum digunakan untuk mendukung anak 

tunagrahita dalam kegiatan harian, antara lain: 

a. Alat Komunikasi Asistif Perangkat komunikasi augmentatif dan alternatif 

(AAC) seperti papan komunikasi, perangkat output suara, serta aplikasi 

komunikasi berbasis tablet membantu anak mengekspresikan kebutuhan 

dan pikiran mereka dengan jelas, meskipun mereka memiliki keterbatasan 

verbal (Light & McNaughton, 2021). 

b. Alat Bantu Mobilitas Alat bantu seperti kursi roda adaptif, walker, dan alat 

bantu jalan membantu meningkatkan mobilitas anak tunagrahita yang 

memiliki tantangan fisik atau koordinasi motorik, sehingga mereka dapat 

berpartisipasi lebih aktif dalam lingkungan sekitar (Boot et al., 2020). 

c. Perangkat Asistif untuk Aktivitas Sehari-hari (ADL) Perangkat khusus seperti 

alat makan adaptif, pegangan alat tulis ergonomis, alat bantu berpakaian, 

dan alat bantu mandi membantu anak tunagrahita dalam menjalankan 

aktivitas sehari-hari dengan lebih mandiri, sekaligus mengurangi beban 

orang tua atau pengasuh (Johnson et al., 2021). 

d. Teknologi Sensorik dan Motorik Teknologi seperti bola terapi, papan 

keseimbangan, alat stimulasi sensorik, dan perangkat biofeedback 

digunakan untuk mendukung pengembangan keterampilan sensorik dan 

motorik yang penting dalam kehidupan anak sehari-hari (Lancioni et al., 

2022). 

 

3. Manfaat Penggunaan Teknologi Asistif 

Penelitian terbaru mengungkap berbagai manfaat penting dari pemanfaatan 

teknologi asistif, di antaranya: 

a. Peningkatan Kemandirian: Dengan bantuan teknologi asistif, anak 

tunagrahita mampu melakukan banyak aktivitas harian tanpa bantuan 

penuh dari orang lain, sehingga meningkatkan rasa percaya diri dan harga 

diri mereka. 

b. Peningkatan Partisipasi Sosial: Teknologi asistif memungkinkan anak 

berinteraksi lebih efektif dengan lingkungan sekitar, termasuk keluarga, 

sekolah, dan komunitas. 
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c. Peningkatan Keterampilan Motorik dan Sensorik: Pemanfaatan teknologi 

motorik dan sensorik dapat mempercepat perkembangan fisik anak dan 

meningkatkan keterampilan fungsional yang esensial dalam kehidupan 

sehari-hari (Johnson et al., 2021). 

d. Pengurangan Beban Pengasuh: Teknologi asistif mengurangi 

ketergantungan anak pada bantuan langsung dari orang tua atau 

pengasuh, sehingga mengurangi tingkat stres dan beban pengasuhan yang 

dialami oleh keluarga (Boot et al., 2020). 

 

4. Tantangan Implementasi Teknologi Asistif di Indonesia 

Walaupun manfaat teknologi asistif sangat besar, implementasinya di Indonesia 

masih mengalami sejumlah tantangan, seperti: 

a. Biaya Tinggi Perangkat Teknologi Asistif: Banyak perangkat asistif masih 

memiliki harga yang tinggi, membuat akses terhadap teknologi tersebut 

terbatas bagi keluarga dengan sumber daya ekonomi rendah. 

b. Keterbatasan Ketersediaan Perangkat: Tidak semua daerah di Indonesia 

memiliki akses yang merata terhadap perangkat teknologi asistif yang 

dibutuhkan. 

c. Kurangnya Pelatihan untuk Orang Tua dan Profesional: Rendahnya 

pengetahuan dan keterampilan dalam menggunakan perangkat asistif 

secara efektif di kalangan orang tua maupun tenaga profesional (Wardhani 

& Adawiyah, 2022). 

 

5. Rekomendasi untuk Optimalisasi Pemanfaatan Teknologi Asistif 

Beberapa rekomendasi strategis untuk meningkatkan pemanfaatan teknologi 

asistif di Indonesia antara lain: 

a. Subsidi atau Program Bantuan Pemerintah: Memberikan subsidi atau 

program bantuan untuk memudahkan akses perangkat asistif bagi keluarga 

yang membutuhkan. 

b. Pengembangan Program Pelatihan: Menyelenggarakan pelatihan rutin bagi 

orang tua dan tenaga profesional tentang cara penggunaan teknologi 

asistif secara efektif dalam pengasuhan anak tunagrahita. 

c. Penguatan Infrastruktur dan Distribusi: Meningkatkan aksesibilitas 

perangkat teknologi asistif melalui distribusi merata dan penguatan 

infrastruktur pendukung di seluruh wilayah Indonesia (Wardhani & 

Adawiyah, 2022). 
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6. Kesimpulan 

Pemanfaatan teknologi asistif merupakan strategi efektif yang dapat 

meningkatkan kemandirian, partisipasi sosial, dan kualitas hidup anak 

tunagrahita secara signifikan. Dengan adanya dukungan yang memadai dari 

berbagai pihak, termasuk pemerintah, profesional kesehatan, pendidikan, serta 

masyarakat luas, implementasi teknologi asistif dalam kegiatan harian anak 

tunagrahita dapat dioptimalkan secara menyeluruh. 

C. Risiko dan Etika Penggunaan Media Digital pada Anak Tunagrahita 

Media digital menawarkan manfaat substansial dalam pengasuhan dan pendidikan 

anak tunagrahita. Namun, di samping berbagai manfaat tersebut, terdapat pula 

risiko dan tantangan etika yang perlu dipahami dan dikelola secara hati-hati oleh 

orang tua, pendidik, dan profesional terkait. Pemahaman terhadap risiko dan 

prinsip-prinsip etika dalam penggunaan media digital penting untuk memastikan 

bahwa teknologi digunakan secara aman, tepat, dan bermanfaat optimal bagi 

perkembangan anak tunagrahita (Livingstone & Blum-Ross, 2020). 

1. Risiko Penggunaan Media Digital pada Anak Tunagrahita 

Beberapa risiko utama dalam penggunaan media digital pada anak tunagrahita 

meliputi: 

a. Paparan Konten Tidak Sesuai Anak tunagrahita mungkin secara tidak 

sengaja terpapar konten yang tidak sesuai seperti kekerasan, konten 

dewasa, atau informasi yang tidak akurat. Hal ini dapat berdampak negatif 

pada perkembangan psikologis dan emosional anak (Livingstone & Blum-

Ross, 2020). 

b. Kecanduan dan Ketergantungan Teknologi Anak tunagrahita rentan 

terhadap ketergantungan pada perangkat digital yang dapat menyebabkan 

isolasi sosial, gangguan tidur, dan penurunan aktivitas fisik yang esensial 

bagi kesehatan mereka (Hale & Guan, 2020). 

c. Gangguan Tidur dan Kesehatan Penggunaan perangkat digital secara 

berlebihan dapat mengganggu pola tidur anak, yang berisiko 

meningkatkan gangguan kesehatan seperti obesitas, gangguan mood, 

serta menurunkan konsentrasi dalam aktivitas sehari-hari (Bruni et al., 2022). 

d. Risiko Privasi dan Keamanan Data Anak-anak tunagrahita mungkin kurang 

memahami risiko terkait privasi, sehingga rentan terhadap eksploitasi data 

pribadi atau penyalahgunaan informasi di platform digital (Livingstone & 

Blum-Ross, 2020). 
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2. Tantangan Etika dalam Penggunaan Media Digital 

Tantangan etika yang terkait dengan penggunaan media digital oleh anak 

tunagrahita mencakup: 

a. Persetujuan (Consent) yang Informasi dan Memadai Tantangan etika utama 

adalah memastikan anak dan orang tua memahami sepenuhnya implikasi 

dari penggunaan media digital, terutama terkait privasi dan keamanan data, 

serta konsekuensi jangka panjang dari interaksi digital (Richardson et al., 

2021). 

b. Keseimbangan antara Manfaat dan Risiko Penting bagi orang tua dan 

pendidik untuk memastikan penggunaan media digital seimbang antara 

manfaat edukasi dan hiburan dengan risiko kecanduan atau dampak negatif 

lainnya (Hale & Guan, 2020). 

c. Pengawasan yang Tepat Menemukan keseimbangan yang tepat dalam 

mengawasi penggunaan teknologi tanpa merampas hak anak untuk belajar 

dan bereksplorasi secara mandiri menjadi tantangan etika yang signifikan 

(Livingstone & Blum-Ross, 2020). 

 

3. Prinsip Etika dalam Penggunaan Media Digital 

Prinsip-prinsip etika yang penting dalam penggunaan media digital untuk anak 

tunagrahita antara lain: 

a. Transparansi dan Informasi yang Jelas Memberikan informasi yang jelas dan 

transparan mengenai tujuan, manfaat, dan risiko dari penggunaan media 

digital kepada anak dan keluarga. 

b. Perlindungan Privasi dan Keamanan Data Menjaga keamanan data pribadi 

anak, dengan menggunakan pengaturan privasi yang ketat dan 

menghindari berbagi informasi yang sensitif tanpa persetujuan penuh dari 

keluarga. 

c. Pendampingan Aktif dari Orang Tua dan Pendidik Menyediakan 

pendampingan aktif dalam penggunaan media digital, termasuk diskusi 

terbuka mengenai risiko, manfaat, serta perilaku online yang aman dan 

bertanggung jawab (Richardson et al., 2021). 

 

4. Strategi Mitigasi Risiko dan Implementasi Etika di Indonesia 

Untuk mengurangi risiko dan mengimplementasikan prinsip-prinsip etika 

secara efektif di Indonesia, beberapa langkah strategis dapat dilakukan: 
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a. Pendidikan Digital bagi Orang Tua dan Pengasuh: Menyelenggarakan 

pelatihan dan edukasi rutin mengenai penggunaan media digital yang 

aman dan bertanggung jawab untuk orang tua, pengasuh, serta tenaga 

profesional. 

b. Pengembangan Regulasi Khusus: Mendorong pemerintah dan lembaga 

terkait untuk mengembangkan regulasi dan pedoman khusus tentang 

penggunaan media digital yang aman dan etis untuk anak dengan 

disabilitas intelektual. 

c. Kolaborasi Multidisiplin: Menggalang kerjasama antara pemerintah, 

organisasi non-profit, pendidik, dan profesional kesehatan untuk 

menyediakan sumber daya pendidikan dan pengawasan efektif terhadap 

penggunaan media digital oleh anak tunagrahita (Wardhani & Adawiyah, 

2022). 

 

5. Kesimpulan 

Penggunaan media digital oleh anak tunagrahita menawarkan berbagai 

manfaat yang signifikan, namun juga memiliki risiko dan tantangan etika yang 

penting untuk dikelola secara cermat. Dengan pemahaman mendalam 

mengenai risiko dan penerapan prinsip-prinsip etika yang tepat, keluarga dan 

pendidik dapat memastikan media digital menjadi alat yang aman, bermanfaat, 

dan mendukung perkembangan anak secara optimal. 

D. Panduan Praktis Pemilihan Teknologi yang Sesuai Berdasarkan Usia dan 

Tingkat Perkembangan Anak Tunagrahita 

Pemilihan teknologi yang tepat sesuai usia dan tingkat perkembangan anak 

tunagrahita merupakan aspek kritis dalam memastikan bahwa penggunaan 

teknologi memberikan manfaat optimal bagi perkembangan anak. Pemilihan yang 

tepat dapat meningkatkan keterampilan fungsional, komunikasi, sosial, dan kognitif 

anak, sementara pemilihan yang kurang tepat dapat menimbulkan hambatan 

tambahan dalam proses perkembangan mereka (Boot et al., 2020). 

1. Prinsip Umum dalam Memilih Teknologi untuk Anak Tunagrahita 

Dalam memilih teknologi asistif dan digital untuk anak tunagrahita, beberapa 

prinsip umum harus diperhatikan: 

a. Kesesuaian dengan Kebutuhan Individual Setiap anak tunagrahita memiliki 

tingkat kemampuan dan kebutuhan yang berbeda, sehingga teknologi 

yang dipilih harus secara khusus sesuai dengan kemampuan fisik, kognitif, 

sensorik, dan sosial mereka. 
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b. Kemudahan Penggunaan (User-Friendly) Teknologi harus mudah 

digunakan, memiliki antarmuka sederhana, serta mampu dioperasikan oleh 

anak secara mandiri dengan minimal bantuan. 

c. Fleksibilitas dan Adaptabilitas Teknologi harus dapat disesuaikan seiring 

perkembangan dan peningkatan keterampilan anak, sehingga bisa terus 

memberikan manfaat dalam jangka panjang. 

d. Keselamatan dan Keamanan Teknologi harus aman digunakan, bebas dari 

bahaya fisik maupun risiko digital seperti akses terhadap konten tidak aman 

atau privasi yang rentan. 

 

2. Panduan Pemilihan Teknologi Berdasarkan Usia dan Tingkat 

Perkembangan 

Berikut adalah panduan praktis berdasarkan usia dan tingkat perkembangan: 

a. Usia 2-5 Tahun (Tahap Awal) 

Pada usia ini, anak tunagrahita biasanya sedang dalam tahap 

pengembangan dasar keterampilan motorik kasar dan halus, serta 

komunikasi sederhana. Teknologi yang cocok meliputi: 

• Perangkat sensorik sederhana seperti papan stimulasi sensori untuk 

melatih motorik halus dan koordinasi mata-tangan. 

• Aplikasi edukasi visual interaktif sederhana seperti aplikasi dengan 

gambar-gambar menarik untuk memperkenalkan bentuk, warna, dan 

suara. 

• Perangkat AAC dasar seperti papan komunikasi visual sederhana 

dengan gambar yang jelas dan mudah dikenali (Lancioni et al., 2022). 

 

b. Usia 6-12 Tahun (Tahap Menengah) 

Pada usia ini, anak mulai mengembangkan keterampilan sosial, komunikasi 

lanjutan, serta kemampuan belajar dasar akademik. Teknologi yang 

direkomendasikan meliputi: 

• Perangkat AAC tingkat lanjut seperti aplikasi komunikasi berbasis tablet 

yang memungkinkan anak memilih gambar atau simbol untuk 

berkomunikasi. 

• Permainan edukasi interaktif untuk meningkatkan keterampilan 

akademik dasar seperti membaca, menulis, dan berhitung secara visual 

dan interaktif. 
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• Teknologi motorik adaptif seperti alat bantu tulis ergonomis atau 

keyboard adaptif yang membantu dalam kegiatan belajar sehari-hari 

(Boot et al., 2020). 

 

c. Usia 13 Tahun ke Atas (Tahap Lanjut) 

Pada tahap ini, anak memerlukan dukungan dalam keterampilan hidup 

mandiri, pengembangan sosial lanjutan, dan persiapan menuju dewasa. 

Teknologi yang dianjurkan antara lain: 

• Aplikasi keterampilan hidup mandiri seperti aplikasi manajemen waktu, 

pengingat aktivitas, dan panduan langkah-demi-langkah aktivitas 

sehari-hari. 

• Perangkat teknologi komunikasi tinggi yang dapat digunakan untuk 

berkomunikasi dalam situasi sosial yang lebih kompleks. 

• Teknologi adaptif mobilitas seperti alat bantu berjalan khusus atau 

kendaraan adaptif seperti sepeda roda tiga yang sesuai dengan kondisi 

fisik anak (Johnson et al., 2021). 

 

3. Strategi Implementasi Pemilihan Teknologi 

Berikut adalah beberapa strategi implementasi praktis dalam pemilihan 

teknologi untuk anak tunagrahita: 

a. Melakukan asesmen mendalam terhadap kebutuhan individu anak dengan 

melibatkan profesional seperti terapis okupasi, terapis wicara, dan psikolog. 

b. Menyediakan periode percobaan untuk memastikan bahwa teknologi yang 

dipilih benar-benar sesuai dengan kebutuhan anak sebelum digunakan 

secara rutin. 

c. Memberikan pelatihan dan pendampingan secara aktif kepada orang tua, 

guru, atau pengasuh agar teknologi dapat digunakan secara efektif di 

rumah maupun di sekolah. 

 

4. Tantangan Implementasi di Indonesia 

Beberapa tantangan yang perlu diperhatikan dalam implementasi panduan ini 

di Indonesia mencakup: 

a. Ketersediaan teknologi terbatas terutama di daerah terpencil yang 

memerlukan intervensi pemerintah untuk memperluas akses. 

b. Biaya tinggi perangkat teknologi yang menjadi hambatan bagi keluarga 

dengan sumber daya terbatas. 
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c. Keterbatasan pelatihan dan edukasi orang tua mengenai penggunaan 

teknologi yang tepat dan efektif (Wardhani & Adawiyah, 2022). 

 

5. Rekomendasi untuk Optimalisasi Pemilihan Teknologi 

Untuk optimalisasi pemilihan teknologi yang sesuai untuk anak tunagrahita, 

beberapa rekomendasi berikut perlu dipertimbangkan: 

a. Penguatan program bantuan pemerintah untuk memberikan akses 

teknologi asistif yang lebih luas dan terjangkau. 

b. Penyediaan pelatihan rutin bagi keluarga, pendidik, dan profesional 

kesehatan mengenai penggunaan dan pemilihan teknologi yang efektif. 

c. Pengembangan teknologi lokal yang terjangkau dan berbasis budaya untuk 

menjawab kebutuhan spesifik anak tunagrahita di Indonesia (Wardhani & 

Adawiyah, 2022). 

6. Kesimpulan 

Pemilihan teknologi yang tepat berdasarkan usia dan tingkat perkembangan 

anak tunagrahita sangat penting untuk mendukung perkembangan optimal 

mereka. Dengan mengikuti panduan praktis ini, orang tua, pendidik, dan 

profesional dapat memastikan bahwa teknologi digunakan secara efektif untuk 

meningkatkan keterampilan hidup, komunikasi, sosial, dan akademik anak 

tunagrahita. 
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BAB 9 
Integrasi Pendidikan Formal 

dan Nonformal 
 

A. Pentingnya Kerjasama dengan Institusi Pendidikan dalam Integrasi 

Pendidikan Formal dan Nonformal bagi Anak Tunagrahita 

Kerjasama antara keluarga dan institusi pendidikan merupakan faktor penting 

dalam mendukung tumbuh kembang dan pembelajaran anak tunagrahita. 

Kolaborasi ini melibatkan integrasi antara pendidikan formal yang diselenggarakan 

oleh sekolah dan pendidikan nonformal yang disediakan oleh keluarga serta 

lembaga pendukung lainnya. Integrasi ini memastikan bahwa anak tunagrahita 

mendapatkan manfaat maksimal dari sistem pendidikan yang ada, serta 

mendapatkan dukungan berkelanjutan untuk mencapai potensi optimal mereka 

(McConnell et al., 2020). 

1. Alasan Pentingnya Kerjasama dengan Institusi Pendidikan 

Beberapa alasan mengapa kerjasama antara keluarga dengan institusi 

pendidikan penting dalam konteks pengasuhan anak tunagrahita meliputi: 

a. Penyelarasan Strategi Pembelajaran Kolaborasi yang erat antara orang tua 

dan guru memungkinkan kedua pihak menyelaraskan strategi 

pembelajaran di rumah dan sekolah. Ini menciptakan lingkungan 

pembelajaran yang konsisten bagi anak tunagrahita, sehingga keterampilan 

dan pengetahuan yang diperoleh di sekolah dapat diperkuat secara efektif 

di lingkungan rumah (Ruppar et al., 2021). 

b. Identifikasi Dini dan Intervensi Terpadu Melalui komunikasi dan kerjasama 

yang baik, orang tua dan institusi pendidikan dapat dengan cepat 

mengidentifikasi tantangan atau hambatan yang dialami anak, 

memungkinkan intervensi yang tepat dan tepat waktu. Intervensi dini ini 

secara signifikan meningkatkan hasil perkembangan anak secara jangka 

panjang (Friedman et al., 2020). 

c. Peningkatan Keterampilan Sosial dan Komunikasi Kerjasama yang efektif 

membantu menciptakan lingkungan yang mendukung pengembangan 

keterampilan sosial dan komunikasi anak tunagrahita, melalui integrasi 

strategi yang konsisten di rumah dan sekolah. Keterampilan ini penting 
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dalam membantu anak tunagrahita untuk berinteraksi secara efektif dengan 

lingkungannya (McConnell et al., 2020). 

2. Bentuk Kerjasama yang Efektif dengan Institusi Pendidikan 

Bentuk-bentuk kerjasama yang efektif antara keluarga dengan institusi 

pendidikan mencakup: 

a. Pertemuan Berkala antara Guru dan Orang Tua Pertemuan rutin antara guru 

dan orang tua memungkinkan pertukaran informasi mengenai kemajuan 

anak, tantangan yang dihadapi, dan strategi intervensi yang perlu 

diterapkan secara konsisten. 

b. Program Pelibatan Keluarga (Family Involvement Programs) Institusi 

pendidikan dapat mengadakan program khusus yang melibatkan keluarga 

secara aktif dalam kegiatan sekolah, seperti workshop keterampilan 

pengasuhan, kegiatan bersama anak, serta pelatihan mengenai 

penggunaan teknologi asistif (Ruppar et al., 2021). 

c. Koordinasi dengan Profesional Lainnya Institusi pendidikan sebaiknya 

menjalin hubungan erat dengan profesional kesehatan, terapis, dan 

spesialis lainnya yang terlibat dalam perawatan anak tunagrahita. 

Koordinasi ini memastikan bahwa setiap aspek perkembangan anak 

didukung secara terpadu dan efektif (Friedman et al., 2020). 

 

3. Tantangan Kerjasama dengan Institusi Pendidikan di Indonesia 

Di Indonesia, beberapa tantangan dalam mewujudkan kerjasama yang efektif 

antara keluarga dan institusi pendidikan mencakup: 

a. Keterbatasan Komunikasi dan Informasi: Kurangnya saluran komunikasi 

yang jelas antara orang tua dan institusi pendidikan dapat menyebabkan 

kesenjangan informasi mengenai kebutuhan spesifik anak. 

b. Minimnya Pelatihan Guru: Guru di sekolah inklusif seringkali belum 

sepenuhnya dibekali dengan keterampilan khusus dalam menangani anak 

tunagrahita, yang dapat mempersulit komunikasi efektif dengan keluarga. 

c. Keterbatasan Infrastruktur dan Sumber Daya: Tidak semua institusi 

pendidikan memiliki sumber daya yang memadai untuk mendukung 

kebutuhan spesifik anak tunagrahita, sehingga membatasi efektivitas 

kerjasama dengan keluarga (Wardhani & Adawiyah, 2022). 

 

4. Strategi Optimalisasi Kerjasama dengan Institusi Pendidikan 

Untuk meningkatkan efektivitas kerjasama antara keluarga dan institusi 

pendidikan, beberapa strategi berikut dapat diimplementasikan: 
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a. Pelatihan dan Pengembangan Profesional Berkelanjutan: Memberikan 

pelatihan rutin kepada guru dan staf pendidikan mengenai strategi efektif 

dalam bekerja sama dengan keluarga anak tunagrahita. 

b. Pengembangan Sistem Komunikasi yang Efisien: Membangun sistem 

komunikasi yang terstruktur dan rutin, seperti aplikasi komunikasi sekolah-

keluarga atau forum pertemuan reguler. 

c. Advokasi dan Dukungan Pemerintah: Mengadvokasi kebijakan pemerintah 

yang memperkuat sumber daya pendidikan inklusif serta infrastruktur 

pendukung yang memadai di sekolah (McConnell et al., 2020). 

 

5. Kesimpulan 

Kerjasama yang erat antara keluarga dan institusi pendidikan merupakan kunci 

penting dalam mendukung perkembangan anak tunagrahita secara optimal. 

Melalui komunikasi, koordinasi, dan implementasi strategi bersama yang efektif, 

anak tunagrahita dapat memperoleh manfaat maksimal dari integrasi 

pendidikan formal dan nonformal. Dengan adanya upaya strategis dalam 

mengatasi tantangan yang ada, implementasi kerjasama ini dapat terus 

meningkat secara signifikan di Indonesia. 

 

B. Strategi Mempersiapkan Anak untuk Sekolah Inklusif 

Pendidikan inklusif merupakan model pendidikan yang memungkinkan anak 

dengan berbagai kebutuhan khusus, termasuk anak tunagrahita, untuk belajar 

bersama dalam lingkungan yang sama dengan anak-anak lainnya. Persiapan yang 

tepat sangat krusial dalam memastikan bahwa anak tunagrahita dapat mengikuti 

pendidikan inklusif secara efektif dan memperoleh manfaat maksimal dari proses 

belajar tersebut (Florian & Black-Hawkins, 2021). 

1. Pentingnya Persiapan yang Tepat untuk Sekolah Inklusif 

Mempersiapkan anak tunagrahita untuk mengikuti sekolah inklusif memiliki 

beberapa manfaat, antara lain: 

a. Meningkatkan Kemampuan Adaptasi: Membantu anak untuk beradaptasi 

dengan lingkungan baru, mengurangi kecemasan, serta membangun rasa 

percaya diri dalam interaksi sosial dan akademik. 

b. Mengoptimalkan Potensi Akademik dan Sosial: Dengan persiapan yang 

tepat, anak tunagrahita dapat mengikuti proses pembelajaran secara 

optimal, meningkatkan interaksi sosial positif dengan teman sebaya, dan 

mengembangkan keterampilan sosial. 
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c. Mengurangi Stigma dan Diskriminasi: Persiapan dini membantu anak, 

keluarga, serta lingkungan sekolah memahami kebutuhan khusus anak 

tunagrahita sehingga tercipta lingkungan inklusif yang mendukung 

perkembangan anak secara positif (Ainscow, Slee, & Best, 2019). 

 

2. Strategi Efektif dalam Mempersiapkan Anak Tunagrahita 

Berikut adalah strategi efektif yang dapat digunakan dalam mempersiapkan 

anak tunagrahita untuk pendidikan inklusif: 

a. Asesmen Awal yang Komprehensif 

Asesmen ini bertujuan untuk mengevaluasi kemampuan kognitif, sosial, 

emosional, fisik, dan komunikasi anak. Hasil asesmen menjadi dasar penting 

dalam menyusun rencana pendidikan individual (Individualized Education 

Plan/IEP) yang mendukung pembelajaran anak secara efektif (Florian & 

Black-Hawkins, 2021). 

b. Pelatihan Keterampilan Sosial dan Emosional 

Keterampilan sosial dan emosional seperti berkomunikasi secara efektif, 

berbagi, kerja sama, serta mengelola emosi perlu dilatih sejak dini. Metode 

seperti role-playing, cerita sosial, dan permainan kelompok dapat 

membantu anak menguasai keterampilan sosial yang dibutuhkan di 

lingkungan inklusif (Ruppar et al., 2021). 

c. Pendekatan Multisensori dalam Pembelajaran 

Anak tunagrahita sering kali membutuhkan pendekatan pembelajaran yang 

melibatkan berbagai indera (pendengaran, penglihatan, sentuhan, dan 

gerak). Metode ini membantu mereka memahami konsep secara lebih baik 

serta meningkatkan keterampilan motorik dan koordinasi tubuh (Florian & 

Black-Hawkins, 2021). 

d. Pengenalan Awal Lingkungan Sekolah 

Kunjungan rutin ke sekolah sebelum anak resmi bergabung membantu 

anak mengenali lingkungan fisik sekolah, ruang kelas, fasilitas sekolah, guru, 

dan teman-teman baru. Hal ini mengurangi kecemasan anak saat mulai 

belajar di sekolah inklusif (Ainscow, Slee, & Best, 2019). 

e. Pendampingan dan Dukungan Personal 

Dalam tahap awal, anak tunagrahita memerlukan pendampingan dari guru 

pembimbing khusus atau shadow teacher. Pendamping ini bertugas 

membantu anak dalam mengikuti pembelajaran di kelas, memastikan 

bahwa anak mendapatkan dukungan individual yang dibutuhkan untuk 

berhasil (Ruppar et al., 2021). 
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3. Peran Orang Tua dalam Persiapan Sekolah Inklusif 

Orang tua memiliki peran penting dalam persiapan anak menuju sekolah 

inklusif, antara lain: 

a. Menyiapkan mental dan emosional anak dengan memberikan motivasi, 

dukungan emosional, dan dorongan positif mengenai sekolah. 

b. Berkomunikasi aktif dengan sekolah untuk memastikan bahwa kebutuhan 

khusus anak dipahami dan dipenuhi oleh guru dan staf pendidikan. 

c. Mengikuti pelatihan khusus terkait teknik-teknik pendidikan inklusif agar 

dapat mendukung proses pembelajaran anak secara efektif di rumah 

(Florian & Black-Hawkins, 2021). 

 

4. Tantangan Implementasi di Indonesia 

Beberapa tantangan yang umum dihadapi dalam implementasi strategi 

persiapan sekolah inklusif di Indonesia meliputi: 

a. Keterbatasan Sumber Daya dan Infrastruktur: Masih minimnya fasilitas dan 

sumber daya manusia yang terlatih dalam pendidikan inklusif. 

b. Minimnya Kesadaran dan Pengetahuan: Rendahnya kesadaran masyarakat 

dan orang tua tentang pentingnya pendidikan inklusif dan persiapan 

khusus bagi anak tunagrahita. 

c. Kurangnya Pelatihan Guru: Guru-guru seringkali tidak memiliki pelatihan 

khusus yang cukup mengenai cara mendukung anak tunagrahita secara 

efektif dalam lingkungan inklusif (Wardhani & Adawiyah, 2022). 

 

5. Rekomendasi Strategis untuk Meningkatkan Persiapan Sekolah Inklusif 

Beberapa langkah strategis berikut ini dapat diimplementasikan untuk 

meningkatkan efektivitas persiapan pendidikan inklusif: 

a. Penguatan kebijakan pendidikan inklusif nasional dengan memberikan 

perhatian khusus pada pelatihan guru dan pengembangan infrastruktur 

pendidikan. 

b. Program edukasi komunitas yang melibatkan keluarga dan masyarakat 

untuk meningkatkan pemahaman dan dukungan terhadap pendidikan 

inklusif. 

c. Kerjasama multisektor antara pemerintah, lembaga pendidikan, profesional 

kesehatan, dan masyarakat untuk menyediakan sumber daya terpadu dan 
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dukungan yang memadai bagi anak tunagrahita (Ainscow, Slee, & Best, 

2019). 

 

6. Kesimpulan 

Persiapan yang tepat dalam memasukkan anak tunagrahita ke sekolah inklusif 

memainkan peran penting dalam mendukung keberhasilan mereka dalam 

lingkungan pendidikan formal. Strategi yang terintegrasi dan dukungan penuh 

dari berbagai pihak akan memastikan bahwa anak tunagrahita dapat 

mengembangkan potensinya secara optimal dalam lingkungan inklusif. 

 

C. Pendidikan Nonformal yang Mendukung Kemandirian pada Anak Tunagrahita 

Pendidikan nonformal merupakan komponen penting dalam mendukung 

perkembangan kemandirian anak tunagrahita. Berbeda dari pendidikan formal yang 

bersifat terstruktur dan akademik, pendidikan nonformal menawarkan pendekatan 

pembelajaran yang fleksibel, berfokus pada pengembangan keterampilan praktis 

dan sosial yang relevan dalam kehidupan sehari-hari. Pendidikan ini dirancang 

untuk mendukung anak dalam mencapai tingkat kemandirian optimal sesuai 

kemampuan individual mereka (Werning & Lütje-Klose, 2020). 

1. Pentingnya Pendidikan Nonformal dalam Mendorong Kemandirian 

Kemandirian adalah aspek penting dalam pengembangan diri anak tunagrahita 

karena memungkinkan mereka untuk berpartisipasi secara aktif dalam 

kehidupan bermasyarakat. Pendidikan nonformal berperan besar dalam hal ini 

karena beberapa alasan berikut: 

a. Menyesuaikan dengan Kebutuhan Individual: Pendidikan nonformal lebih 

fleksibel dalam menyesuaikan program pembelajaran berdasarkan 

kebutuhan spesifik masing-masing anak. 

b. Fokus pada Keterampilan Praktis: Menekankan penguasaan keterampilan 

hidup sehari-hari seperti memasak, membersihkan rumah, penggunaan 

uang, dan penggunaan transportasi umum. 

c. Pengembangan Keterampilan Sosial: Memberikan kesempatan bagi anak 

untuk berinteraksi secara sosial melalui berbagai kegiatan komunitas dan 

kelompok kecil (Schwab et al., 2021). 

 

2. Bentuk-bentuk Pendidikan Nonformal untuk Anak Tunagrahita 

Beberapa bentuk pendidikan nonformal yang terbukti efektif dalam 

mendukung kemandirian anak tunagrahita antara lain: 
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a. Program Pelatihan Keterampilan Hidup (Life Skill Training) 

Program ini berfokus pada pengembangan keterampilan praktis yang 

esensial dalam kehidupan sehari-hari, seperti memasak sederhana, mencuci 

pakaian, mengelola uang, dan merawat diri sendiri. Pendekatan ini sangat 

penting dalam menyiapkan anak tunagrahita menuju kemandirian saat 

dewasa (Schwab et al., 2021). 

b. Kegiatan Berbasis Komunitas 

Kegiatan ini mencakup aktivitas sosial dalam komunitas lokal seperti 

kelompok seni, olahraga adaptif, dan aktivitas budaya. Kegiatan komunitas 

membantu anak mengembangkan keterampilan sosial, meningkatkan rasa 

percaya diri, serta membangun rasa memiliki terhadap lingkungan sosialnya 

(Florian & Black-Hawkins, 2021). 

c. Program Pelatihan Kejuruan 

Pelatihan kejuruan memberikan anak tunagrahita keterampilan kerja yang 

relevan dengan kemampuan mereka. Program ini membantu anak 

mendapatkan kesempatan kerja yang sesuai dengan keterampilan mereka, 

sehingga dapat hidup mandiri secara ekonomi (Werning & Lütje-Klose, 

2020). 

d. Pelatihan Kemandirian Sosial dan Emosional 

Pendidikan nonformal yang menekankan pengembangan keterampilan 

sosial dan emosional melalui metode seperti permainan peran, terapi 

kelompok, dan aktivitas interaktif lainnya yang membantu anak mengatur 

emosi, berkomunikasi secara efektif, dan membangun hubungan 

interpersonal yang sehat (Ruppar et al., 2021). 

 

3. Strategi Efektif dalam Pelaksanaan Pendidikan Nonformal 

Untuk mencapai hasil yang maksimal, beberapa strategi berikut dapat 

diterapkan: 

a. Pendekatan Individual dan Fleksibel: Setiap program pendidikan nonformal 

harus disesuaikan dengan tingkat kemampuan dan kebutuhan spesifik anak 

tunagrahita. 

b. Penggunaan Metode Interaktif dan Multisensori: Menggunakan berbagai 

metode pembelajaran interaktif yang melibatkan semua indera anak, 

membantu mereka memahami dan mengingat informasi secara lebih 

efektif. 

c. Kolaborasi dengan Keluarga dan Komunitas: Melibatkan keluarga secara 

aktif dalam proses pembelajaran dan menjalin kerja sama erat dengan 
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komunitas lokal untuk menyediakan lingkungan yang mendukung 

kemandirian anak (Florian & Black-Hawkins, 2021). 

 

4. Tantangan Pendidikan Nonformal di Indonesia 

Di Indonesia, implementasi pendidikan nonformal menghadapi beberapa 

tantangan, di antaranya: 

a. Keterbatasan Fasilitas dan Infrastruktur: Tidak semua wilayah memiliki akses 

terhadap fasilitas yang mendukung program pendidikan nonformal secara 

memadai. 

b. Keterbatasan Tenaga Terlatih: Minimnya tenaga pendidik atau fasilitator 

yang secara khusus terlatih dalam metode pendidikan nonformal untuk 

anak tunagrahita. 

c. Kurangnya Kesadaran Masyarakat: Masih rendahnya pemahaman 

masyarakat mengenai pentingnya pendidikan nonformal dalam 

pengembangan kemandirian anak tunagrahita (Wardhani & Adawiyah, 

2022). 

 

5. Rekomendasi Strategis untuk Optimalisasi Pendidikan Nonformal 

Beberapa rekomendasi berikut dapat membantu mengoptimalkan pendidikan 

nonformal untuk anak tunagrahita: 

a. Peningkatan Akses dan Infrastruktur: Pemerintah dan masyarakat perlu 

bekerja sama untuk memperluas akses ke fasilitas pendidikan nonformal di 

berbagai wilayah. 

b. Pelatihan dan Sertifikasi Tenaga Pendidik: Menyediakan pelatihan rutin bagi 

tenaga pendidik untuk meningkatkan keterampilan dalam memberikan 

pendidikan nonformal yang efektif. 

c. Edukasi Masyarakat: Melakukan kampanye dan program edukasi untuk 

meningkatkan kesadaran masyarakat tentang pentingnya pendidikan 

nonformal bagi anak tunagrahita (Werning & Lütje-Klose, 2020). 

 

6. Kesimpulan 

Pendidikan nonformal memiliki peran strategis dalam mendukung kemandirian 

anak tunagrahita. Dengan pendekatan yang fleksibel, fokus pada keterampilan 

hidup praktis, serta kolaborasi erat dengan keluarga dan komunitas, pendidikan 

nonformal mampu memberikan kontribusi signifikan dalam membantu anak 

tunagrahita mencapai kemandirian dan kualitas hidup yang lebih baik. 
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D. Contoh Nyata Sekolah Inklusif di Indonesia sebagai Model Best Practice 

Implementasi pendidikan inklusif di Indonesia telah mengalami kemajuan 

yang signifikan dengan munculnya berbagai sekolah inklusif yang mampu menjadi 

model best practice. Sekolah-sekolah ini tidak hanya berhasil dalam menyediakan 

akses pendidikan bagi anak-anak dengan berbagai kebutuhan khusus, termasuk 

anak tunagrahita, namun juga berhasil menciptakan lingkungan belajar yang 

mendukung perkembangan akademik, sosial, dan emosional semua peserta didik 

secara optimal (Sari & Nugroho, 2021). 

Berikut beberapa contoh nyata sekolah inklusif di Indonesia yang dapat 

menjadi inspirasi bagi institusi pendidikan lainnya dalam mewujudkan pendidikan 

yang inklusif dan berkualitas. 

1. SDN Giwangan, Yogyakarta 

SDN Giwangan merupakan salah satu sekolah inklusif yang diakui secara 

nasional karena pendekatannya yang efektif dalam mengintegrasikan anak-

anak berkebutuhan khusus, termasuk anak tunagrahita. Sekolah ini memiliki 

beberapa keunggulan, antara lain: 

a. Pendekatan Pembelajaran Individual: Pengembangan kurikulum yang 

disesuaikan dengan kebutuhan setiap siswa melalui Individual Education 

Program (IEP). 

b. Guru Pendamping Khusus (Shadow Teacher): Penyediaan guru pendamping 

yang telah mendapatkan pelatihan khusus untuk mendukung anak-anak 

berkebutuhan khusus secara individual di dalam kelas. 

c. Kolaborasi dengan Orang Tua dan Komunitas: Mengadakan pertemuan 

rutin dengan orang tua siswa untuk membahas perkembangan anak serta 

merancang strategi pembelajaran yang efektif (Sari & Nugroho, 2021). 

 

2. SD Muhammadiyah 9 Surabaya 

Sekolah ini dikenal sebagai salah satu model terbaik dalam menerapkan 

pendidikan inklusif di tingkat dasar. SD Muhammadiyah 9 Surabaya berhasil 

menciptakan lingkungan belajar yang ramah dan mendukung semua siswa 

melalui: 

a. Program Edukasi Khusus Guru: Guru-guru mendapatkan pelatihan rutin 

mengenai strategi pembelajaran inklusif, penanganan anak berkebutuhan 

khusus, dan pendekatan komunikasi yang efektif. 
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b. Penerapan Metode Pembelajaran Multisensori: Menggunakan metode 

pembelajaran yang melibatkan berbagai indera anak sehingga 

memudahkan siswa berkebutuhan khusus, termasuk anak tunagrahita, 

dalam memahami materi pelajaran. 

c. Dukungan Infrastruktur Ramah Anak: Penyediaan fasilitas khusus seperti 

ruang terapi, perpustakaan inklusif, dan fasilitas olahraga adaptif yang 

memadai (Putri et al., 2020). 

 

3. SMP Negeri 10 Jakarta 

SMP Negeri 10 Jakarta merupakan sekolah menengah inklusif yang berhasil 

mengimplementasikan pendidikan inklusif dengan pendekatan holistik, yang 

mencakup aspek akademik, sosial, dan emosional siswa. Beberapa praktik 

unggulan di sekolah ini adalah: 

a. Pendekatan Kolaboratif Antar Guru: Guru pendidikan khusus bekerja sama 

secara intensif dengan guru kelas untuk memastikan bahwa semua siswa 

mendapatkan dukungan yang tepat. 

b. Kurikulum Fleksibel dan Adaptif: Penggunaan kurikulum yang dapat 

disesuaikan berdasarkan kemampuan individu siswa, memastikan bahwa 

setiap anak dapat berkembang optimal sesuai potensinya. 

c. Program Pendampingan Sosial dan Emosional: Implementasi program yang 

secara khusus mendukung perkembangan keterampilan sosial dan 

emosional siswa melalui kegiatan ekstrakurikuler dan konseling kelompok 

(Nurlaili & Dewi, 2022). 

 

4. Faktor Kunci Keberhasilan Sekolah Inklusif sebagai Model Best Practice 

Dari berbagai contoh tersebut, terdapat beberapa faktor kunci yang menjadi 

penentu keberhasilan implementasi sekolah inklusif, yaitu: 

a. Komitmen Tinggi dari Pimpinan Sekolah: Kepemimpinan yang kuat dari 

kepala sekolah dalam menginisiasi dan mendukung implementasi program 

inklusif. 

b. Pelatihan Profesional Berkelanjutan untuk Guru: Penyediaan pelatihan yang 

rutin dan komprehensif bagi guru agar mampu melaksanakan 

pembelajaran inklusif secara efektif. 

c. Kolaborasi dengan Orang Tua dan Komunitas: Menjalin komunikasi yang 

intensif dan kolaboratif dengan orang tua serta komunitas lokal untuk 

menciptakan lingkungan belajar yang inklusif. 
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d. Dukungan Infrastruktur yang Memadai: Penyediaan fasilitas fisik yang 

memadai dan ramah bagi anak berkebutuhan khusus agar dapat 

mendukung pembelajaran mereka secara optimal (Putri et al., 2020; Sari & 

Nugroho, 2021). 

 

5. Tantangan dalam Implementasi Pendidikan Inklusif di Indonesia 

Meski ada contoh keberhasilan, implementasi pendidikan inklusif di Indonesia 

masih menghadapi tantangan seperti: 

a. Keterbatasan Sumber Daya dan Infrastruktur: Kurangnya fasilitas 

pendukung dan tenaga pengajar yang kompeten di berbagai wilayah. 

b. Rendahnya Kesadaran Sosial: Masih banyak stigma negatif terkait anak 

berkebutuhan khusus yang mempengaruhi dukungan masyarakat terhadap 

pendidikan inklusif. 

c. Keterbatasan Anggaran dan Dukungan Kebijakan: Belum meratanya 

kebijakan dan dukungan anggaran dari pemerintah untuk implementasi 

pendidikan inklusif secara nasional (Nurlaili & Dewi, 2022). 

 

6. Kesimpulan 

Beberapa sekolah inklusif di Indonesia telah berhasil menjadi model best 

practice dengan menerapkan pendekatan integratif, holistik, dan kolaboratif 

dalam mendukung pendidikan inklusif. Dengan mencontoh keberhasilan 

sekolah-sekolah tersebut dan mengatasi tantangan yang ada, pendidikan 

inklusif di Indonesia dapat terus berkembang dan memberikan manfaat 

maksimal bagi semua siswa, termasuk anak tunagrahita. 
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BAB 10 
Evaluasi Dan Monitoring 

Keberhasilan Pengasuhan 
 

A. Metode Evaluasi Keberhasilan Pengasuhan pada Anak Tunagrahita 

Evaluasi keberhasilan pengasuhan pada anak tunagrahita merupakan proses 

penting untuk memastikan bahwa strategi pengasuhan yang diterapkan 

memberikan hasil yang optimal sesuai dengan kebutuhan anak. Evaluasi ini tidak 

hanya bertujuan untuk mengukur pencapaian perkembangan anak, tetapi juga 

mengidentifikasi area yang memerlukan intervensi tambahan. Proses evaluasi ini 

harus dilakukan secara sistematis menggunakan berbagai metode evaluasi yang 

valid, reliabel, dan sesuai dengan kondisi spesifik anak tunagrahita (Bruder & Dunst, 

2021). 

1. Pentingnya Evaluasi dalam Pengasuhan Anak Tunagrahita 

Evaluasi memiliki beberapa manfaat utama dalam pengasuhan anak 

tunagrahita, yaitu: 

a. Mengukur efektivitas strategi pengasuhan yang digunakan 

b. Mengidentifikasi kebutuhan tambahan atau perubahan dalam pendekatan 

pengasuhan 

c. Meningkatkan komunikasi dan kolaborasi antara orang tua, pendidik, dan 

profesional lainnya 

d. Menjadi dasar dalam perencanaan intervensi dan dukungan lanjutan 

(Bruder & Dunst, 2021). 

 

2. Metode-metode Evaluasi yang Efektif 

Berikut beberapa metode evaluasi yang terbukti efektif digunakan dalam 

menilai keberhasilan pengasuhan anak tunagrahita: 

a. Observasi Langsung 

Observasi langsung merupakan metode dasar yang penting dalam evaluasi. 

Metode ini melibatkan pengamatan perilaku anak secara langsung dalam 

berbagai situasi alami seperti di rumah atau di sekolah. Observasi langsung 

membantu untuk mendapatkan gambaran nyata tentang bagaimana anak 
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bereaksi dan berinteraksi dengan lingkungan sekitarnya (Reddy & Kusuma, 

2020). 

b. Wawancara Terstruktur dengan Orang Tua dan Pengasuh 

Metode ini dilakukan untuk mengumpulkan informasi mendalam mengenai 

perilaku, perkembangan, serta tantangan yang dihadapi anak dalam 

kehidupan sehari-hari. Pertanyaan dalam wawancara disusun secara 

terstruktur untuk memastikan bahwa data yang diperoleh relevan dan 

konsisten (Tadic et al., 2021). 

c. Penggunaan Kuesioner dan Instrumen Terstandarisasi 

Berbagai instrumen standar telah dikembangkan untuk mengevaluasi 

perkembangan anak tunagrahita, seperti Vineland Adaptive Behavior Scale 

(VABS), Adaptive Behavior Assessment System (ABAS), dan Child Behavior 

Checklist (CBCL). Penggunaan instrumen ini memungkinkan evaluasi yang 

lebih obyektif dan dapat dibandingkan dengan data normatif (Sparrow et 

al., 2020). 

d. Penilaian Berbasis Kinerja (Performance-Based Assessment) 

Penilaian ini melibatkan pemberian tugas-tugas praktis yang harus 

dilakukan oleh anak, seperti tugas-tugas mandiri dalam aktivitas sehari-hari. 

Evaluasi ini memberikan gambaran langsung mengenai kemampuan nyata 

anak dalam berbagai aspek kehidupan (Tadic et al., 2021). 

e. Evaluasi Berbasis Portofolio 

Evaluasi portofolio melibatkan pengumpulan berbagai hasil kerja anak, 

catatan perkembangan, dan dokumentasi lainnya yang menunjukkan 

perkembangan anak dari waktu ke waktu. Metode ini membantu dalam 

melihat perkembangan secara holistik dan menyeluruh (Reddy & Kusuma, 

2020). 

 

3. Prinsip-prinsip dalam Pelaksanaan Evaluasi yang Efektif 

Agar evaluasi berhasil memberikan manfaat optimal, beberapa prinsip penting 

perlu diperhatikan, antara lain: 

a. Komprehensif dan Multidimensi: Evaluasi harus mencakup berbagai aspek 

perkembangan anak seperti sosial, emosional, fisik, kognitif, dan adaptif. 

b. Berkesinambungan: Evaluasi dilakukan secara rutin dan periodik untuk 

melihat perkembangan anak dalam jangka waktu tertentu. 

c. Berbasis Kekuatan (Strength-Based): Fokus pada kemampuan dan potensi 

anak, bukan hanya pada keterbatasan atau kekurangan. 
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d. Partisipasi Aktif dari Semua Pihak: Melibatkan keluarga, pendidik, dan 

profesional lainnya dalam proses evaluasi (Bruder & Dunst, 2021). 

 

4. Tantangan dalam Evaluasi Keberhasilan Pengasuhan di Indonesia 

Di Indonesia, evaluasi pengasuhan anak tunagrahita masih menghadapi 

berbagai tantangan seperti: 

a. Kurangnya Akses ke Instrumen Terstandarisasi: Terbatasnya ketersediaan 

instrumen penilaian yang valid dan reliabel di berbagai wilayah. 

b. Keterbatasan Pelatihan Evaluasi: Banyak tenaga pendidik dan pengasuh 

yang belum mendapatkan pelatihan khusus dalam melakukan evaluasi yang 

tepat. 

c. Kesadaran Rendah tentang Pentingnya Evaluasi: Masih rendahnya 

kesadaran di kalangan orang tua dan pengasuh mengenai manfaat evaluasi 

dalam pengasuhan anak (Wardhani & Adawiyah, 2022). 

 

5. Strategi Optimalisasi Evaluasi Pengasuhan 

Untuk mengatasi tantangan tersebut, beberapa rekomendasi berikut dapat 

diterapkan: 

a. Pengembangan Kapasitas Profesional: Mengadakan pelatihan rutin untuk 

tenaga pendidik dan profesional tentang metode evaluasi yang efektif. 

b. Penyediaan Akses ke Instrumen Terstandarisasi: Menyediakan instrumen 

evaluasi yang mudah diakses oleh seluruh lembaga pendidikan dan 

komunitas. 

c. Edukasi Keluarga dan Masyarakat: Melakukan kampanye edukasi yang rutin 

untuk meningkatkan kesadaran tentang pentingnya evaluasi dalam 

pengasuhan anak tunagrahita (Bruder & Dunst, 2021). 

 

6. Kesimpulan 

Evaluasi keberhasilan pengasuhan adalah komponen kritis dalam memastikan 

efektivitas strategi pengasuhan anak tunagrahita. Dengan menggunakan 

berbagai metode evaluasi yang valid dan terstandarisasi, serta melibatkan 

seluruh pihak yang terkait, evaluasi ini dapat secara signifikan mendukung 

optimalisasi perkembangan dan kualitas hidup anak tunagrahita. 

B. Indikator Perkembangan Anak Tunagrahita 

Indikator perkembangan adalah parameter yang digunakan untuk mengukur 

pencapaian anak dalam berbagai aspek perkembangan, baik fisik, kognitif, sosial-
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emosional, maupun adaptif. Khusus bagi anak tunagrahita, indikator perkembangan 

menjadi sangat penting sebagai acuan dalam memantau kemajuan anak secara 

berkala, serta menentukan intervensi yang sesuai untuk mendukung pertumbuhan 

dan perkembangan mereka secara optimal (Sparrow, Cicchetti, & Saulnier, 2020). 

1. Pentingnya Indikator Perkembangan pada Anak Tunagrahita 

Pemahaman yang baik tentang indikator perkembangan anak tunagrahita 

sangat penting karena: 

a. Membantu mengidentifikasi perkembangan normal maupun yang 

memerlukan perhatian khusus. 

b. Menentukan efektivitas intervensi atau program pengasuhan yang 

diterapkan. 

c. Menjadi dasar dalam merancang program pengembangan anak secara 

individual (Individualized Education Program atau IEP). 

d. Mempermudah komunikasi antara keluarga, pendidik, dan profesional 

mengenai kemajuan perkembangan anak (Tadic, Hogan, & Sobsey, 2021). 

 

2. Indikator Perkembangan Utama pada Anak Tunagrahita 

Berikut indikator utama perkembangan anak tunagrahita yang digunakan 

dalam evaluasi secara komprehensif: 

a. Indikator Perkembangan Fisik dan Motorik 

Indikator ini mencakup: 

• Motorik Kasar: Seperti berjalan, berlari, melompat, dan kemampuan 

koordinasi tubuh. 

• Motorik Halus: Seperti memegang pensil, menyusun balok, dan 

keterampilan tangan lainnya. 

• Pertumbuhan Fisik: Berat badan, tinggi badan, serta kesehatan fisik 

secara umum (Bruder & Dunst, 2021). 

 

b. Indikator Perkembangan Kognitif 

Indikator ini meliputi: 

• Kemampuan Berpikir Dasar: Mengenali bentuk, warna, ukuran, angka, 

dan huruf. 

• Pemecahan Masalah Sederhana: Menyelesaikan tugas yang melibatkan 

langkah-langkah sederhana seperti menyusun puzzle. 
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• Daya Ingat dan Perhatian: Mengingat instruksi sederhana dan 

mempertahankan perhatian selama aktivitas singkat (Tadic et al., 2021). 

 

c. Indikator Perkembangan Sosial-Emosional 

Indikator ini mencakup: 

• Interaksi Sosial: Kemampuan anak dalam berinteraksi dengan teman 

sebaya dan orang dewasa. 

• Kemampuan Mengelola Emosi: Mengungkapkan perasaan secara tepat 

serta mengendalikan emosi negatif seperti marah atau frustrasi. 

• Kemandirian Sosial: Kemampuan anak dalam melakukan aktivitas sosial 

sehari-hari tanpa bantuan berlebihan (Reddy & Kusuma, 2020). 

 

d. Indikator Perkembangan Komunikasi dan Bahasa 

Indikator ini meliputi: 

• Pemahaman Bahasa: Memahami instruksi verbal sederhana. 

• Ekspresi Verbal: Kemampuan anak dalam mengucapkan kata-kata 

sederhana, kalimat pendek, serta menyampaikan kebutuhan dan 

keinginan secara verbal. 

• Ekspresi Nonverbal: Menggunakan gestur, ekspresi wajah, dan bahasa 

tubuh sebagai sarana komunikasi alternatif atau tambahan (Sparrow et 

al., 2020). 

 

e. Indikator Keterampilan Adaptif 

Indikator ini mencakup: 

• Keterampilan Hidup Sehari-hari (ADL): Seperti berpakaian, makan 

sendiri, kebersihan pribadi, dan penggunaan toilet secara mandiri. 

• Keterampilan Keamanan Diri: Memahami situasi berbahaya dan 

mengambil tindakan yang tepat untuk keselamatan diri. 

• Keterampilan Praktis Lainnya: Menggunakan uang secara sederhana, 

berbelanja kebutuhan dasar, dan menggunakan transportasi umum 

(Bruder & Dunst, 2021). 

 

3. Metode Penilaian Indikator Perkembangan 

Untuk mengukur indikator perkembangan anak tunagrahita secara objektif dan 

akurat, beberapa instrumen yang terstandarisasi umum digunakan antara lain: 
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a. Vineland Adaptive Behavior Scales (VABS): Alat ukur yang digunakan untuk 

menilai kemampuan adaptif anak dalam kehidupan sehari-hari. 

b. Adaptive Behavior Assessment System (ABAS): Instrumen yang menilai 

berbagai keterampilan adaptif. 

c. Child Behavior Checklist (CBCL): Untuk mengevaluasi aspek perilaku sosial 

dan emosional anak (Sparrow et al., 2020). 

 

4. Tantangan dalam Penggunaan Indikator Perkembangan di Indonesia 

Penggunaan indikator perkembangan anak tunagrahita di Indonesia 

menghadapi beberapa tantangan seperti: 

a. Keterbatasan akses terhadap instrumen standar yang valid dan reliabel. 

b. Kurangnya pelatihan khusus bagi tenaga pendidik dan profesional 

kesehatan mengenai penggunaan instrumen ini. 

c. Kesadaran rendah di kalangan keluarga mengenai pentingnya penggunaan 

indikator dalam pemantauan perkembangan anak (Wardhani & Adawiyah, 

2022). 

 

5. Strategi untuk Optimalisasi Penggunaan Indikator Perkembangan 

Berikut beberapa rekomendasi strategis untuk meningkatkan pemanfaatan 

indikator perkembangan anak tunagrahita di Indonesia: 

a. Peningkatan kapasitas tenaga profesional melalui pelatihan intensif 

mengenai metode penilaian perkembangan. 

b. Penyediaan akses lebih luas terhadap instrumen penilaian yang 

terstandarisasi dan valid. 

c. Edukasi intensif kepada keluarga dan masyarakat mengenai pentingnya 

evaluasi perkembangan anak secara rutin (Tadic et al., 2021). 

 

6. Kesimpulan 

Indikator perkembangan merupakan alat penting dalam mengevaluasi dan 

memantau pertumbuhan serta perkembangan anak tunagrahita. Penggunaan 

indikator ini secara sistematis membantu memastikan bahwa intervensi yang 

diberikan sesuai dengan kebutuhan spesifik anak, sehingga mendukung 

pencapaian potensi optimal mereka. 
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C. Penggunaan Instrumen Penilaian Berbasis Bukti dalam Evaluasi dan 

Monitoring Keberhasilan Pengasuhan Anak Tunagrahita 

Instrumen penilaian berbasis bukti (evidence-based assessment instruments) 

memainkan peran penting dalam evaluasi dan monitoring perkembangan anak 

tunagrahita. Penggunaan instrumen yang terstandarisasi dan berbasis bukti ilmiah 

memastikan bahwa penilaian yang dilakukan memiliki validitas dan reliabilitas 

tinggi, yang sangat penting dalam mengidentifikasi kebutuhan anak, menentukan 

efektivitas strategi intervensi, serta memandu keputusan klinis maupun edukasional 

secara objektif dan akurat (Bruder & Dunst, 2021). 

1. Pentingnya Penggunaan Instrumen Penilaian Berbasis Bukti 

Penggunaan instrumen berbasis bukti dalam pengasuhan anak tunagrahita 

sangat penting karena beberapa alasan berikut: 

a. Objektivitas: Memberikan hasil penilaian yang lebih objektif, akurat, dan 

bebas dari bias subjektif. 

b. Konsistensi: Memastikan penilaian dilakukan secara konsisten, 

memungkinkan perbandingan antar waktu atau antar individu. 

c. Panduan Intervensi: Membantu dalam perencanaan intervensi yang tepat 

sesuai kebutuhan spesifik anak. 

d. Evaluasi Efektivitas Program: Menjadi dasar dalam mengevaluasi 

keberhasilan program pengasuhan dan intervensi yang telah diterapkan 

(Sparrow, Cicchetti, & Saulnier, 2020). 

 

2. Jenis-jenis Instrumen Penilaian Berbasis Bukti yang Umum Digunakan 

Beberapa instrumen penilaian berbasis bukti yang secara luas digunakan dalam 

evaluasi perkembangan anak tunagrahita antara lain: 

a. Vineland Adaptive Behavior Scales (VABS-3) 

Vineland-3 merupakan instrumen penilaian adaptif yang sangat luas 

digunakan. Alat ukur ini mengukur kemampuan anak dalam komunikasi, 

keterampilan hidup sehari-hari, sosialisasi, dan motorik. VABS memberikan 

gambaran komprehensif tentang kemampuan fungsional anak dalam 

kehidupan sehari-hari (Sparrow et al., 2020). 

b. Adaptive Behavior Assessment System (ABAS-3) 

ABAS-3 mengukur berbagai aspek keterampilan adaptif anak, meliputi 

konsep, sosial, dan praktik sehari-hari. ABAS berguna untuk 

mengidentifikasi kekuatan dan kebutuhan khusus anak, sehingga 
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mempermudah dalam perencanaan intervensi yang relevan (Harrison & 

Oakland, 2020). 

c. Child Behavior Checklist (CBCL) 

CBCL merupakan instrumen yang mengevaluasi perilaku sosial dan 

emosional anak, seperti masalah internalisasi (misalnya, kecemasan dan 

depresi) serta eksternalisasi (misalnya, agresi dan hiperaktivitas). CBCL 

sering digunakan untuk mendeteksi dini masalah perilaku dan memantau 

perkembangan setelah intervensi (Achenbach & Rescorla, 2021). 

d. Bayley Scales of Infant and Toddler Development (BSID-III) 

BSID-III digunakan untuk mengevaluasi perkembangan anak usia dini 

secara komprehensif, meliputi aspek kognitif, motorik, dan bahasa. Alat ini 

efektif untuk mendeteksi keterlambatan perkembangan pada anak 

tunagrahita sejak usia dini (Bayley, 2020). 

 

3. Prosedur Penggunaan Instrumen Berbasis Bukti 

Penggunaan instrumen berbasis bukti harus mengikuti prosedur yang jelas 

agar hasilnya valid dan reliabel: 

a. Pelatihan Pengguna: Penilai harus dilatih secara khusus dalam penggunaan 

instrumen agar dapat menerapkan instrumen secara akurat dan konsisten. 

b. Administrasi Terstandarisasi: Prosedur administrasi instrumen harus sesuai 

dengan panduan resmi agar hasil penilaian tidak terdistorsi. 

c. Interpretasi Data: Data yang diperoleh harus dianalisis dan diinterpretasikan 

berdasarkan pedoman yang disediakan oleh instrumen tersebut (Bruder & 

Dunst, 2021). 

 

4. Tantangan dalam Implementasi Instrumen Penilaian Berbasis Bukti di 

Indonesia 

Di Indonesia, penggunaan instrumen berbasis bukti dalam evaluasi anak 

tunagrahita masih menemui berbagai tantangan, seperti: 

a. Ketersediaan Instrumen Terbatas: Tidak semua institusi memiliki akses 

terhadap instrumen standar yang dibutuhkan. 

b. Keterbatasan Pelatihan Profesional: Tenaga pendidik dan profesional 

kesehatan sering belum menerima pelatihan khusus mengenai penggunaan 

instrumen penilaian. 

c. Rendahnya Kesadaran tentang Pentingnya Penilaian Terstandarisasi: Masih 

banyak pihak yang kurang memahami pentingnya penggunaan instrumen 
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berbasis bukti dalam evaluasi perkembangan anak (Wardhani & Adawiyah, 

2022). 

 

5. Strategi Optimalisasi Penggunaan Instrumen Penilaian Berbasis Bukti 

Beberapa rekomendasi strategis berikut dapat meningkatkan efektivitas 

penggunaan instrumen berbasis bukti di Indonesia: 

a. Pelatihan Rutin bagi Profesional: Menyelenggarakan pelatihan intensif dan 

berkelanjutan bagi tenaga pendidik dan profesional mengenai penggunaan 

dan interpretasi instrumen penilaian. 

b. Peningkatan Akses Instrumen: Menyediakan instrumen penilaian yang lebih 

terjangkau dan mudah diakses oleh berbagai institusi pendidikan dan 

kesehatan. 

c. Kampanye Edukasi: Melakukan edukasi publik untuk meningkatkan 

kesadaran tentang manfaat evaluasi menggunakan instrumen berbasis 

bukti dalam mendukung pengasuhan anak tunagrahita (Tadic, Hogan, & 

Sobsey, 2021). 

 

6. Kesimpulan 

Penggunaan instrumen penilaian berbasis bukti merupakan langkah penting 

dalam evaluasi dan monitoring perkembangan anak tunagrahita. Melalui 

instrumen yang valid dan reliabel, berbagai pihak dapat membuat keputusan 

yang lebih tepat dalam mendukung perkembangan optimal anak. Dukungan 

sistematis dari berbagai pihak dibutuhkan untuk mengatasi tantangan yang ada 

serta meningkatkan implementasi metode evaluasi berbasis bukti di Indonesia. 

 

D. Rekomendasi Frekuensi dan Cara Pelaporan Evaluasi untuk Orang Tua dan 

Tenaga Profesional 

Pelaporan hasil evaluasi perkembangan anak tunagrahita secara sistematis kepada 

orang tua dan tenaga profesional sangat penting untuk memastikan bahwa 

informasi yang diperoleh dari evaluasi dapat diimplementasikan secara efektif 

dalam pengasuhan sehari-hari dan intervensi profesional. Pelaporan yang tepat 

tidak hanya membantu orang tua memahami kondisi dan kemajuan anak mereka 

tetapi juga memberikan dasar yang jelas bagi tenaga profesional untuk melakukan 

penyesuaian intervensi yang diperlukan (Bruder & Dunst, 2021). 
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1. Pentingnya Pelaporan Evaluasi yang Terstruktur 

Pelaporan evaluasi yang terstruktur memiliki beberapa manfaat penting, di 

antaranya: 

a. Transparansi Informasi: Orang tua dan tenaga profesional mendapatkan 

informasi yang jelas mengenai perkembangan dan kebutuhan anak. 

b. Koordinasi Lebih Baik: Mempermudah koordinasi antar pihak yang terlibat 

dalam pengasuhan dan intervensi, termasuk guru, terapis, dan tenaga 

kesehatan lainnya. 

c. Pemantauan Berkala: Memungkinkan pemantauan berkala untuk menilai 

efektivitas strategi yang diterapkan. 

d. Peningkatan Keterlibatan Orang Tua: Orang tua menjadi lebih terlibat 

dalam proses intervensi dan pengambilan keputusan (Ruppar, Roberts, & 

Olson, 2021). 

 

2. Rekomendasi Frekuensi Pelaporan 

Berikut adalah rekomendasi frekuensi pelaporan evaluasi berdasarkan 

kebutuhan perkembangan anak tunagrahita: 

a. Evaluasi Rutin Bulanan: Pelaporan singkat yang mencakup perkembangan 

terbaru, kemajuan dalam pencapaian keterampilan tertentu, serta 

hambatan yang dihadapi. Evaluasi ini membantu memantau perkembangan 

jangka pendek. 

b. Evaluasi Triwulanan: Pelaporan lebih rinci yang mencakup analisis 

komprehensif tentang kemajuan perkembangan anak, efektivitas intervensi, 

serta rekomendasi penyesuaian strategi intervensi. 

c. Evaluasi Tahunan: Pelaporan mendalam yang memberikan gambaran 

menyeluruh tentang perkembangan anak selama satu tahun, pencapaian 

jangka panjang, evaluasi intervensi, serta rekomendasi strategis untuk 

tahun berikutnya (Sparrow, Cicchetti, & Saulnier, 2020). 

 

3. Cara Pelaporan yang Efektif 

Agar pelaporan evaluasi dapat dipahami dengan baik oleh orang tua dan 

tenaga profesional, beberapa cara berikut dapat diterapkan: 

a. Laporan Tertulis yang Jelas dan Ringkas 

Laporan tertulis harus jelas, ringkas, dan mudah dipahami. Gunakan bahasa 

yang sederhana namun informatif, serta hindari jargon teknis yang 

kompleks atau sertakan definisi yang jelas jika jargon diperlukan. 
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b. Penggunaan Grafik dan Visualisasi Data 

Gunakan grafik, tabel, atau visualisasi data lainnya untuk menggambarkan 

perkembangan anak secara lebih jelas dan intuitif. Visualisasi ini membantu 

orang tua dan tenaga profesional memahami informasi dengan cepat dan 

akurat. 

c. Pertemuan Tatap Muka atau Virtual secara Rutin 

Pertemuan berkala antara orang tua dan tenaga profesional 

memungkinkan diskusi langsung mengenai hasil evaluasi. Pertemuan ini 

memberikan kesempatan untuk klarifikasi, diskusi mendalam, serta 

penyusunan strategi bersama berdasarkan hasil evaluasi. 

d. Platform Digital untuk Pelaporan 

Pemanfaatan platform digital atau aplikasi khusus yang memungkinkan 

akses langsung ke laporan evaluasi secara online dapat meningkatkan 

efisiensi komunikasi dan koordinasi antar pihak. 

 

4. Isi Pelaporan yang Ideal 

Isi pelaporan evaluasi yang efektif setidaknya harus mencakup: 

a. Identifikasi anak dan tanggal evaluasi 

b. Tujuan evaluasi yang jelas 

c. Metode dan instrumen evaluasi yang digunakan 

d. Hasil evaluasi secara rinci: mencakup area perkembangan fisik, kognitif, 

sosial-emosional, komunikasi, dan keterampilan adaptif. 

e. Analisis hasil dan interpretasi profesional 

f. Rekomendasi tindakan atau intervensi lanjut 

g. Rencana evaluasi berikutnya (Bruder & Dunst, 2021). 

 

5. Tantangan dalam Implementasi Pelaporan di Indonesia 

Di Indonesia, beberapa tantangan dalam pelaporan evaluasi yang efektif 

meliputi: 

a. Keterbatasan akses ke teknologi digital yang memudahkan proses 

pelaporan. 

b. Kurangnya pelatihan profesional dalam penyusunan laporan evaluasi yang 

sistematis dan terstandarisasi. 

c. Minimnya kesadaran orang tua mengenai pentingnya evaluasi rutin dan 

pelaporan yang terstruktur (Wardhani & Adawiyah, 2022). 

 

6. Strategi Optimalisasi Pelaporan Evaluasi 
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Beberapa rekomendasi strategis berikut dapat meningkatkan efektivitas 

pelaporan evaluasi: 

a. Pelatihan profesional berkala dalam teknik penyusunan laporan evaluasi 

yang jelas dan informatif. 

b. Pengembangan platform digital yang mudah diakses untuk memudahkan 

proses pelaporan dan komunikasi antara orang tua dan tenaga profesional. 

c. Kampanye edukasi publik untuk meningkatkan kesadaran orang tua 

tentang pentingnya evaluasi rutin dan pelaporan yang efektif dalam 

pengasuhan anak tunagrahita (Tadic, Hogan, & Sobsey, 2021). 

 

7. Kesimpulan 

Pelaporan evaluasi yang efektif merupakan aspek penting dalam pengasuhan 

anak tunagrahita. Dengan rekomendasi frekuensi pelaporan yang tepat serta 

penggunaan cara pelaporan yang jelas dan informatif, orang tua dan tenaga 

profesional dapat bekerja sama secara lebih efektif dalam mendukung 

perkembangan optimal anak. 
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BAB 11 
Contoh Nyata dari Kehidupan 

Sehari-hari 
 

A. Kasus Pengasuhan dengan Berbagai Level Tunagrahita 

Pengasuhan anak tunagrahita memerlukan pendekatan yang bervariasi 

tergantung pada tingkat atau level kecerdasan intelektual anak. Studi kasus berikut 

mengilustrasikan berbagai strategi pengasuhan efektif berdasarkan tingkat 

tunagrahita yang berbeda, mulai dari ringan hingga berat, guna memberikan 

gambaran nyata bagi orang tua, tenaga profesional, dan pendidik dalam mengelola 

kebutuhan khusus tersebut secara optimal. 

1. Kasus 1: Tunagrahita Ringan 

Profil Anak: Adi, usia 10 tahun, memiliki tingkat tunagrahita ringan. Adi mampu 

berkomunikasi secara verbal walaupun dengan beberapa keterbatasan dalam 

memahami instruksi kompleks dan memiliki keterampilan sosial dasar. 

Strategi Pengasuhan: 

• Pendidikan Formal dan Inklusif: Adi mengikuti pendidikan di sekolah inklusif 

dengan bantuan pendamping khusus untuk memastikan pemahaman 

pelajaran. 

• Pelatihan Keterampilan Sosial: Orang tua memberikan pelatihan rutin 

mengenai keterampilan sosial dasar seperti interaksi dengan teman sebaya, 

bermain secara bergiliran, serta mengelola emosi sederhana. 

• Terapi Bahasa dan Komunikasi: Terapi wicara secara rutin membantu Adi 

meningkatkan kemampuan komunikasinya secara verbal dan non-verbal. 

Evaluasi Hasil: Setelah satu tahun pengasuhan terstruktur, Adi menunjukkan 

kemajuan signifikan dalam interaksi sosial dan kemampuan berkomunikasi. Ia 

mampu mengikuti kegiatan kelas reguler dengan dukungan minimal dari 

pendamping khusus (Bruder & Dunst, 2021). 
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2. Kasus 2: Tunagrahita Sedang 

Profil Anak: Siti, usia 12 tahun, didiagnosis dengan tunagrahita sedang. Siti 

memiliki kemampuan komunikasi verbal yang terbatas dan membutuhkan 

bantuan dalam aktivitas sehari-hari. 

Strategi Pengasuhan: 

• Pendidikan Nonformal Berbasis Keterampilan Hidup: Siti mengikuti 

program pelatihan keterampilan hidup sehari-hari seperti berpakaian, 

makan mandiri, dan kebersihan pribadi. 

• Penggunaan Teknologi Asistif: Pemanfaatan teknologi asistif seperti aplikasi 

komunikasi berbasis gambar membantu Siti dalam mengekspresikan 

kebutuhan dan perasaannya. 

• Terapi Okupasi dan Motorik: Terapi ini dilakukan secara rutin untuk 

meningkatkan kemampuan motorik halus dan kasar Siti agar ia mampu 

menjalani aktivitas harian dengan lebih mandiri. 

Evaluasi Hasil: Dalam evaluasi rutin selama enam bulan, terlihat kemajuan yang 

signifikan pada kemandirian Siti dalam aktivitas harian dan peningkatan 

kemampuan komunikasi menggunakan alat bantu teknologi (Sparrow, 

Cicchetti, & Saulnier, 2020). 

3. Kasus 3: Tunagrahita Berat 

Profil Anak: Rian, usia 14 tahun, didiagnosis dengan tunagrahita berat. Rian 

memiliki keterbatasan signifikan dalam komunikasi verbal, kemampuan 

motorik, dan membutuhkan dukungan penuh dalam aktivitas sehari-hari. 

Strategi Pengasuhan: 

Program Terapi Intensif: Rian menjalani terapi intensif yang meliputi terapi 

fisik, terapi wicara, dan terapi okupasi untuk membantu meningkatkan 

kemampuan dasar. 

Pendekatan Berbasis Keluarga: Keluarga secara aktif terlibat dalam terapi dan 

intervensi, mengikuti pelatihan khusus agar mampu memberikan dukungan 

maksimal di rumah. 

Pengaturan Lingkungan Adaptif: Rumah disesuaikan untuk mendukung 

mobilitas dan aktivitas Rian, seperti penggunaan alat bantu gerak dan peralatan 

makan khusus. 

Evaluasi Hasil: Evaluasi tahunan menunjukkan bahwa Rian mengalami 

peningkatan dalam kemampuan motorik dasar dan mampu menggunakan 
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alat bantu dengan lebih efektif, meskipun masih memerlukan bantuan penuh 

untuk aktivitas hidup sehari-hari (Tadic, Hogan, & Sobsey, 2021). 

4. Tantangan Umum dalam Pengasuhan Anak Tunagrahita 

Dalam ketiga kasus ini, beberapa tantangan umum diidentifikasi, antara lain: 

a. Keterbatasan akses terhadap fasilitas dan layanan pendukung khusus. 

b. Kurangnya pelatihan yang memadai bagi orang tua dan tenaga profesional 

dalam mengelola kebutuhan khusus anak tunagrahita. 

c. Stigma sosial yang masih kuat di masyarakat yang mempengaruhi interaksi 

sosial anak dengan lingkungan sekitar. 

 

5. Rekomendasi Umum untuk Optimalisasi Pengasuhan 

Berikut rekomendasi strategis yang dapat diimplementasikan untuk 

meningkatkan efektivitas pengasuhan di berbagai level tunagrahita: 

a. Peningkatan Pelatihan bagi Orang Tua dan Profesional: Memberikan 

pelatihan intensif mengenai strategi pengasuhan efektif berdasarkan 

tingkat tunagrahita. 

b. Pengembangan Infrastruktur Pendukung: Penyediaan fasilitas pendidikan, 

terapi, dan layanan kesehatan yang mudah diakses. 

c. Kampanye Edukasi Publik: Meningkatkan kesadaran masyarakat untuk 

menciptakan lingkungan sosial yang inklusif dan mendukung bagi anak 

tunagrahita (Wardhani & Adawiyah, 2022). 

 

6. Kesimpulan 

Studi kasus ini menunjukkan bahwa pendekatan pengasuhan yang tepat sesuai 

dengan tingkat tunagrahita dapat memberikan dampak positif yang signifikan 

terhadap perkembangan anak. Dengan strategi yang tepat, keterlibatan aktif 

keluarga, dan dukungan profesional yang memadai, anak tunagrahita di 

berbagai tingkatan dapat mencapai potensi maksimal mereka. 

 

B. Diskusi Hasil Intervensi Berbasis Bukti 

Intervensi berbasis bukti (evidence-based intervention) merupakan 

pendekatan yang menggunakan hasil penelitian ilmiah terbaru sebagai dasar untuk 

menerapkan intervensi pada anak tunagrahita. Diskusi mengenai hasil intervensi 

berbasis bukti ini bertujuan untuk mengkaji secara kritis efektivitas berbagai strategi 
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yang telah diterapkan dan mengidentifikasi faktor-faktor yang mempengaruhi 

keberhasilan intervensi tersebut. 

1. Pentingnya Intervensi Berbasis Bukti 

Penggunaan intervensi berbasis bukti dalam pengasuhan anak tunagrahita 

penting karena berbagai alasan, yaitu: 

a. Efektivitas Terbukti: Strategi intervensi telah diuji secara ilmiah dan terbukti 

efektif dalam meningkatkan kemampuan anak dalam berbagai aspek 

perkembangan. 

b. Efisiensi Sumber Daya: Mengurangi waktu, biaya, dan sumber daya yang 

digunakan karena metode telah teruji keefektifannya. 

c. Pengambilan Keputusan yang Tepat: Memberikan panduan yang jelas 

kepada orang tua, pendidik, dan tenaga profesional mengenai intervensi 

terbaik yang dapat diterapkan (Cook et al., 2020). 

 

2. Hasil-Hasil Penting Intervensi Berbasis Bukti 

Beberapa hasil penting dari intervensi berbasis bukti pada anak tunagrahita 

yang telah ditunjukkan dalam berbagai penelitian meliputi: 

a. Intervensi Perilaku dan Sosial 

Intervensi seperti terapi perilaku terapan (Applied Behavior Analysis/ABA) 

terbukti efektif dalam meningkatkan keterampilan sosial, komunikasi, dan 

mengurangi perilaku maladaptif pada anak tunagrahita. Penelitian 

menunjukkan bahwa anak yang menerima intervensi ABA menunjukkan 

peningkatan signifikan dalam keterampilan sosial, interaksi dengan teman 

sebaya, dan pengelolaan perilaku negatif (Leaf et al., 2020). 

b. Intervensi Komunikasi dan Bahasa 

Intervensi berbasis AAC (Augmentative and Alternative Communication) 

menunjukkan hasil yang signifikan dalam meningkatkan kemampuan 

komunikasi anak tunagrahita yang memiliki keterbatasan verbal. 

Penggunaan perangkat komunikasi alternatif seperti gambar dan simbol 

membantu anak dalam mengekspresikan kebutuhan dan perasaan mereka, 

meningkatkan kualitas interaksi sosial, dan mengurangi frustrasi akibat 

hambatan komunikasi (Light & McNaughton, 2021). 

c. Intervensi Motorik dan Fisik 

Program intervensi motorik yang mencakup terapi okupasi dan fisioterapi 

secara konsisten menunjukkan hasil positif dalam meningkatkan 

kemampuan motorik kasar dan halus anak tunagrahita. Intervensi ini 



100   Panduan Pengasuhan Pada Anak Tunagrahita 

membantu anak dalam mengembangkan keterampilan yang diperlukan 

untuk aktivitas sehari-hari dan meningkatkan kemandirian mereka 

(Pitchford, Dixon-Ibarra, & Hauck, 2022). 

d. Intervensi Pendidikan dan Keterampilan Hidup 

Intervensi yang menekankan pelatihan keterampilan hidup sehari-hari 

secara sistematis terbukti efektif dalam meningkatkan kemandirian anak 

tunagrahita. Program-program ini mencakup latihan dalam keterampilan 

praktis seperti berpakaian, makan, dan kebersihan pribadi, yang secara 

signifikan meningkatkan kualitas hidup anak dan mengurangi 

ketergantungan terhadap orang lain (Werning & Lütje-Klose, 2020). 

 

3. Faktor-Faktor yang Mempengaruhi Keberhasilan Intervensi 

Keberhasilan intervensi berbasis bukti tidak hanya bergantung pada metode 

yang digunakan, tetapi juga dipengaruhi oleh beberapa faktor kunci, antara 

lain: 

a. Konsistensi Implementasi: Keberhasilan intervensi sangat bergantung pada 

konsistensi dalam penerapan metode dan strategi yang direkomendasikan. 

b. Pelatihan dan Kompetensi Profesional: Keterampilan dan kompetensi 

tenaga profesional yang menerapkan intervensi berpengaruh langsung 

terhadap hasil yang dicapai. 

c. Keterlibatan Aktif Keluarga: Intervensi akan lebih efektif jika keluarga aktif 

terlibat dalam proses intervensi, memberikan dukungan secara konsisten, 

dan menerapkan strategi di lingkungan rumah (Ruppar, Roberts, & Olson, 

2021). 

 

4. Tantangan dalam Penerapan Intervensi Berbasis Bukti di Indonesia 

Implementasi intervensi berbasis bukti di Indonesia menghadapi beberapa 

tantangan yang signifikan, seperti: 

a. Kurangnya Tenaga Profesional Terlatih: Minimnya jumlah tenaga 

profesional yang memiliki pelatihan khusus dalam metode intervensi 

berbasis bukti. 

b. Keterbatasan Infrastruktur Pendukung: Fasilitas yang memadai untuk 

mendukung implementasi intervensi masih terbatas, terutama di daerah 

terpencil. 

c. Rendahnya Kesadaran Masyarakat: Banyak masyarakat yang masih kurang 

memahami pentingnya menggunakan intervensi berbasis bukti dalam 

pengasuhan anak tunagrahita (Wardhani & Adawiyah, 2022). 
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5. Strategi Optimalisasi Intervensi Berbasis Bukti 

Untuk mengatasi tantangan tersebut, beberapa strategi berikut dapat 

diterapkan: 

a. Peningkatan Kapasitas Profesional: Menyelenggarakan pelatihan rutin dan 

sertifikasi tenaga profesional dalam berbagai metode intervensi berbasis 

bukti. 

b. Pengembangan Infrastruktur: Penyediaan fasilitas yang mendukung 

implementasi intervensi secara merata di seluruh wilayah Indonesia. 

c. Kampanye Edukasi Publik: Meningkatkan kesadaran publik mengenai 

pentingnya intervensi berbasis bukti dalam pengasuhan anak tunagrahita 

(Cook et al., 2020). 

 

6. Kesimpulan 

Diskusi hasil intervensi berbasis bukti menunjukkan bahwa pendekatan ilmiah 

dalam intervensi anak tunagrahita memberikan dampak yang signifikan dalam 

peningkatan kemampuan dan kualitas hidup mereka. Pentingnya penerapan 

metode ini secara konsisten, keterlibatan aktif dari keluarga, serta dukungan 

dari tenaga profesional dan masyarakat secara umum adalah kunci utama 

keberhasilan intervensi. 

 

C. Pelajaran dari Praktik Terbaik 

Studi kasus tentang pengasuhan anak tunagrahita memberikan wawasan 

penting mengenai berbagai praktik terbaik yang telah terbukti efektif dalam 

konteks nyata. Pelajaran dari praktik terbaik ini bertujuan untuk menyediakan 

panduan yang jelas bagi orang tua, tenaga profesional, serta lembaga pendidikan 

agar mampu merancang dan menerapkan strategi pengasuhan yang paling efektif 

dan sesuai dengan kebutuhan anak tunagrahita. 

1. Prinsip-Prinsip Praktik Terbaik dalam Pengasuhan Anak Tunagrahita 

Beberapa prinsip inti yang muncul dari praktik terbaik dalam pengasuhan anak 

tunagrahita meliputi: 

a. Pendekatan Individual dan Fleksibel: Menyesuaikan intervensi berdasarkan 

kebutuhan individu anak, mengingat setiap anak tunagrahita memiliki 

karakteristik dan tingkat kemampuan yang unik (Bruder & Dunst, 2021). 
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b. Integrasi Multidisiplin: Melibatkan berbagai disiplin ilmu dan profesional 

seperti psikolog, pendidik khusus, terapis okupasi, terapis wicara, dan 

tenaga kesehatan lainnya dalam proses pengasuhan. 

c. Partisipasi Aktif Keluarga: Keterlibatan keluarga secara langsung dalam 

intervensi dan pengasuhan memiliki dampak signifikan terhadap 

perkembangan positif anak. 

d. Penggunaan Intervensi Berbasis Bukti: Memanfaatkan metode dan strategi 

yang telah terbukti secara ilmiah efektif untuk meningkatkan berbagai 

aspek perkembangan anak (Cook, Cook, & Landrum, 2020). 

 

2. Praktik Terbaik dalam Pendidikan Inklusif 

Dari berbagai studi kasus yang ada, praktik terbaik dalam pendidikan inklusif 

yang efektif bagi anak tunagrahita mencakup: 

a. Program Individual Education Plan (IEP): Penyusunan program pendidikan 

individual berdasarkan hasil asesmen komprehensif. 

b. Penggunaan Guru Pendamping Khusus: Kehadiran guru pendamping 

khusus yang terlatih secara profesional untuk memberikan dukungan 

khusus kepada anak di lingkungan inklusif. 

c. Metode Pembelajaran Multisensori: Implementasi pembelajaran yang 

melibatkan berbagai indera untuk meningkatkan pemahaman dan 

keterlibatan anak dalam proses belajar (Ruppar, Roberts, & Olson, 2021). 

 

3. Praktik Terbaik dalam Intervensi Perilaku dan Sosial 

Intervensi perilaku dan sosial yang efektif, seperti Applied Behavior Analysis 

(ABA), menunjukkan hasil terbaik ketika: 

a. Dilakukan secara Intensif dan Konsisten: Intervensi dilakukan secara rutin 

dan konsisten untuk memastikan anak benar-benar memahami dan 

menginternalisasi keterampilan yang diajarkan. 

b. Melibatkan Lingkungan Sosial Anak: Keterampilan sosial diajarkan dalam 

konteks sosial alami anak, baik di sekolah maupun di rumah, agar 

keterampilan ini dapat diaplikasikan secara praktis (Leaf et al., 2020). 
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4. Praktik Terbaik dalam Penggunaan Teknologi Asistif 

Pelajaran dari praktik terbaik penggunaan teknologi asistif meliputi: 

a. Penyesuaian Teknologi Berdasarkan Usia dan Kemampuan Anak: 

Teknologi dipilih secara cermat sesuai dengan kebutuhan perkembangan 

anak. 

b. Pelatihan Intensif untuk Orang Tua dan Anak: Pelatihan penggunaan 

teknologi asistif kepada orang tua dan anak untuk memastikan 

pemanfaatan yang efektif dan berkelanjutan. 

c. Monitoring dan Evaluasi Rutin: Evaluasi rutin dilakukan untuk memastikan 

bahwa teknologi yang digunakan memberikan manfaat optimal (Light & 

McNaughton, 2021). 

 

5. Tantangan yang Dihadapi dalam Praktik Terbaik 

Beberapa tantangan umum yang ditemukan dalam penerapan praktik terbaik 

pengasuhan anak tunagrahita di Indonesia, antara lain: 

a. Keterbatasan Tenaga Profesional Terlatih: Masih kurangnya jumlah tenaga 

profesional yang memiliki pelatihan khusus dalam praktik terbaik 

intervensi dan pengasuhan. 

b. Akses Terbatas pada Layanan dan Fasilitas Khusus: Banyak keluarga 

terutama di daerah terpencil memiliki keterbatasan akses terhadap 

layanan pendukung yang memadai. 

c. Stigma Sosial yang Masih Kuat: Stigma negatif dari masyarakat yang 

mempengaruhi penerimaan sosial anak dan keluarganya, sehingga 

menghambat proses pengasuhan inklusif (Wardhani & Adawiyah, 2022). 

 

6. Strategi Optimalisasi Praktik Terbaik 

Untuk mengatasi tantangan tersebut, strategi berikut dapat diimplementasikan: 

a. Pengembangan Kapasitas Tenaga Profesional: Menyediakan pelatihan 

berkelanjutan dan sertifikasi bagi tenaga profesional tentang metode 

pengasuhan dan intervensi yang efektif. 

b. Peningkatan Infrastruktur Pendukung: Mengembangkan fasilitas 

pendidikan dan terapi yang inklusif serta mudah diakses oleh seluruh 

keluarga. 

c. Program Edukasi dan Kesadaran Publik: Melakukan kampanye edukasi 

secara luas untuk mengurangi stigma dan meningkatkan dukungan sosial 

terhadap keluarga dengan anak tunagrahita (Cook et al., 2020). 
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7. Kesimpulan 

Pelajaran dari praktik terbaik dalam studi kasus pengasuhan anak tunagrahita 

memberikan wawasan penting mengenai pendekatan dan strategi paling efektif 

dalam berbagai konteks. Dengan mengadopsi prinsip-prinsip utama seperti 

pendekatan individual, integrasi multidisiplin, keterlibatan aktif keluarga, dan 

penggunaan intervensi berbasis bukti, kualitas hidup anak tunagrahita dapat 

ditingkatkan secara signifikan. 
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BAB 12 
Tantangan dan Rekomendasi 

Pengasuhan Masa Depan 
 

A. Tantangan Sosial, Budaya, dan Sistemik dalam Pengasuhan Anak Tunagrahita 

Pengasuhan anak tunagrahita tidak hanya menghadapi tantangan dari aspek 

individu anak, tetapi juga dari berbagai aspek eksternal, seperti sosial, budaya, dan 

sistemik. Tantangan-tantangan ini mempengaruhi efektivitas pengasuhan serta 

integrasi anak tunagrahita dalam kehidupan sosial yang lebih luas. 

1. Tantangan Sosial 

Tantangan sosial merupakan hambatan signifikan dalam pengasuhan anak 

tunagrahita, yang mencakup: 

a. Stigma dan Diskriminasi 

Anak tunagrahita dan keluarganya sering menghadapi stigma negatif dan 

diskriminasi yang dapat membatasi partisipasi sosial mereka. Stigma ini 

juga berkontribusi pada rendahnya kepercayaan diri anak dan keluarga 

dalam berinteraksi di lingkungan masyarakat (Mitter et al., 2021). 

b. Kesadaran Masyarakat yang Rendah 

Masih rendahnya pemahaman masyarakat tentang kebutuhan khusus anak 

tunagrahita mengakibatkan kurangnya dukungan sosial yang diperlukan 

untuk integrasi optimal anak ke dalam masyarakat (Wardhani & Adawiyah, 

2022). 

c. Kurangnya Keterlibatan Sosial 

Terbatasnya keterlibatan sosial anak tunagrahita disebabkan oleh minimnya 

akses ke aktivitas sosial dan rekreasional yang inklusif, yang pada gilirannya 

berdampak negatif pada perkembangan keterampilan sosial dan emosional 

mereka (Bruder & Dunst, 2021). 

 

2. Tantangan Budaya 

Budaya memiliki pengaruh yang signifikan terhadap persepsi dan sikap 

masyarakat terhadap anak tunagrahita. Beberapa tantangan budaya yang 

diidentifikasi adalah: 
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a. Persepsi Tradisional Negatif 

Dalam beberapa budaya di Indonesia, anak tunagrahita masih dianggap 

sebagai aib atau hukuman. Persepsi ini mempersulit upaya integrasi sosial 

dan pendidikan anak serta mendorong pengabaian terhadap kebutuhan 

khusus mereka (Sukadarin et al., 2020). 

b. Norma Sosial yang Kaku 

Norma budaya yang kaku tentang peran dan perilaku anak sering kali tidak 

mengakomodasi anak-anak dengan kebutuhan khusus, sehingga 

menghambat penerimaan dan adaptasi sosial mereka (Tadic, Hogan, & 

Sobsey, 2021). 

c. Kurangnya Dukungan Keluarga Luas 

Budaya kolektif yang seharusnya menjadi sumber dukungan justru 

terkadang menjadi tekanan tambahan bagi keluarga anak tunagrahita, 

karena tekanan sosial untuk memenuhi ekspektasi komunitas yang tidak 

realistis (Wardhani & Adawiyah, 2022). 

 

3. Tantangan Sistemik 

Tantangan sistemik merujuk pada hambatan yang berkaitan dengan kebijakan 

dan sistem pendukung layanan bagi anak tunagrahita, antara lain: 

a. Akses Terbatas terhadap Layanan Khusus 

Banyak wilayah, terutama daerah pedesaan, yang memiliki akses terbatas 

ke layanan pendidikan, terapi, dan kesehatan khusus yang dibutuhkan anak 

tunagrahita (Cook et al., 2020). 

b. Kurangnya Profesional Terlatih 

Terbatasnya jumlah tenaga profesional yang terlatih secara khusus dalam 

pengasuhan anak tunagrahita menyebabkan rendahnya kualitas layanan 

yang diberikan (Ruppar, Roberts, & Olson, 2021). 

c. Implementasi Kebijakan yang Belum Optimal 

Meskipun terdapat kebijakan tentang inklusivitas, implementasinya masih 

sering kali belum efektif dan merata di seluruh wilayah, sehingga 

mengurangi akses anak terhadap hak pendidikan dan kesehatan yang layak 

(Sukadarin et al., 2020). 
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4. Strategi Mengatasi Tantangan Sosial, Budaya, dan Sistemik 

Untuk mengatasi tantangan-tantangan tersebut, berikut adalah strategi dan 

rekomendasi praktis: 

a. Edukasi Publik dan Kampanye Kesadaran: Melakukan kampanye secara 

intensif untuk mengubah persepsi negatif dan meningkatkan pemahaman 

masyarakat tentang anak tunagrahita. 

b. Pengembangan Program Inklusif: Meningkatkan jumlah program sosial dan 

rekreasional inklusif yang memungkinkan partisipasi aktif anak tunagrahita 

dalam berbagai aktivitas komunitas. 

c. Penguatan Dukungan Sosial dan Keluarga: Memberikan dukungan khusus 

kepada keluarga melalui program konseling dan edukasi untuk membantu 

mereka mengelola tantangan sosial-budaya. 

d. Penguatan Kapasitas Profesional: Mengadakan pelatihan rutin dan 

berkelanjutan bagi tenaga profesional agar mampu memberikan layanan 

yang efektif dan berbasis bukti kepada anak tunagrahita. 

e. Optimalisasi Implementasi Kebijakan: Melakukan evaluasi reguler terhadap 

implementasi kebijakan inklusif dan meningkatkan koordinasi antar 

lembaga untuk memastikan akses yang merata dan berkualitas terhadap 

layanan bagi anak tunagrahita (Cook et al., 2020). 

 

5. Kesimpulan 

Tantangan sosial, budaya, dan sistemik dalam pengasuhan anak tunagrahita 

merupakan hambatan kompleks yang memerlukan pendekatan terintegrasi dan 

berkelanjutan. Dengan meningkatkan kesadaran publik, memperkuat 

dukungan sosial dan budaya, serta mengoptimalkan sistem layanan, dapat 

diwujudkan lingkungan yang lebih inklusif dan mendukung perkembangan 

anak tunagrahita secara optimal. 

 

B. Rekomendasi Praktis dan Kebijakan dalam Pengasuhan Anak Tunagrahita 

Untuk mengatasi tantangan pengasuhan anak tunagrahita secara efektif, diperlukan 

rekomendasi praktis dan kebijakan yang komprehensif. Rekomendasi ini ditujukan 

kepada orang tua, pendidik, tenaga profesional, pembuat kebijakan, serta 

komunitas luas untuk menciptakan lingkungan yang inklusif, mendukung, dan 

berkelanjutan bagi pengembangan anak tunagrahita. 

1. Rekomendasi Praktis 
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Berikut adalah rekomendasi praktis berdasarkan bukti empiris terkini yang 

dapat diimplementasikan secara langsung dalam pengasuhan anak tunagrahita: 

a. Pelatihan dan Edukasi Berkelanjutan bagi Orang Tua dan Keluarga 

Orang tua dan keluarga memerlukan pelatihan rutin yang mencakup teknik 

pengasuhan positif, keterampilan komunikasi, dan strategi intervensi 

berbasis bukti untuk mendukung perkembangan optimal anak (Bruder & 

Dunst, 2021). Pelatihan ini dapat dilakukan melalui: 

• Workshop atau seminar terjadwal. 

• Konseling keluarga individual. 

• Program pelatihan online untuk menjangkau daerah terpencil. 

 

b. Pengembangan Infrastruktur Pendukung yang Memadai 

Penyediaan fasilitas dan infrastruktur inklusif yang memadai merupakan 

faktor kunci dalam mendukung intervensi dan pendidikan anak tunagrahita. 

Infrastruktur ini mencakup: 

• Fasilitas pendidikan inklusif yang dilengkapi dengan alat bantu dan 

teknologi asistif. 

• Ruang terapi khusus yang dapat diakses dengan mudah oleh semua 

keluarga. 

• Transportasi umum yang ramah anak berkebutuhan khusus. 

 

c. Implementasi Teknologi Asistif Secara Luas 

Teknologi asistif seperti aplikasi komunikasi berbasis gambar dan alat bantu 

motorik harus lebih banyak diadopsi dan didistribusikan secara luas, 

terutama di daerah terpencil. Penting pula untuk memberikan pelatihan 

khusus kepada orang tua dan tenaga profesional tentang penggunaan 

teknologi ini (Light & McNaughton, 2021). 

d. Kolaborasi Multidisiplin yang Efektif 

Kolaborasi antara berbagai profesional seperti tenaga kesehatan, pendidik 

khusus, terapis okupasi, dan psikolog sangat penting. Kolaborasi ini harus 

dioptimalkan melalui pertemuan rutin, forum diskusi, dan integrasi layanan 

dalam satu atap (Ruppar, Roberts, & Olson, 2021). 

2. Rekomendasi Kebijakan 

Berikut ini rekomendasi kebijakan strategis yang perlu dipertimbangkan oleh 

pemerintah dan lembaga terkait: 
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a. Penyusunan Kebijakan Pendidikan Inklusif yang Jelas dan Merata 

Pemerintah harus menetapkan kebijakan pendidikan inklusif yang jelas, 

dengan penekanan pada: 

• Implementasi Individual Education Plan (IEP) sebagai standar wajib. 

• Penyediaan guru pendamping khusus yang terlatih secara profesional 

di setiap sekolah inklusif. 

• Evaluasi berkala terhadap efektivitas implementasi kebijakan inklusif di 

seluruh wilayah (Cook et al., 2020). 

 

b. Kebijakan Penyediaan Akses Layanan Khusus di Seluruh Wilayah 

Akses terhadap layanan khusus seperti terapi wicara, terapi okupasi, dan 

konseling psikologis harus dijamin melalui: 

• Pembentukan pusat layanan terpadu yang terjangkau di setiap daerah. 

• Pelatihan rutin bagi tenaga kesehatan di puskesmas dan klinik lokal 

tentang identifikasi dini dan intervensi dasar untuk anak tunagrahita. 

 

c. Program Dukungan Sosial dan Keuangan bagi Keluarga 

Program dukungan sosial dan keuangan sangat penting untuk mengurangi 

beban keluarga yang mengasuh anak tunagrahita. Kebijakan ini dapat 

meliputi: 

• Bantuan sosial berupa subsidi biaya pendidikan, terapi, dan 

transportasi. 

• Program konseling dan dukungan psikologis bagi keluarga untuk 

mengelola stres pengasuhan. 

• Insentif khusus bagi keluarga yang secara aktif mengikuti program 

edukasi dan intervensi (Tadic, Hogan, & Sobsey, 2021). 

 

d. Kampanye Kesadaran Publik dan Edukasi Masyarakat 

Pemerintah perlu melakukan kampanye edukasi dan kesadaran publik 

secara intensif untuk mengurangi stigma sosial terhadap anak tunagrahita. 

Kampanye ini dapat dilakukan melalui: 

• Media massa dan media sosial. 

• Program edukasi di tingkat komunitas dan sekolah. 

• Kerja sama dengan tokoh masyarakat dan pemuka agama untuk 

memperluas jangkauan edukasi (Mitter et al., 2021). 
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3. Tantangan Implementasi Rekomendasi Kebijakan 

Implementasi rekomendasi kebijakan ini menghadapi beberapa tantangan 

utama seperti: 

a. Terbatasnya anggaran pemerintah untuk program pendidikan inklusif. 

b. Minimnya kesadaran dan pemahaman aparat pelaksana kebijakan tentang 

pentingnya pengasuhan berbasis bukti. 

c. Koordinasi yang belum optimal antar instansi pemerintah dalam 

penyediaan layanan bagi anak tunagrahita (Wardhani & Adawiyah, 2022). 

 

4. Strategi Mengatasi Tantangan Implementasi 

Untuk mengatasi tantangan tersebut, perlu dilakukan: 

a. Alokasi anggaran khusus yang berkelanjutan untuk pendidikan inklusif dan 

layanan khusus. 

b. Pelatihan rutin untuk aparat pemerintah dan tenaga pendidik tentang 

pentingnya dan cara implementasi pengasuhan berbasis bukti. 

c. Pembentukan forum koordinasi lintas sektor yang secara berkala 

melakukan evaluasi dan monitoring terhadap implementasi kebijakan 

inklusif. 

 

5. Kesimpulan 

Rekomendasi praktis dan kebijakan ini bertujuan menciptakan lingkungan yang 

kondusif bagi pengembangan potensi anak tunagrahita secara maksimal. 

Implementasi yang efektif dari rekomendasi ini akan memberikan dampak 

positif yang signifikan bagi kehidupan anak tunagrahita, keluarga mereka, serta 

masyarakat luas secara keseluruhan. 

C. Prospek Penelitian dan Praktik Pengasuhan Anak Tunagrahita 

Pengasuhan anak tunagrahita telah berkembang secara signifikan, namun 

masih banyak peluang untuk peningkatan melalui penelitian dan inovasi praktik 

yang berkelanjutan. Prospek penelitian dan praktik di masa depan dapat difokuskan 

pada pengembangan metode pengasuhan yang lebih efektif, inovasi dalam 

teknologi pendukung, serta optimalisasi kebijakan dan layanan. 

1. Arah Penelitian Masa Depan 

Penelitian masa depan mengenai pengasuhan anak tunagrahita perlu diarahkan 

pada beberapa bidang utama berikut: 
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a. Intervensi Berbasis Teknologi 

Penggunaan teknologi asistif dan digital dalam pengasuhan anak 

tunagrahita semakin menunjukkan potensi besar. Penelitian lebih lanjut 

diperlukan untuk mengevaluasi efektivitas aplikasi digital, perangkat 

komunikasi augmentatif, dan teknologi virtual reality dalam meningkatkan 

komunikasi, interaksi sosial, serta kemandirian anak tunagrahita (Light & 

McNaughton, 2021). 

b. Studi Longitudinal untuk Evaluasi Dampak Jangka Panjang 

Penelitian longitudinal sangat penting untuk memahami dampak jangka 

panjang dari berbagai intervensi pengasuhan. Studi ini memungkinkan 

peneliti untuk menilai efektivitas intervensi dari waktu ke waktu dan 

mengidentifikasi faktor-faktor yang mendukung atau menghambat 

perkembangan optimal anak tunagrahita (Bruder & Dunst, 2021). 

c. Penelitian Multikultural dan Kontekstual 

Penelitian yang berfokus pada konteks sosial dan budaya yang berbeda di 

Indonesia perlu diperluas untuk memastikan bahwa intervensi pengasuhan 

yang dikembangkan sensitif terhadap kebutuhan dan norma budaya 

setempat. Hal ini akan memastikan bahwa strategi pengasuhan yang 

diterapkan dapat diadopsi secara efektif oleh komunitas lokal (Wardhani & 

Adawiyah, 2022). 

d. Penelitian tentang Pengasuhan Berbasis Keluarga 

Penelitian tentang pendekatan pengasuhan berbasis keluarga (family-

centered care) perlu terus dikembangkan untuk mengeksplorasi bagaimana 

keterlibatan aktif keluarga dapat meningkatkan hasil intervensi dan 

kesejahteraan anak serta keluarga secara keseluruhan (Cook, Cook, & 

Landrum, 2020). 

 

2. Prospek Praktik Pengasuhan di Masa Depan 

Praktik pengasuhan anak tunagrahita di masa depan harus lebih terintegrasi, 

inklusif, dan berbasis bukti. Berikut adalah beberapa prospek penting dalam 

praktik pengasuhan: 

a. Pendekatan Pengasuhan Inklusif Terintegrasi 

Praktik pengasuhan masa depan perlu menekankan pendekatan inklusif 

yang mengintegrasikan pendidikan formal dan nonformal, serta melibatkan 

berbagai disiplin profesional dalam satu sistem pelayanan terpadu. 

Pendekatan ini memastikan bahwa anak tunagrahita menerima dukungan 
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holistik dalam semua aspek kehidupan mereka (Ruppar, Roberts, & Olson, 

2021). 

b. Implementasi Teknologi Secara Luas dalam Praktik Sehari-hari 

Pemanfaatan teknologi asistif harus menjadi bagian integral dari praktik 

pengasuhan. Penggunaan perangkat digital untuk mendukung komunikasi, 

interaksi sosial, dan aktivitas kehidupan sehari-hari perlu terus 

dikembangkan dan disebarluaskan untuk menjangkau sebanyak mungkin 

anak tunagrahita, terutama di daerah terpencil (Light & McNaughton, 

2021). 

c. Program Dukungan Sosial yang Diperkuat 

Praktik pengasuhan masa depan harus didukung oleh program sosial yang 

kuat, seperti konseling psikologis, kelompok dukungan orang tua, dan 

program pelatihan keterampilan khusus yang membantu keluarga dalam 

mengelola tantangan pengasuhan anak tunagrahita (Tadic, Hogan, & 

Sobsey, 2021). 

d. Pelatihan dan Pengembangan Kapasitas Profesional Berkelanjutan 

Tenaga profesional yang terlibat dalam pengasuhan anak tunagrahita harus 

mendapatkan pelatihan rutin dan pengembangan kapasitas secara 

berkelanjutan, khususnya terkait metode intervensi terbaru, penggunaan 

teknologi asistif, serta strategi kolaborasi multidisiplin (Cook et al., 2020). 

 

3. Tantangan dalam Mewujudkan Prospek Masa Depan 

Mewujudkan prospek penelitian dan praktik pengasuhan anak tunagrahita 

menghadapi beberapa tantangan utama, antara lain: 

a. Terbatasnya pendanaan untuk penelitian dan pengembangan praktik baru. 

b. Kesenjangan akses terhadap teknologi dan layanan khusus di berbagai 

wilayah. 

c. Minimnya tenaga profesional yang terlatih khusus dalam pengasuhan 

berbasis bukti (Wardhani & Adawiyah, 2022). 

 

4. Strategi Mengatasi Tantangan 

Untuk mengatasi tantangan tersebut, strategi yang dapat diterapkan adalah: 

a. Meningkatkan alokasi dana khusus dari pemerintah dan swasta untuk 

mendukung penelitian inovatif dan implementasi praktik pengasuhan yang 

baru. 

b. Memperluas akses teknologi asistif dan layanan khusus melalui program 

kolaborasi pemerintah dengan sektor swasta dan organisasi non-profit. 
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c. Mengadakan program pelatihan yang komprehensif dan sertifikasi khusus 

bagi tenaga profesional di bidang pengasuhan anak tunagrahita. 

 

5. Kesimpulan 

Prospek penelitian dan praktik pengasuhan anak tunagrahita menjanjikan 

banyak peluang untuk pengembangan strategi yang lebih efektif dan inklusif. 

Dengan fokus pada inovasi teknologi, pendekatan berbasis keluarga, dan 

pelatihan profesional yang kontinu, pengasuhan anak tunagrahita di masa 

depan dapat memberikan dampak positif yang signifikan bagi anak, keluarga, 

dan masyarakat luas. 

 

D. Pentingnya Advokasi Kebijakan untuk Peningkatan Layanan Dukungan Anak 

Tunagrahita 

Advokasi kebijakan merupakan suatu proses strategis yang sangat penting untuk 

meningkatkan layanan dukungan bagi anak tunagrahita dan keluarganya. Advokasi 

ini mencakup berbagai upaya untuk mempengaruhi kebijakan publik, memastikan 

tersedianya sumber daya yang memadai, serta menciptakan perubahan sistemik 

yang diperlukan untuk mendukung pengasuhan optimal bagi anak dengan 

kebutuhan khusus ini. 

1. Mengapa Advokasi Kebijakan Penting? 

Advokasi kebijakan dalam konteks pengasuhan anak tunagrahita memiliki 

peranan krusial karena beberapa alasan utama berikut: 

a. Menjamin Hak Anak Tunagrahita 

Anak tunagrahita memiliki hak yang sama dengan anak-anak lain dalam 

mendapatkan akses pendidikan, layanan kesehatan, dukungan sosial, serta 

lingkungan yang aman dan inklusif. Advokasi kebijakan memastikan bahwa 

hak-hak tersebut diakui secara formal dalam kebijakan negara, sekaligus 

memastikan implementasi yang konsisten dan efektif (Ruppar, Roberts, & 

Olson, 2021). 

b. Mengurangi Stigma dan Diskriminasi 

Advokasi kebijakan berperan dalam membentuk persepsi masyarakat 

melalui kampanye edukasi publik dan kebijakan inklusif. Langkah ini 

penting untuk mengurangi stigma sosial dan diskriminasi terhadap anak 

tunagrahita serta keluarganya, menciptakan lingkungan sosial yang lebih 

inklusif dan menerima perbedaan (Mitter, Ali, & Scior, 2021). 

c. Meningkatkan Akses dan Kualitas Layanan 
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Advokasi membantu memastikan bahwa pemerintah menyediakan 

anggaran dan sumber daya yang cukup untuk layanan kesehatan, 

pendidikan khusus, terapi, dan dukungan sosial yang dibutuhkan oleh anak 

tunagrahita dan keluarganya. Melalui advokasi, layanan tersebut dapat 

tersedia secara lebih merata dan berkualitas tinggi (Cook, Cook, & Landrum, 

2020). 

 

2. Strategi Advokasi Kebijakan yang Efektif 

Untuk berhasil, advokasi kebijakan harus menggunakan strategi yang efektif, 

yang mencakup: 

a. Kampanye Edukasi Publik yang Luas 

Kampanye edukasi bertujuan untuk meningkatkan kesadaran dan 

pemahaman masyarakat tentang kebutuhan khusus anak tunagrahita. 

Media massa, media sosial, serta kerja sama dengan tokoh masyarakat 

dapat digunakan untuk memperkuat pesan advokasi dan menciptakan 

dukungan publik yang luas (Mitter et al., 2021). 

b. Kolaborasi dan Koalisi Strategis 

Membangun kolaborasi dengan berbagai pemangku kepentingan, seperti 

organisasi non-pemerintah (NGO), lembaga pendidikan, kelompok orang 

tua, serta sektor swasta, merupakan pendekatan yang efektif dalam 

advokasi kebijakan. Koalisi ini memperkuat suara advokasi dan 

meningkatkan peluang keberhasilan perubahan kebijakan (Bruder & Dunst, 

2021). 

c. Dialog Kebijakan dengan Pemerintah 

Melakukan dialog kebijakan secara berkelanjutan dengan pemerintah pusat 

maupun daerah adalah kunci dalam memastikan bahwa kebutuhan anak 

tunagrahita dipertimbangkan dalam pembuatan kebijakan. Dialog ini harus 

didukung oleh data penelitian yang kuat dan rekomendasi praktis yang 

jelas (Cook et al., 2020). 

d. Monitoring dan Evaluasi Kebijakan 

Proses monitoring dan evaluasi kebijakan secara berkala sangat penting 

untuk memastikan implementasi kebijakan berjalan sesuai dengan tujuan 

awal. Advokasi harus mendorong pemerintah untuk melaksanakan evaluasi 

berkala dan menggunakan hasil evaluasi sebagai dasar untuk perbaikan 

kebijakan (Wardhani & Adawiyah, 2022). 
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3. Tantangan dalam Advokasi Kebijakan 

Advokasi kebijakan dalam peningkatan layanan dukungan anak tunagrahita 

menghadapi sejumlah tantangan, antara lain: 

a. Keterbatasan Sumber Daya: Minimnya sumber daya keuangan dan manusia 

sering menjadi hambatan dalam melaksanakan advokasi yang efektif. 

b. Rendahnya Kesadaran Masyarakat dan Pembuat Kebijakan: Masih banyak 

pembuat kebijakan yang kurang memahami pentingnya layanan dukungan 

khusus bagi anak tunagrahita. 

c. Birokrasi yang Kompleks: Proses birokrasi yang rumit sering kali 

memperlambat implementasi kebijakan inklusif yang telah disetujui (Tadic, 

Hogan, & Sobsey, 2021). 

 

4. Strategi Mengatasi Tantangan Advokasi 

Untuk mengatasi tantangan tersebut, beberapa strategi berikut dapat 

diterapkan: 

a. Penguatan Kapasitas Organisasi Advokasi: Memberikan pelatihan rutin 

kepada organisasi advokasi untuk meningkatkan kapasitas dalam 

menjalankan kampanye dan dialog kebijakan. 

b. Kerjasama Multisektor: Menjalin kemitraan dengan berbagai sektor 

termasuk akademisi, organisasi non-profit, dan media untuk memperluas 

jangkauan dan dampak advokasi. 

c. Pemanfaatan Teknologi Informasi: Menggunakan platform digital untuk 

memperluas jangkauan kampanye advokasi dan meningkatkan efisiensi 

komunikasi antar pemangku kepentingan (Light & McNaughton, 2021). 

 

5. Kesimpulan 

Advokasi kebijakan adalah proses penting yang dapat menghasilkan perubahan 

signifikan dalam peningkatan layanan dukungan anak tunagrahita. Dengan 

pendekatan strategis yang efektif, tantangan advokasi dapat diatasi sehingga 

menghasilkan kebijakan yang inklusif, layanan yang berkualitas, dan lingkungan 

yang lebih mendukung bagi anak tunagrahita dan keluarganya. 
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BAB 13 
Kolaborasi Interprofesional dalam 

Pengasuhan Anak Tunagrahita 
 

A. Pentingnya Kolaborasi Antara Tenaga Kesehatan, Pendidikan, dan Sosial 

dalam Pengasuhan Anak Tunagrahita 

Kolaborasi interprofesional antara tenaga kesehatan, pendidikan, dan sosial 

merupakan pendekatan penting dalam pengasuhan anak tunagrahita. Pendekatan 

ini tidak hanya meningkatkan kualitas layanan dukungan, tetapi juga memastikan 

bahwa anak mendapatkan perawatan yang komprehensif dan holistik yang 

mendukung berbagai aspek perkembangan mereka. 

1. Mengapa Kolaborasi Interprofesional Penting? 

Kolaborasi interprofesional membawa manfaat signifikan dalam pengasuhan 

anak tunagrahita melalui beberapa alasan utama berikut: 

a. Pendekatan Holistik dalam Pengasuhan 

Anak tunagrahita memerlukan intervensi yang mencakup berbagai aspek 

perkembangan seperti fisik, kognitif, emosional, sosial, dan pendidikan. 

Kolaborasi yang erat antara tenaga kesehatan, pendidikan, dan sosial 

memastikan bahwa semua aspek tersebut ditangani secara terintegrasi, 

sehingga menciptakan pendekatan pengasuhan yang holistik dan efektif 

(Bruder & Dunst, 2021). 

b. Optimalisasi Sumber Daya dan Keahlian 

Dengan bekerja secara bersama-sama, tenaga profesional dari berbagai 

bidang dapat berbagi sumber daya, pengetahuan, serta keterampilan 

khusus. Hal ini membantu mengoptimalkan penggunaan sumber daya yang 

tersedia dan meningkatkan efektivitas intervensi yang diberikan (Ruppar, 

Roberts, & Olson, 2021). 

c. Kontinuitas dan Koordinasi Perawatan 

Kolaborasi interprofesional memastikan kontinuitas perawatan bagi anak 

tunagrahita, terutama saat transisi antara layanan kesehatan, pendidikan, 

dan sosial. Koordinasi yang baik antara berbagai profesional ini membantu 

anak mendapatkan layanan yang konsisten dan berkesinambungan (Cook, 

Cook, & Landrum, 2020). 
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2. Peran Masing-masing Profesi dalam Kolaborasi Interprofesional 

Berikut adalah peran utama dari masing-masing tenaga profesional dalam 

kolaborasi interprofesional: 

a. Tenaga Kesehatan 

Tenaga kesehatan memiliki peran penting dalam aspek medis dan 

terapeutik yang meliputi: 

• Diagnosis dini dan identifikasi kebutuhan khusus. 

• Penyediaan terapi khusus seperti terapi fisik, okupasi, dan wicara. 

• Monitoring kesehatan secara rutin dan intervensi medis yang 

diperlukan (Bruder & Dunst, 2021). 

 

b. Tenaga Pendidikan 

Pendidik khusus dan tenaga pendidikan inklusif bertanggung jawab atas: 

• Perancangan dan implementasi Individual Education Plan (IEP). 

• Penyediaan dukungan akademik dan adaptasi kurikulum untuk 

kebutuhan spesifik anak. 

• Pemantauan perkembangan akademik dan sosial anak di lingkungan 

sekolah (Ruppar et al., 2021). 

 

c. Tenaga Sosial 

Pekerja sosial memainkan peran penting dalam: 

• Penyediaan dukungan sosial dan psikologis kepada keluarga. 

• Advokasi hak-hak anak dan keluarga di tingkat komunitas dan 

kebijakan. 

• Koordinasi layanan antar lembaga sosial untuk memastikan anak dan 

keluarga menerima dukungan komprehensif (Tadic, Hogan, & Sobsey, 

2021). 

 

3. Strategi Meningkatkan Kolaborasi Interprofesional 

Berikut beberapa strategi praktis untuk meningkatkan efektivitas kolaborasi 

interprofesional dalam pengasuhan anak tunagrahita: 

a. Pelatihan dan Pendidikan Bersama 

Pelatihan interprofesional secara rutin membantu berbagai tenaga 

profesional memahami peran masing-masing serta cara kerja kolaboratif 
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yang efektif. Pendidikan bersama juga menciptakan pemahaman lintas 

disiplin yang lebih baik (Cook et al., 2020). 

b. Pertemuan Multidisiplin Rutin 

Pertemuan reguler antara tenaga kesehatan, pendidikan, dan sosial sangat 

penting untuk membahas kemajuan anak, menyusun rencana intervensi 

bersama, serta mengevaluasi efektivitas kolaborasi yang dijalankan. 

c. Penggunaan Teknologi Informasi 

Pemanfaatan platform digital untuk komunikasi dan koordinasi antar 

profesional dapat meningkatkan efisiensi serta memastikan bahwa 

informasi tentang perkembangan anak selalu diperbarui secara real-time 

(Light & McNaughton, 2021). 

d. Penyusunan Protokol Kolaborasi 

Adanya protokol atau pedoman tertulis tentang proses kolaborasi 

membantu memastikan bahwa setiap tenaga profesional memahami tugas, 

tanggung jawab, serta prosedur kerja bersama dalam mendukung anak 

tunagrahita. 

 

4. Tantangan dalam Kolaborasi Interprofesional 

Beberapa tantangan dalam menerapkan kolaborasi interprofesional meliputi: 

a. Perbedaan persepsi dan pendekatan antar profesional. 

b. Keterbatasan waktu dan sumber daya untuk pertemuan rutin. 

c. Komunikasi yang kurang efektif antar tim multidisiplin (Wardhani & 

Adawiyah, 2022). 

 

5. Strategi Mengatasi Tantangan 

Untuk mengatasi tantangan ini, beberapa strategi yang dapat diterapkan 

adalah: 

a. Melakukan pelatihan komunikasi dan kolaborasi antarprofesi secara 

berkala. 

b. Menyediakan alokasi waktu khusus untuk pertemuan dan koordinasi 

multidisiplin secara rutin. 

c. Menggunakan teknologi digital untuk meningkatkan efisiensi komunikasi 

dan koordinasi antar tim profesional. 

 

6. Kesimpulan 

Kolaborasi interprofesional antara tenaga kesehatan, pendidikan, dan sosial 

merupakan pendekatan yang sangat penting dalam pengasuhan anak 
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tunagrahita. Pendekatan ini memungkinkan penyediaan layanan yang holistik, 

optimalisasi sumber daya, serta peningkatan kualitas hidup anak tunagrahita 

secara keseluruhan. 

B. Strategi Kolaborasi Efektif dalam Intervensi Pengasuhan Anak Tunagrahita 

Kolaborasi interprofesional yang efektif merupakan komponen kunci dalam 

keberhasilan intervensi pengasuhan anak tunagrahita. Strategi kolaborasi yang 

efektif membantu menciptakan lingkungan pendukung yang optimal untuk 

perkembangan anak, serta memastikan bahwa layanan yang diberikan kepada anak 

dan keluarga bersifat holistik, terintegrasi, dan berkelanjutan. 

1. Pentingnya Strategi Kolaborasi dalam Intervensi Pengasuhan 

Strategi kolaborasi efektif sangat penting dalam intervensi pengasuhan anak 

tunagrahita karena beberapa alasan berikut: 

a. Pendekatan Komprehensif: Melibatkan berbagai disiplin ilmu untuk 

memberikan intervensi yang mencakup aspek fisik, emosional, sosial, 

pendidikan, dan kesehatan secara menyeluruh. 

b. Konsistensi Layanan: Menjamin kontinuitas dan konsistensi layanan yang 

diberikan oleh berbagai profesional, sehingga anak mendapatkan manfaat 

maksimal dari intervensi. 

c. Optimalisasi Sumber Daya: Memanfaatkan keahlian spesifik dari masing-

masing profesional untuk menciptakan intervensi yang lebih efektif dan 

efisien (Bruder & Dunst, 2021). 

 

2. Strategi Efektif dalam Kolaborasi Interprofesional 

Berikut ini beberapa strategi efektif yang terbukti meningkatkan hasil intervensi 

pengasuhan melalui kolaborasi interprofesional: 

a. Komunikasi Terbuka dan Efektif 

Komunikasi yang jelas, terbuka, dan efektif antar profesional merupakan 

dasar kolaborasi yang sukses. Strategi ini dapat diwujudkan melalui: 

• Pertemuan rutin antar tim untuk berbagi informasi tentang 

perkembangan anak. 

• Penggunaan alat komunikasi digital yang memudahkan pertukaran 

informasi secara real-time. 

• Penetapan protokol komunikasi yang jelas untuk memastikan setiap 

anggota tim memahami tugas dan tanggung jawab masing-masing 

(Cook, Cook, & Landrum, 2020). 
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b. Pelatihan Bersama (Interprofessional Education - IPE) 

Pelatihan bersama memungkinkan para profesional memahami perspektif 

disiplin lain, memperkuat kerja tim, dan mengembangkan keterampilan 

komunikasi serta pemecahan masalah secara kolaboratif. Implementasi 

pelatihan ini dapat mencakup: 

• Program pelatihan lintas disiplin secara berkala. 

• Workshop atau seminar interaktif yang membahas studi kasus nyata. 

• Simulasi intervensi bersama untuk mengasah keterampilan kolaborasi 

(Ruppar, Roberts, & Olson, 2021). 

 

c. Penyusunan dan Implementasi Rencana Intervensi Terpadu 

Setiap anak tunagrahita memerlukan rencana intervensi yang disusun 

secara kolaboratif oleh berbagai profesional. Langkah-langkah dalam 

strategi ini meliputi: 

• Asesmen multidisiplin yang komprehensif untuk mengidentifikasi 

kebutuhan khusus anak. 

• Penyusunan rencana intervensi bersama yang mencakup peran jelas 

setiap profesional. 

• Evaluasi berkala terhadap rencana intervensi untuk memastikan 

efektivitas dan melakukan penyesuaian yang diperlukan (Tadic, 

Hogan, & Sobsey, 2021). 

 

d. Penguatan Peran Koordinator Interprofesional 

Penunjukan koordinator yang bertanggung jawab untuk mengatur 

kolaborasi antar profesional dapat memastikan bahwa intervensi berjalan 

secara lancis. Tugas koordinator meliputi: 

• Memfasilitasi komunikasi antar tim. 

• Menjadwalkan dan mengkoordinasikan pertemuan rutin. 

• Memantau implementasi rencana intervensi dan evaluasi hasil secara 

berkala (Cook et al., 2020). 

 

e. Penggunaan Teknologi dalam Kolaborasi 

Teknologi informasi dan komunikasi (TIK) merupakan alat penting untuk 

mendukung kolaborasi interprofesional. Penggunaan teknologi dapat 

mencakup: 
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• Platform digital untuk manajemen kasus yang memungkinkan semua 

profesional mengakses data perkembangan anak. 

• Alat komunikasi daring yang mendukung pertemuan virtual dan 

diskusi kasus. 

• Aplikasi monitoring perkembangan anak yang memudahkan 

dokumentasi dan evaluasi intervensi (Light & McNaughton, 2021). 

 

3. Tantangan Implementasi Strategi Kolaborasi 

Meskipun strategi ini memiliki banyak manfaat, beberapa tantangan yang 

sering dihadapi dalam implementasinya antara lain: 

a. Keterbatasan waktu yang dimiliki masing-masing profesional untuk 

berpartisipasi dalam pertemuan dan pelatihan rutin. 

b. Perbedaan perspektif dan pendekatan antar disiplin yang kadang 

menyulitkan pencapaian konsensus. 

c. Keterbatasan sumber daya seperti fasilitas pertemuan, alat teknologi, dan 

tenaga profesional terlatih (Wardhani & Adawiyah, 2022). 

 

4. Rekomendasi untuk Mengatasi Tantangan 

Untuk mengatasi tantangan tersebut, beberapa rekomendasi praktis adalah: 

a. Mengalokasikan waktu khusus dan fleksibel bagi tim profesional untuk 

melakukan pertemuan kolaborasi. 

b. Menyelenggarakan pelatihan interprofesional secara rutin untuk 

menyamakan persepsi antar disiplin. 

c. Mengoptimalkan penggunaan teknologi digital yang hemat biaya untuk 

memfasilitasi komunikasi dan kolaborasi antar tim profesional. 

 

5. Kesimpulan 

Strategi kolaborasi interprofesional yang efektif sangat penting dalam 

intervensi pengasuhan anak tunagrahita. Melalui komunikasi terbuka, pelatihan 

bersama, rencana intervensi terpadu, serta dukungan teknologi yang tepat, 

kolaborasi ini mampu menghasilkan layanan yang lebih holistik, konsisten, dan 

optimal bagi anak tunagrahita. 
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C. Studi Kasus Implementasi Kolaborasi Interprofesional Berbasis Penelitian 

Terkini 

Implementasi kolaborasi interprofesional dalam pengasuhan anak tunagrahita 

dapat dijelaskan melalui studi kasus nyata yang didasarkan pada hasil penelitian 

terbaru. Studi kasus berikut menggambarkan bagaimana kolaborasi yang efektif 

antara tenaga kesehatan, pendidikan, dan sosial dapat membawa dampak positif 

terhadap perkembangan anak tunagrahita dan keluarganya. 

1. Studi Kasus: Program Integrasi Layanan di Sekolah Inklusif Latar Belakang 

Kasus 

Di sebuah sekolah inklusif di kota besar di Indonesia, terdapat seorang anak 

bernama Arif, usia 10 tahun, yang didiagnosis dengan tunagrahita sedang. Arif 

menunjukkan tantangan dalam komunikasi, sosialisasi, dan keterampilan 

motorik dasar. Sebelum implementasi kolaborasi interprofesional, Arif 

mengalami kesulitan dalam mengikuti kegiatan pembelajaran dan interaksi 

sosial di sekolah. 

2. Implementasi Kolaborasi Interprofesional 

Berbasis penelitian terbaru tentang pentingnya integrasi layanan (Bruder & 

Dunst, 2021; Cook et al., 2020), sekolah ini menerapkan strategi kolaborasi 

antara tenaga kesehatan, pendidik, dan pekerja sosial dengan langkah-langkah 

berikut: 

a. Asesmen Awal Multidisiplin 

Proses dimulai dengan asesmen multidisiplin yang melibatkan psikolog 

pendidikan, terapis wicara, terapis okupasi, dan guru inklusif. Tim 

profesional melakukan evaluasi menyeluruh terhadap kemampuan 

komunikasi, motorik, sosial, dan emosional Arif. Hasil asesmen ini 

digunakan sebagai dasar penyusunan rencana intervensi terpadu (Cook, 

Cook, & Landrum, 2020). 

b. Penyusunan Rencana Intervensi Terpadu 

Berdasarkan hasil asesmen, tim multidisiplin menyusun Individual 

Education Plan (IEP) yang mencakup: 

• Terapi wicara intensif untuk meningkatkan kemampuan komunikasi 

verbal. 

• Terapi okupasi untuk meningkatkan keterampilan motorik dasar dan 

kemandirian. 
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• Program pembelajaran adaptif yang dirancang khusus oleh guru 

inklusif. 

• Dukungan sosial dan edukasi bagi orang tua yang disediakan oleh 

pekerja sosial (Ruppar, Roberts, & Olson, 2021). 

 

c. Implementasi Intervensi Secara Terintegrasi 

Kolaborasi interprofesional dilaksanakan melalui pertemuan rutin setiap 

dua minggu untuk mengevaluasi perkembangan Arif dan menyesuaikan 

intervensi. Dalam pertemuan ini, semua profesional berbagi informasi, 

memonitor kemajuan, dan menyesuaikan pendekatan sesuai kebutuhan 

Arif. Teknologi komunikasi digital digunakan secara luas untuk mendukung 

koordinasi dan informasi tim secara real-time (Light & McNaughton, 2021). 

d. Monitoring dan Evaluasi Berkelanjutan 

Evaluasi dilakukan secara berkala setiap tiga bulan menggunakan instrumen 

penilaian standar seperti Vineland Adaptive Behavior Scales (VABS-3). Data 

evaluasi digunakan untuk menilai efektivitas intervensi, serta menentukan 

langkah-langkah tambahan atau perubahan pendekatan jika diperlukan 

(Sparrow, Cicchetti, & Saulnier, 2020). 

3. Hasil Implementasi Kolaborasi Interprofesional 

Setelah satu tahun implementasi kolaborasi interprofesional, hasil evaluasi 

menunjukkan kemajuan signifikan pada berbagai aspek perkembangan Arif: 

a. Kemampuan komunikasi verbal meningkat pesat, yang memudahkan 

interaksi Arif dengan teman sebaya dan guru. 

b. Keterampilan motorik dasar meningkat, memungkinkan Arif untuk lebih 

mandiri dalam aktivitas sehari-hari di sekolah. 

c. Interaksi sosial Arif mengalami peningkatan, tercermin dari partisipasi aktif 

dalam aktivitas kelompok di kelas. 

d. Dukungan sosial dan edukasi yang diberikan kepada keluarga berhasil 

meningkatkan keterlibatan aktif orang tua dalam pengasuhan Arif di rumah 

(Tadic, Hogan, & Sobsey, 2021). 

 

4. Tantangan yang Dihadapi dalam Implementasi 

Dalam implementasi kolaborasi ini, beberapa tantangan muncul, seperti: 

a. Koordinasi waktu antar tenaga profesional yang memiliki jadwal kerja 

berbeda. 

b. Hambatan komunikasi karena perbedaan pendekatan antar disiplin. 
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c. Keterbatasan sumber daya teknologi dan fasilitas khusus di sekolah 

(Wardhani & Adawiyah, 2022). 

 

5. Strategi Mengatasi Tantangan 

Strategi praktis untuk mengatasi tantangan ini antara lain: 

a. Menjadwalkan pertemuan multidisiplin secara fleksibel untuk 

mengakomodasi jadwal semua profesional. 

b. Mengadakan pelatihan interprofesional rutin untuk meningkatkan 

pemahaman lintas disiplin. 

c. Menggunakan platform digital sederhana yang mudah diakses oleh 

semua tim untuk meningkatkan efisiensi komunikasi dan koordinasi. 

 

6. Kesimpulan Studi Kasus 

Studi kasus ini menggambarkan pentingnya kolaborasi interprofesional dalam 

intervensi pengasuhan anak tunagrahita. Melalui pendekatan yang terintegrasi, 

holistik, dan berkelanjutan, hasil intervensi dapat ditingkatkan secara signifikan. 

Implementasi strategi kolaborasi ini dapat dijadikan model praktik terbaik bagi 

sekolah dan lembaga lain yang melayani anak tunagrahita di Indonesia. 

D. Identifikasi Hambatan Nyata Kolaborasi di Lapangan dan Cara Mengatasinya 

Kolaborasi interprofesional merupakan strategi penting dalam pengasuhan 

anak tunagrahita, namun implementasinya di lapangan sering menghadapi 

berbagai hambatan nyata. Identifikasi hambatan ini secara jelas dan rinci serta 

pengembangan strategi praktis untuk mengatasinya menjadi kunci penting dalam 

keberhasilan kolaborasi yang efektif. 

1. Hambatan Nyata dalam Kolaborasi Interprofesional 

Berdasarkan berbagai studi terkini, beberapa hambatan utama dalam 

pelaksanaan kolaborasi interprofesional di lapangan adalah sebagai berikut: 

a. Hambatan Komunikasi 

Hambatan komunikasi merupakan tantangan umum yang ditemui dalam 

kolaborasi interprofesional, termasuk: 

• Perbedaan bahasa profesional: Setiap disiplin memiliki terminologi dan 

perspektif yang berbeda, sehingga menyebabkan kesulitan dalam 

pemahaman timbal balik (Cook et al., 2020). 
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• Kurangnya sistem komunikasi yang efektif: Tidak tersedianya platform 

komunikasi yang mudah diakses semua pihak sering kali menyebabkan 

terhambatnya pertukaran informasi yang cepat dan akurat. 

 

b. Keterbatasan Waktu dan Jadwal 

Setiap tenaga profesional memiliki jadwal kerja dan tanggung jawab yang 

padat, sehingga menyulitkan mereka untuk mengalokasikan waktu secara 

konsisten untuk kolaborasi, seperti pertemuan rutin atau pelatihan bersama 

(Bruder & Dunst, 2021). 

c. Kurangnya Kesadaran akan Pentingnya Kolaborasi 

Beberapa tenaga profesional mungkin kurang menyadari pentingnya 

kolaborasi interprofesional dalam pengasuhan anak tunagrahita, sehingga 

mengurangi motivasi dan komitmen mereka dalam terlibat aktif dalam 

kolaborasi (Ruppar, Roberts, & Olson, 2021). 

d. Sumber Daya yang Terbatas 

Terbatasnya sumber daya, seperti fasilitas pertemuan yang memadai, 

perangkat teknologi yang diperlukan untuk komunikasi, serta anggaran 

untuk pelatihan bersama juga menjadi hambatan nyata dalam 

implementasi kolaborasi interprofesional (Wardhani & Adawiyah, 2022). 

2. Strategi Praktis Mengatasi Hambatan Kolaborasi 

Untuk mengatasi hambatan-hambatan tersebut, beberapa strategi praktis 

berikut dapat diterapkan di lapangan: 

a. Strategi Mengatasi Hambatan Komunikasi 

Penyelenggaraan pelatihan komunikasi lintas disiplin: Pelatihan ini 

bertujuan untuk menyamakan persepsi, memperjelas terminologi antar 

profesi, serta meningkatkan pemahaman mengenai pendekatan masing-

masing disiplin (Cook et al., 2020). 

Implementasi teknologi informasi yang efektif: Menggunakan platform 

digital yang memungkinkan komunikasi real-time dan dokumentasi yang 

jelas dapat memudahkan koordinasi antar tenaga profesional (Light & 

McNaughton, 2021). 

b. Strategi Mengatasi Hambatan Waktu dan Jadwal 

Fleksibilitas jadwal pertemuan: Menjadwalkan pertemuan secara fleksibel 

dengan memanfaatkan teknologi digital yang memungkinkan pertemuan 

virtual dapat mengatasi keterbatasan waktu (Tadic, Hogan, & Sobsey, 2021). 
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Prioritisasi kegiatan kolaborasi: Mendorong manajemen organisasi untuk 

menjadikan kegiatan kolaborasi sebagai prioritas dan bagian integral dari 

tugas harian profesional. 

c. Strategi Mengatasi Kurangnya Kesadaran Kolaborasi 

Kampanye edukasi internal: Melakukan kampanye edukasi secara internal 

di institusi atau organisasi terkait manfaat nyata dari kolaborasi 

interprofesional dalam pengasuhan anak tunagrahita (Ruppar et al., 2021). 

Penyusunan pedoman kolaborasi: Menyusun pedoman atau protokol 

tertulis yang menjelaskan dengan jelas manfaat, peran, serta tanggung 

jawab masing-masing tenaga profesional dalam kolaborasi. 

d. Strategi Mengatasi Keterbatasan Sumber Daya 

Optimalisasi penggunaan sumber daya yang ada: Mengatur pemanfaatan 

sumber daya yang tersedia secara efisien melalui penjadwalan dan alokasi 

yang baik. 

Advokasi peningkatan sumber daya: Melakukan advokasi kepada 

pemerintah atau penyandang dana untuk meningkatkan investasi pada 

fasilitas pendukung kolaborasi dan pelatihan interprofesional secara 

berkala (Mitter, Ali, & Scior, 2021). 

3. Implementasi Strategi: Studi Singkat 

Implementasi strategi ini pernah dilakukan di beberapa lembaga pendidikan 

inklusif di Indonesia dengan hasil positif. Misalnya, sekolah yang mengadopsi 

platform digital untuk komunikasi antar tim profesional melaporkan 

peningkatan signifikan dalam koordinasi antar disiplin dan efisiensi dalam 

pemantauan perkembangan anak tunagrahita (Light & McNaughton, 2021). 

4. Kesimpulan 

Hambatan nyata dalam kolaborasi interprofesional di lapangan memang ada 

dan bervariasi, namun dapat diatasi dengan strategi praktis yang tepat. 

Komunikasi efektif, fleksibilitas waktu, peningkatan kesadaran akan pentingnya 

kolaborasi, serta optimalisasi sumber daya menjadi kunci dalam menciptakan 

kolaborasi interprofesional yang efektif dan berkelanjutan. Dengan demikian, 

anak tunagrahita dapat menerima manfaat maksimal dari pengasuhan holistik 

dan terintegrasi. 
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BAB 14 

Penutup 
 

Buku ini telah menjelaskan secara mendalam berbagai aspek pengasuhan 

anak tunagrahita, mulai dari pemahaman dasar tentang definisi dan klasifikasi 

tunagrahita hingga strategi efektif dalam intervensi pengasuhan, tantangan nyata 

yang dihadapi, serta pentingnya kolaborasi interprofesional dalam praktik sehari-hari. 

Setiap bab dalam buku ini disusun berdasarkan kajian ilmiah terkini dengan 

mengintegrasikan penelitian terbaru agar relevan dan aplikatif bagi para orang tua, 

tenaga profesional, pendidik, dan pembuat kebijakan. 

Dalam pengasuhan anak tunagrahita, pendekatan holistik yang 

memperhatikan aspek fisik, kognitif, sosial, emosional, dan adaptif sangat penting 

untuk mendukung perkembangan optimal anak. Implementasi intervensi berbasis 

bukti yang disajikan dalam buku ini memberikan panduan praktis yang dapat 

diterapkan langsung di lapangan, sehingga anak-anak tunagrahita dapat memperoleh 

dukungan maksimal dalam mencapai potensi mereka. 

Namun, kita menyadari bahwa pengasuhan anak tunagrahita di Indonesia 

masih menghadapi berbagai tantangan, termasuk stigma sosial, keterbatasan sumber 

daya, serta koordinasi yang belum optimal antar tenaga profesional. Oleh karena itu, 

penting bagi semua pihak untuk terus meningkatkan kolaborasi, advokasi kebijakan, 

serta edukasi publik agar tercipta lingkungan yang lebih inklusif dan mendukung bagi 

anak-anak tunagrahita. 

Akhirnya, melalui buku ini, diharapkan dapat memberikan kontribusi nyata 

dalam memperkaya wawasan serta meningkatkan kualitas pengasuhan dan intervensi 

bagi anak tunagrahita. Semoga upaya kita bersama dapat mendorong terciptanya 

masyarakat yang lebih inklusif, menghargai perbedaan, dan mendukung setiap 

individu dalam mencapai potensi terbaik mereka. 

Mari terus bekerja sama untuk menciptakan dunia yang lebih baik bagi anak-

anak kita, terutama bagi mereka yang memiliki kebutuhan khusus seperti anak 

tunagrahita. 
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Glosarium 
Applied Behavior Analysis (ABA): Metode intervensi berbasis perilaku yang 

bertujuan meningkatkan keterampilan sosial, komunikasi, dan pengurangan perilaku 

maladaptif. 

Augmentative and Alternative Communication (AAC): Metode komunikasi 

alternatif yang menggunakan gambar, simbol, atau teknologi digital bagi individu 

yang memiliki keterbatasan komunikasi verbal. 

Individual Education Plan (IEP): Rencana pendidikan khusus yang disesuaikan 

dengan kebutuhan individu anak berkebutuhan khusus untuk mendukung proses 

pembelajaran mereka. 

Intervensi Berbasis Bukti (Evidence-Based Intervention): Intervensi yang 

menggunakan hasil penelitian ilmiah terbaru sebagai dasar penerapannya. 

Kolaborasi Interprofesional: Kerjasama yang melibatkan berbagai profesional dari 

bidang kesehatan, pendidikan, dan sosial dalam memberikan layanan yang holistik. 

Pendidikan Inklusif: Pendekatan pendidikan yang memungkinkan anak 

berkebutuhan khusus belajar bersama anak-anak lainnya di lingkungan pendidikan 

reguler dengan dukungan yang diperlukan. 

Pelatihan Interprofesional (Interprofessional Education/IPE): Pelatihan yang 

dirancang untuk meningkatkan kerja sama antar profesional dari berbagai bidang 

disiplin ilmu. 

Positive Parenting: Pendekatan pengasuhan yang menekankan pada dukungan 

emosional, pemahaman kebutuhan anak, serta penggunaan teknik positif untuk 

mendorong perilaku baik. 

Stigma Sosial: Pandangan negatif atau diskriminasi dari masyarakat terhadap individu 

atau kelompok tertentu yang dianggap berbeda atau memiliki kekurangan. 

Teknologi Asistif: Teknologi atau perangkat yang digunakan untuk membantu 

individu dengan keterbatasan fisik, komunikasi, atau kognitif agar dapat menjalani 

aktivitas sehari-hari secara lebih mandiri. 

Tunagrahita: Kondisi intelektual yang ditandai oleh keterbatasan dalam fungsi 

intelektual dan perilaku adaptif. 

Vineland Adaptive Behavior Scales (VABS): Instrumen penilaian untuk mengukur 

perilaku adaptif individu, termasuk keterampilan komunikasi, kehidupan sehari-hari, 

dan keterampilan sosial. 
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Sinopsis 

Buku referensi Panduan Pengasuhan pada Anak Tunagrahita merupakan referensi 

komprehensif dan berbasis bukti ilmiah yang membahas strategi pengasuhan anak 

dengan disabilitas intelektual secara holistik dan aplikatif. Disusun berdasarkan 

kerangka sistematis, buku ini menyajikan pembahasan mulai dari definisi dan klasifikasi 

tunagrahita, karakteristik tumbuh kembang anak, prinsip dasar pengasuhan positif, 

hingga pendekatan berbasis keluarga, intervensi perilaku, dan pelatihan keterampilan 

hidup. 

Selain strategi pengasuhan, buku ini juga membahas manajemen stres keluarga, 

pendekatan mindfulness, serta pentingnya dukungan sosial dan profesional. Bab-bab 

selanjutnya mengupas peran teknologi dan media dalam pengasuhan anak 

tunagrahita, integrasi pendidikan formal dan nonformal, serta metode evaluasi dan 

monitoring perkembangan anak secara sistematis. Buku ini juga dilengkapi dengan 

studi kasus, praktik terbaik, dan contoh implementasi di Indonesia sebagai bentuk 

penerapan nyata teori ke dalam praktik. 

Tidak hanya ditujukan untuk orang tua dan keluarga, buku ini juga menjadi sumber 

rujukan penting bagi pendidik, perawat, psikolog, dan pembuat kebijakan dalam 

merancang layanan yang lebih inklusif dan berkelanjutan. Dengan gaya bahasa yang 

lugas, empatik, dan dilengkapi referensi mutakhir, buku ini menjembatani kesenjangan 

antara kebutuhan praktis di lapangan dan teori ilmiah dalam dunia akademik. 

Panduan Pengasuhan pada Anak Tunagrahita adalah kontribusi penting dalam 

memperkuat pemahaman lintas disiplin tentang pengasuhan berbasis bukti dan 

kolaborasi interprofesional. Buku ini mendorong masyarakat untuk lebih menerima 

dan mendukung anak tunagrahita dalam mencapai kualitas hidup terbaiknya melalui 

pendekatan yang manusiawi, sistematis, dan penuh kasih. 
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