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Laporan Penelitian

Detelisi Dini Autisme di PAUD Taman Anggrek Kelurahan Sawunggaling
Surabaya

Yu.tias Setiawati *

Sasanti Juniar**

Bab 1

Pendahuluan

Gangguan mental emosional merupakan suatu keadaan yang mengindikasikan

individu rnengalami suatu perubahan emosional yang dapat berkembang menjadi

keadaan patologis apabila terus berlanjut sehingga perlu dilakukan antisipasi agar

kesehatan jina rnasyarakat tetap terjaga. Istilah lain gangguan mental emosional

adalah distress psikologik dan distress emosional. (ldaiani, 2009)

Angka kejadian gangguan mental di dunia rnasih cukup tinggi. Pada tahun

2000, melalui studi g/oDal burclen disease, WHO mendapatkan data gangguan mental

sebesar l2%o, tahun 2001 rrreningkat hrenjadi l3%o dan diprediksi akan meningkat

rnenjadi l5o/o pada tahun 2020 (WHO, 2001) Berdasarkan Riset Kesehatan Dasar

(Riskesdas) 2007, prevaiensi gangguan mental emosional penduduk di Indonesia yang

berusia >15 tahun adalah sebesar ll,60 . (Idaiani, 2009)

Data tersebut di atas menunjukkan bahwa masih cukup tinggi prevalensi

gangguan mental emosional pada penduduk devrasa di Indonesia. Oleh sebab itu,

sangatlah penting uniuk dilakukan deteksi dini gangguan mental ernosional pada

penduduk sejak kecil, sebab gangguan mental entosional juga bisa dialamr oleh anak

usia 5 tahun ke L.'anah (DEPKES RI,2006)

Pada dekade terakhir ini salah satu gangguan menthl emosional yang paling

sering datang ke klinis adalah autisme rnasa kanak, dimana diagnosis dapat

ditegakkan sebelun usia 3 tahun.

* Psikiater. Staf pen-ea.iar pada Departemen/ SIv{F Ihnu Kedokteran Jirva FK Universitas
AirlanggarRS LiD Dr S oetonlo Suraba;.ra

** Psikiater Konsultau. Staf pengajar pada Departemen/ SN,IF ll-rnu Kedokteran Jiwa FK
Universitas Airlangga/RSUD Dr.Soetomo Surabaya



Autisme masa kanak termasuk ke dalam kelompok Gangguan Perkembangan

Pervasif.Gangguanperkembanganpervasifditandaidengankelainankualitatifdalam

interaksi sosial timbal-balik dan pola komunikasi, serta minat dan aktivitas yang

terbatas, stereotipik, dan berulang. Kelainan kualitatif ini menunjukkan gambaran

yang pervasif (meresap) dari fungsi-fungsi individu 'jalam semua sihrasi' meskipun

dapatberbedadalamderajatkeparahannya.Walaupunseringdisertaigangguan

kognitif, gargguan ini ditujukan untuk perilaku yang menyimpang dari umur

mentalnya, baik pada pasien yang menderita retardasi mental maupun tidak (Sadock

BJ, Sadock YA,2007).

Autisrrremasakanakmenirlbulkandampaktekananpsikologis,sosial,dan

tinansial kepada seluruh keluarga, terutalna orangtua yang harus ierus menerus

merawat penderita. Tuntutan tersebut menetap sepanjang masa kanak-kanak sampai

masa dewasa, sehingga memerlukan adaptasi terus menerus oleh anggota keluarga

untuk menghadapi tantangan dan krisis yang terjadi (Oh H, Lee EKO'2009)

perhatian pemerintah cukup tinggi dalam penatalaksanaan lintas sektoral.

Dalam tahun 201 3 ini telah didirikan 24 cenler autisme di pelbagai wilayah. Di

propinsi.larva Tirnur juga telah didirikan pusat center autisrne di kabupaten sidoarjo,

Gresik , Pauruan dan Malang dan dengan bekerjasama dengan Australia Barat dalam

upaya penatalaksanaan autisme secara optimal.

Menurut Survei Antar Sensus Badan Pusat Statistik/BPS, 2005 jumlah

populasi anak berumur 0-4 tahun adalah sebesar 19.095.151 dengan proporsi

9.7 32.57 8 laki-laki dan 9.3 o2.57 3 perempuan.(BPS,2005)

Data Kementerian Pendidikan dan Kebudayaan rnencatat pada rentang 2005-

2011 terjadi peniugkatan jurnlah PAUD dari sernula 21.2 persen (2007) menjadi 34.54

persen (2011). Peningkatan itu juga dibarengi dengan penyebaran PAIID di seluruh

wilayah Indonesia.( republika.co. id).

Saat ini PAUD sudah rnenjadi "Gerakan Masyarakat Secara Nasional

(National Public N4overnent) masyarakat sehari-hari sudah terbiasa membicarakan

pentingn-va PALiD bagi nrasa depan putta-putrinl'a (Direktorat PPAUD,20 I 1)

I

2



Dari hal-hal yang telah dipaparkan di atas, penulis tergerak untuk melakukan

penelitian tentang deteksi dini autisme masa kanak di PAUD Anggrek Kelurahan

Sawunggaling SurabaYa

Hal iru sesuai dargan hasil dari sejumlah penelitian yang melaporlcan dengan

dilakukan deteksi dini rlengan skrining bal'u dapat membantu ketepatan identifikasi

sebesar 70y,, -SOo sehingga diharapkzun akan dapat membantu untuk dilakukat

irlter\ensi seclini ntuttgkitt clan dapat menguratrgi atart nretrghilangkan hendala dalatn

penclidil,an. sosialisasi. pelieriaan clan kenrattdirian clalani kehidupanrrra kelak

1.2 Rttttrttsan i\{:rsalalt

Bagairnanakah kenrampuar orangttta PALID Anggrck Surabava dalanl mendeteksi

dini atrlisrue

1.3.'I'rr.itrirn Perrelitinrt

1.3.l. Tuiuarl Umttnt

Agar supal,a orargtua dapat membantu melakukan deteksi dini autisme

denganceklisCHAT((hecktistlbrAutismeinrodcller)

t.3.2. Tu.iuan Khttsus

a. [rlenerangkan batasatt. Ihktor penl'ebab. datr teori dasar ieulang

a'.tlisttre

b. |.,ienga-iul:al1 cratlgttra agar dapat nretigenal geiala klinis dan

trrelakttkattskoringdettganceklisCHATpadakastrsl.arrgdicurigai

autisme masa kanak

c. N'[engetahr-ri presentasi autistne

d. Dapat tttelakttkan rtritrkan apabila diperltrkan'

e. \{eningkatkan keriasanra lintas sektoral sehingga dapat dilakukan

pertataialisatiaatl u-rpl i I tiai

E



1.4. Manfaat Penelitian

1.4.1. i,fiarrfaat bagi subl'ek penelitian

a.Subyekpenelitianalianmemperolehpengetahuarter,tangautisme

meliputibatasan,faktorpenyebab.geJalaklinisautismemasakanak

b.Subyekpenelitiandapatmelaliukandeteksidiniautisme

c.Sub1'ekpenelitiandapatmembantumerujukpasienautismeke

instansi terkait apabila diperlukan

1.4.2. N4antaat <lalanr pelar anan Lesehatart

a.HasilpenelitiarrrnidapatrletnberikatrSant[raratlpreraletrsiatrtisrlredi

PAUD Anggreli kelttrahatr Sau trrrggalitlg Surabava

b. Hasil penelitian ini dapal dipakai untuk nreningkatkatt kerjasanla

lintassektoralclalarrrupa\apellal]gatlallautisttreSecaraoptirrral

c.Hasilpelrelitiarrinidapatdipakaisebagailandasarrterapiterpadubagi

orallgttla.kaclerkesehatall.tel.lagakeselratan.psiktrlog.psikiaterdar

setllttA ittstattsi terkait

t -t 3. N4alll-aat dalam bidang akadenrik 
, -'

Sebagailatrdasatrgullapellgernbarrganilmupengetahuanseriarnenambalr

data dall $racana tnengenai atttistne

I .4. 4. M anl'aat dalam bidang peneliti att

Hasilperrelitiarrirriilapalcligtrnakatrsebagaidataarra|datrdapat

dig'rrtakart :ebagai letltll'satt paciir pen?iitiarr selatjuttrr a

'
t
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Bab2

Tinjauan Pustaka

2.1 Autisme

2.1.1. Batasan

Y

!

Autisme Masa Kanak Menurut DSM-IV-TR dan tCD-10, autisme

termasuk ke dalam kelompok Gangguan Perkembangan Pervasif. Gangguan

peikembangan pen'asif ditandai dengan kelainan kualitatif dalam interaksi

sosial tilibal-baiik darr pola konrunikasi. serta minat dair aktir itas vang

terbalas- stereotipik- dzur Ierulzurg. Kelainan kualitatif ini nretttrnitrkkrur

ganrbarar rang perrasil' dari lirngsi-liurgsi indiriclu dalartr setnLla sittrasi.

rneskipun clapat berlleda dalam dera.iat keparahalttrr a Walattptttl seritrg

disertai garlgguan kognitiL gartgguan irli ditrriukat utrtuL perilal'u rang

merrvimpang dari unrur lnentalnr,a- baik pada pasien vang nrenderita retardasi

prental nlalpun tidak Onset biasaura se[relttttt usia 3 tahtrn (Sad<rck BJ.

Sadock VA. 2(X)7).

Dalant DSI\.1-l\,r-TR l. autisnre tlisebut .juga sebagai Gattggttan

Autistik. r'ang didelinisikan sebhgai ltendara rang berat dart pervasil- dalarn

kernampuar kornunikasi- alau adarrva perilaku- tttinat- dan aktir itas

stereotipik. 1'ang berhubungan dengatt hendava interaksi sosial.

2.1.2. Epidemiologi

Autisnre diperkirakan tinrbul -sebanrali 8 kastrs per l().(XX) anak. Flasil

surrei di Eroira rtrelapcrkan bahrva atrtisirte bei-l:is:rr afltala f-3t) kasus per

10.000 anak. Onset aulisrne adalah setreh:nr usia 3 tahun. u'alattpttrr pada

beberapa kasus tidak dikenali salllpal anal' berar{ak des'asa. Ganggrlarl ini

terjadi 4-5 kali tebift bapl'ak pada arlak laki-laki dibaldingkan pada anak

perernpuan- dinrana anak perenrpuan varlg tttenderita autistne terlihat

mengalarni relardasi tnental iang lebih berat (Sadock BJ Sadock VA. 2007).
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2.13. Etiologi 
,

Penyebab pasti autisme belum diketahui Faktor-faktcr etiologi yang

berperm antara lain (Sadock BJ' Sadock VA' 2007)'

o Faktor genetik/kromosom

Faktaterbarumendukungdasargenetikautismepadakebarr.vakan

kasus. dengan kontribusi lebih dari .l-5 gen. Penelitian terhadap keluarga

nrenunjukkan 50-2(x) kali peningkatarl angka keiacliarr autistne pada sattdara

dari anak penclerila atllisttre. Penelitiarl terbaru tttettttrtt['a ketntrngkittan adanra

gen \atlg rnenclasari perkettrbatgatt atttistne. ,'\rralisrs ltttbttrtgalt tllenutt-iltkkar

bahrra reuio krolrosour 7- l. +- l-i. clatr [() keutLtttgkirtatt be:sar berkontribtrsl

terhadap dasar getretik aulisrtre

. Faktor biologi

Pada penderita aulistrle- -l-320,i, perttlerita katlang-kadaitg mertgalatni

grarrd ural seizttres- dart 2tt-25'li, lllellLllliukkatr petuLtesal'Al'l \entriliel pada C'f

scan. Berbagai atrtttlrittalitas etecr.troettt:elrltnlogrxlll (t:l':Gtditeruul'iu1 pada l()-

t{3.1.i, anak aiitisnte- clan rralattllrtn hasil EEG tirlak spesitik utrtuk autisltle'

terdapat indikasi adanl'a kegagalan lateralisasi otali Bartt-baru ini- suatu

perrelitiarr},angmenggunakannragtteticresol]atlceimaging(MRI)

menemukan hipoplasia cerebellar rermal \rl dan \rll- darr penelitian lainnl'a

menernukan abncrmatitas iiortikal. tertttama poh niicrogvria' Abnonnalitas

tersebut rliungkin ntencertnitrkal trris'asi sel \.atlg ltllortnal pada enam bulan

pertallla keliamilan.

. Faktct'inlunofogik

Beberapa p enel itian rrlenrbukti kan adanr a i nko nrpati bi l itas irnunologik

atlrara antibodi ibu dan ianin 1'ang diperkirakan berperau pada terjadinra

autisme. Lirnfosit anak r.anq ureucterita aulistne bereaksi dengatl arrtibodi ibu

sehinqga ter-iadi kerusakart lleLlrol'l ernbrionik darl ek-ctraeltrbiottik serta

ket'r,isakalr ieringen selattra keharlriIar:

6



. Faktor perinatal

Insidan komptikasi perinatal tebih tinggi daripada yang diperkirakan

pada bayi yang di kemudian hari didiagnosis menderita autrsme. Perdarahan

setelah trimest€r pertama kehamilan dan adanya mekonium dalam cairan

amnion lebih banyak tedadi pada rirvayat anali autisme daripada populasi

umurn Pada periode neonatal, anak autisme sering mengalami respiratory

distress syndrome dan neonatal anemia.

. Faklorneuroanatornik

Penelitian dengarl nlenggluttakan l\4agnetic Resonance Inlaging (\'lRI)

r.nenuniukkan bahrra rolttnre olak anak atrtisnre lebih bc'sar tlaripatla anak

[ornral. l\4eskipun der1rikian- anak aLrtisnre dengan retaldasi lllel]tal belat

utnulnnla mentiliki ukuran keltala lebilr kecil Peningkalan trkuratr toluttte

olak terbesar terdapat pada lobus oksipitalis- parretalis' dan temporalis'

sedugkan pada lobus ltonlalis tidak lerdal;al perbedaal Penr eLrab

pernbesaran rolume o{ak ini tidak diketahui dengan pasti Diperkirakan

peningl,atan rolLrtne olak teriadi rnelalLri liga tnekanistne railu perlingkatan

nerrrogenesis- pentlrtrrlall kertttali:ttt ,,et,ro,,. .l:lt petlttlsk:tlln proclLrLsi .j:rrirrlln

olak uo,.l neuron nrisalrrra sei glia dan pertrbLrlulr darah. Perringkatan tolttltte

otak rnerupakatr marker biologik pada autisnre.

. Faktor biokimia

Sejurnlah penelitian pada beberapa del-ade tetakhir menunjukkan

ballra setr-'ertiga pasien autisme rnerrliliki konserltrasi sefotonill ;-rlastlta ratrg

tinggl. Nalnurt denrikian. penel'iltlan rrri tiLlak spesilik trntrrk atrlisme' kareua

lrarda retardasi ttrenlal laupa gix.lggLlan aulistik nlenurljtikkan hal \ irrlg sallla

Peningkatan kadar homorarilic acid dihubungkau deugan perilaku nienarik

drri dan gerakan-gerakan stereotipik

7
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2.1.4, Diagnosis Autisme

Kriteria Diagnostik DsM-tv-TR untuk Gangguan Autistik (sadock BJ'

Sadock VA 2007):

A. Memenuhi 6 (atau lebih) dari gejala-gejala pada butir (1), (2), dan (3), dengan

minimal 2 geja|adari butir (l), dan l gejala dari brrtir (2) dan (3):

1. Hencaya kualitatif dalam interaksi sosial, bermanifestasi dalam minimal 2

dari gejala-gejala berikut :

a Hendar.a bermalina dalam beberapa perilaku nonverbal- seperti kontak

ntata.ekspresirrajalr.danbalrasattt[rttlrtttltukirlteraksrsclsial

b Gagal utensentbatrgkan hrtlrtttrgan detiuall lelllall sebara- titlal' sestrli

cletlgatr lirlgkat perkertrbangallll\ A

c. Ktrriurg nlaulllLl berbagi kesenattgatl- kellentingflll' alau petrcapaiiur

Secaraspontandenganoranglain(trtisalnr.atidaktrretrrattrerkan.

tltetrrlrarr.a.alatttrlenutrjttk!ianberrcla\atlglllel.lal.ikrrrirrat)

cl. Kttrallgnva timbal-balik emosional atatt sosial'

l. l-lenclara kuralitatil'clalatn konrttnikasi- bentrartil-estasi dalalrr rrtininlal I dlri

ge.iala-ge.iala beriktrt'

a. Keterlarnbatan atau bahkhn tirjak ada per:kerrlbzulgan bahasa r erbal

(rictakdisertaidenganusahauntttknrengkot.trlletrsasiderrgaltcara

korrrulrikasilairr.misalnr.a<lenganbalrasatutrttlratattrrrirnikrraiah).

b. pada indi'idu dengan kemampuan bicara 1'ang adekuat- terdapat

herrda},abermaktradalamkemampuannremttlaiataumenrpertalrankan

suattt percakapat-' Cettgan orarrg lain

c.Pettggtttraanbalrasaatalr[raltasaatrehlartgstereclipikcarrtrertrltrtr!-q.

d [.trrruig cla1,,at L.erltrlirt l'iraralitlt atalr l)tlIa-ptlra. ailtt tttet rrillll):u.lg.

tidak sesuai dengatr tingkat perkernburgar'r'l\ a

3.Polaperilaktr.nrinatdanaktir.itas}allgterbatas.berularrgdarrstereotipik.

berrnanifestasi clalaln minirnal I dari geiala-gejala berikut:

a.N,{eliputipreokupasiterhadapSatuatatllebihpolatrrinat\.angterbatas

darrstereotipik.dirriarraintetlsitasatatt[okttsnr.aabtrortrral.
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Tampak jelas metekat pada suatu rutinitas atau rituat yang spesifrk dan

nonfi.mgsional.

Mannerisme motorik yang stereotipik da'I berulurg (misalnl'a

mengepakliaq atau memutar tange,n atau jari, atau gerakan tubuh vang

komplels).

P reo kupas i menetap terhad ap b agran dari b p-nd a

Keterlambatan atau abnormalitas fungsi pada minin1al 1 dari area berikui'

pada onset sebelurn usia 3 tahun. (I) interaksi sosial. (2) bahasa rang

digupakart clalarn kornunikasi sosial- atau (.i) pet'rlrainatt sirnbgIrk aletl

imajinatil. .:

Gejala-geiala ini tittak lebih sesuai derrgatt Sirldronr Rett atatr (iturgurriut

Disintegratif l\4asa Kanak

2.1.5 Penatalaksaltaatl Atttisme

Sartrpai Saat ini petlreLratr rttttisttler belttttt hisa cliterrttrklttt Secarl

pasti. sehingga penalalaksanaan'terapi disesr.raikart dengart ketrutultart attak

r.a,g bersilat konrprel-rensif rneliputi terapi nredikatnentosa- terapi oktipasi-

terapi rernedial. ierapi $ icara. terapi rnusik- terapi hiperbarik dan

me,ingkatkan interaksi dirumah dan di luar rutnah sehingga dapat

rnengoptimalkan fungsi anak penl'andang autisme. Sampai saat ini lrelum ada

penatalaksat'taan baku unltr k autisnre'

Acla;:un triiurut penatalaksattaan ar,ttisme ade[ah tttrIttk..

o Mengurangi atau rnenradakan perilaktr \arlg tidak diharapkarr

. N,leningkatkan kemalnpuan betatar ctan perkenrbangautrra Lerttlattra dalarn

penguasaatl dar ketratt'tpilan berbahasa

. Me,ipgkatkan kemaltlpsan clalam beradaptasi datt bersosialisasi dengait

Iingkungarl sosialnl'a.

b.

d.

B

C

,

l'
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2.2.PltI]ld._

2.2.lSeiarah

DitinjaudarisejarahnyaPendidikanAnakUsiaDini(PAIJD)di

lndonesia mulai diperhatikan oteh pemerintah secara sungguh-sungguh dan

mencakuprentangusia0-6tahunsejaktahur2002.Detigandemikian

pengembanganPAUDyangmencakuprentangusia0-6tahunsecara

NasionalbaruberjalanselamaTtahun'Namunkarenapemahamandan

kemauan masl,'arakat selama ini su,Jah sangat bagus. sehingga han1.a daJanl

kurut-trraktuTtahtrnAngkaParrisipasiKasarAPK-PAUDsudalrmetrcallai

I5.3.iuta(-s3.60,{,)'SaatiniPAUDsudahrrretr.iadi''cerakatrl\4asraraket

Secara Nasiorral (Nttttrittttl l'ttblic' il4rs.t'cttrenll utasr arakat sehari-hari srrciah

terbiasa rneurbicarakal lleutinunra PALID bagi rrtasa deparr pulra-ptrtritt|a'

2.2.2. Tantangatr Pentlidikart Anak Usia Dini di Indortesia

Strtrrllai.saalinirltasiltadabelrerapirlrtasalah\.allgdapal

rttettgltatttLlatpelltlasrutkesetttllatarlclarrpetlleratiriu,laksesrrrerrgikLrti

PAUDserta'pellillgkalatrtrrutuPAL,Ddilrrdorresia.tlal]lunSel].ruaittrkita

anggapsebagaitantangall\,angmenarikselrirrggattnluknrengatasinra

diperlukan kreatifir ltas dar inor asi vaug berkelanjutan'

Tantangan 1'ang piioritas ttntuk diatasi antara laitr '

.lumlah anak I'ang beiurrt nrengiliuti I-'Al ID masih cukup besar'

SalanadzurprastrrarrabelaiarSecaralitrturtitatiflnallptlllktralitatrfn:asih

tei.bertas.halini,ciseba.bkanolehierbatastli.akreatir,iiasgur.rrPAUDuntttk

rnenciptakau darn mengembangkan metocle pernbelaiaran dan siltlber

betaiar dengan menranfaatkan potensi budal'a dan alam sekitar'

KonrpetetsisebagiarrbesarguruPALI-Dtrrasilrbelurnmemadai

karetrasebagiarrbesardarirrrerekatidakberasaldarilatarbelakarig

pencticlil:an PAL]D catt t'uereka belttit't utetlrlleroleh pelatihan \.rtlg berkaitatr

cletrL:.itr, kotrsel-' tlail ilttttt praktis telltalie P'{UD'

10



Perbedaan Angka Partisipasi Kasar (APK) peserta PAUD di daerah

perkotaan dan perdesaan masih sangat besar'

z.zs.Capaian 2009 dan Target APK-PAUD Tahun 2014

Padatahun2004tercatatbahwajurrrlahAPK-PAI.JDbarumencapai

i2,71uta(27%,)dantahun2008APK-PAUDtelahmencapail5,ljuta(50,6o/o'1

Sertadiharapkanpadatahun200gakanmencapail5,3juta(53,6yo).

Berdasarkankondisitersebutpemerintahtelahmenetapkanrenffina5tahunke

depan APK-PAUD diharapkan mencapai 2l'3 juta(72'60/o\'

Arrgkaperkiraanusia()-6tahunmetrttrtrtdatapropinsi2tX)Ssebesar

4.7()13.-l53clengatt3.5969tl|isisrraPAUDclatrAPKPAUDsebesar

7(r-3()Jertis PAUD di tndonesia

2.2.4.Jenis PAUD

DibanclingderlgangperketrrbatlgatrnrocleldarrjerlisPAUDdiberbagai

negararnajudarrberkembarrglainnr.a.PAUDclilrdonesianrerrlilikikeunikart

khr'rstts vatrg agak berbeda clengar' cli ltrar tregeri' Karetta cli ltrar rreger PALID

paclatttrrutlltlraltaltr'Atlibedakanrrrerr.iadi2(clua)lllacalrlraitrrKirrdergardelt

atauPlarcrotrpdarDar.Care.sedatrgclilrrdorlesiarrrenladiJ(ernpat)nlacam

l aitu :

LTatran Kanak-Kan ak (Ki ntl ergar ten)

2. Kel<xrpok Bennain (P I av Grctt4t)

3 Tanlan Perlitipall Anak (Dtl'r' ('r:re)

+.PAUDseterris|stnliittt,ltititl)la},(it.tlttil|sisterrtPetrreietrguaraatrPAUD

2.2.5. PenYelenggaraan PAUD

Penl'elenggaraatr PAUD di negara lain semata-mata hanta

nrenstinrttlasikecerctasatlatrakSecarakotrtpreltettsi[.clartlleneasttlranterlradapr

rutak.lilrreiraasllekliecerdasatrrangdlkerrllrangkerrltattrarrreliDtllikecerclaseli

L1



intclektual,emosional,estetika,dansocialsertapengasuhan.Sedangdi

Indonesia potensi kecerdasan tersebut diberikan juga pendidikan untuk

mengembangkanpotensikecerdasarrspiritualyarrgdilalsanakanmelalui

pendekatanolahpikir,otahras4danolahraga.Disampingitu,jugadiberikan

pengetahualr dan pembinaan terhadap kondisi kesehatan dan grzi peserta didik'

oleh karena itu, penyelen ggaIaanPAUD di Indonesia disebut penyelenggaran

PAUD s@ara 
,,Holistik dan Integratif' (Direktorat PPAUD,2ol l )

Dirjen Pendidikan Anak l-lsia Dini Non formal dan Informal

(PAUDNI). Kementerian Pendidikan dan Keblrda1'aan- Prof Lrdia Frerani

Ha$adi urengatakan. lletritrgkatatr datr penlelataall PAUD tilerupakatt pLioritas

kenclatipetrreritltaltkaretratletrratlqktttnrasala-hlbnciasillerrdiclikarrarlak

Se.iak 201 I beliau tertts trtettclolollg 'Pattclisasi''dellgan ltarnllart llacla

2(}l.5rr.renclalang.akallter.iadiperrirrgkatarrparrisillasiPAUDsebesarT5persen

clan sebagai implementasi rintisan PALID cli daerah' akan melibatkatr tentpat

ibaclah seperti nlas.licl <liur-ir'rga posratrdtt ( Republika Orrline'l()li)

t
!

!

t2



Bab 3

Kerangka KonsePfiral

. Kunjungan PAUD Anggrek 
.

. 
-. 

. --:-- !--. -

I

I
I

V

Penytrltrhatt Atrtisme
o Batasarr
. Gejala klirtis

I
I

v

l\{etorte tliskusi datr tanya jawab

t
I

v
:

Pelatihan deteksi dini 
:

'".;''. " .' '" ': ""*'""'"" '":':. '"^ . '.. "' '' " '-' -'t

I

I

v

I
I

{'

- .. .I:':': "'l:-1"'ii:'li"i ., .- ,

l

r
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Bab 4-

Metode Penelitian

4.1. Rancangan Penelitian

Jenis penelitian yang digrrnakan adalah observasional deskriptif yang

bersifal crosssectiotral.(potong lintang) Penetitian dilal'ukan dengan

menggunakan ceklis autisme untuk anak prasekolah (CHAT" Checklist 'for

Atttisnrc in todeller)

4.2. PengtrrnPrrlan Data

Data pada peneliriarl ini adalah data printet'- dinlzura proses pengutnpttlzur

tlata tlengarl nlengqurlalian cHAT ((',hac'kli:t .lbr Atrti'strtc itt tocldlar)

4.f. Analisis Data

Data \ ang tliclapal dari penelitizur ini dianatisis secara statistik deskriptif

clelgalt clisa-iikarr dalanr beltuk tabel clan gralik distribrrsi li'ektrelsi dar ttkuran

proPorsi.

4.4. Poprrl:rsi tlan SarnPel

4..t. t. PoPulasi

Populasipadaperrelitianiniadalahseluruhorallgtuaanakb.erusialS
bulansanrpaidengarr36bularrdiPAUDArrggrekRWlKarangan
Kelurahan Sas'unggalitrg Wonokromo'

4.4.2. SarnPel

SantPel Penelitian ini adalah

sampai detrgarr 3ti btrian di PAUD

Sirrr ttllgQal ittg Wonokrclttto

4.5. Kriteria ilrklusi

49 orang tur anak berr-rsia lti btrlat

Anggrek R\V I Kirrattgalt tieltrrahan

L oranglua a,ak berusia lg bulzur sampai dengan 3(r buliur 1'atlg bersedia

rrrengikuti Penel itian

2. Dapat membaca dan menulis

3. Tidak mengalanti gangguan jil'a beratt

!
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4.6. Lokasi dan Waktu Penelitian

Lokasi: PAUD Anggrek Rw 1 Karangan Kelurahan sawunggaling wonokomo

SurabaYa

Wal''tu: 7 SePtember 2013

4.7. Variabel Penelitian

l.Umur anak

Umur anak datam penelitian ini ,Jibatasi usia 18 bulan sampai dengarr 36 bulan

2 Jenis kelanlin anak

Jenis kelapril alak clalan perlelitial ini adalah anak perenrpuatr datr laki-laki

-l Pendidilian ibu

Adalah tingkat penclidiktu lortnal ] ang ditenrpuh oleh ibu dari subl ek

penelitian.di PAUD Anggrek Rw I Karangan Kelrtrahatr Satrutrggaling

Wonokromo Surabal'a

4.8. lrtstrtrnren Penelitiatt

CHAT. (Chcckl ist .litr Att tisrnc in toclcl!erl

Dalanr Penelitian ini <ligurrakan ceklis c'ItAT cletrgatl keteraugan sebagai btrriktrt :

Pacla ('HAT ada 2 ierris perlall\ aan 1'ailu :

l.Adagpertan}.aanvangdijarvabolelrorangtua/pengasulrarrak.Dimana

pertanyium diajukan secara berurutarr, satu persatu. Jelaskan kepada orang tua

unluk tidak ragu-ragu atau takut nlelliau'ab'

Z. Ada 5 perintah bagi anak urrtuk melaksana-kan tugas seperti -l'ang tertulis

CHAT

( ara ntettggultakatl :

l. Daiam metrggurrakan CHAT aiukan pertan)'aan dengarl lambat' ielas dan

pr,aring. satu persatu perilaku Iang tertulis pada cHA't kepada orarglua

atau Pengasuh anak'

: 
2 

::x:l[::T:::];.ffi1ff:;::il"ftT:i;:1i:L::i;
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kemampuan anah YA

pertanyaan telah dij awab.

dan TIDAK. Teliti kembali apakdh se&'ua

Interpretasi :

1. Risiko tinggi menderita autisme :bita jawaban TIDAK pada pertanyaan A5, L'|,

F.2,B,3, dan 84.

2. fusiko rendah menderita autisme : bila jawaban TIDAK pada peitanyaan A7 dan

B4
3. Kemungkinan gangguan perkembangan lain : bila jawaban TIDAK jumlahnya 3

atau lebih untuk pertanyaan A1-A4 ; A8-A9 ; B1;B5

4. Anak dalam batas normal : bila tidak termasuk kategori 1,2, dan 3

4.8Metode Kegiatan

I

Penyuluhan dan Pelatihan

Penyuluhan:
. penyuluhan Pengenalan

gangguan mental emosional

. penyuluhan pola asuh anak

o pelatihan pengisian ceklis

7 September 2013
PAUD Anggrek Kelurahan

Waktu dan temPat

Meningkatkan Pengetahuan
orangtua dalam:
. m€ngenal gejala dini autism
. mengetahui pola asuh Yang

benar
o Menularkan pengetahuan

tersebut kePada orang sekitar

. Merujuk ke Puskesmas

Dr.Yunias Setiawati
Orangtua anak PAUD

luh,rPelatih

Meningkatkan kemamPuan

1. Kognitif(PenYuluhan)
2. Afektif (diskusi)

16
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l4.tO.Evaluasi

Evaluasi merupakan prosedur penilaian pela}sanaan atau hasil kerja

atau dampak seoara sistematik dengan membandingkannya dengan standar dan

dengan mengikuti kriteria atau metode atau tuju'an tertentu guna menilai dan

mengambilkepufusanselanjutnya.Metodeevaluasiyangdilalcukanadalah

dengan menilai kemampuan orangfua datam pelatihan pengisian kuesioner'

Evaluasi proses dinilai dengan hal-hal yang dapat membantu dan menghambat

proses pelatihan. Evaluasi kognitif dengan menilai kemampuan mengisi ceklis

sebelum dan sesudah Pelatihan

Evaluasi afektif dengan menilai kemauan orangtua untuk berperan aktif

dalam diskusi

Evaluasipsikomotordenganmenilaikemampuanorangtuamenularkan

ilmunya ke masYarakat sekitar

J
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Bab 5.

Easil Penelitian

Dari hasil penelitian yang kami lakukan di PAUD Anggrek Kelurahan

Sawunggaling Wonolcromo Surabaya pada tanggal 7 September 2013 jarn 07'30

sampai dengan jam 12.00 kami dapatkan hasil sebagai berikut.

Tabel 5.1 Data responden menurut umur

fimur
(bulan)

Jumlah Persentase

A318-23 7

24 -30 l6 32,7

31 -36 26 -53

Dari hasil penelitian didapatkan urnur terbanyak dari anggota PAUD adalah

urnur 36 hulan sebanyak 26 anal< (53%).

Tabel 5.2.Data responden menurut jenis kelarnin

Jenis
kelamin

Jumlah Persentase

Laki-laki 27 55, I

Perempuan 22 44,9

Dari hasil penelitian didapatkan hasil jenis kelamin perernpuan dan laki-laki setara

Tabel 5.3 Data pendidikan ibu

t_

Pendidikan Jumlah Persentase

SD
t) 6,1

SMP t3 26.5

SMA 27 55, I

Sarjana 6 l?.3
L_-______ r

Dari hasil penelitiap didapatkan hasil pendidikan ibu terbanyak adalah SMA (55,1%)

18



Tabel 5.4 Penilaian Ceklist CHAT oleh ibu

lnterprestasi Jumlah Persentase

Resiko tinggi menderita

autisme

I 2

Resiko rendah menderita

autisme

7 4.1

Kemungkinan gangguan
nerkembansan lain

z 4,1

Dalam batas normal 42 89,8

Darihasilpenilaianibudidapatkanhasilresikotinggimenderitaa-utisme

sebesar I ^n^k(l'i,) . resiko rendali rnettclerita atttisme dan kemungkinan ganggual

perketrrbartgalt lain tttasitrg-rnasing sebesar -l' l'iu

'tabet -i..i Jerris l..elanrin Interpresrasi Penilaian Ceklist CIIAT oleh ibLr

lntel'prestasi
i

Resiko tirlggi nrendertta
!

attl tsllle
. Resiko rettclah tttettclerila

Laki-laki Wanita Persentase

I 0 2

2 o .t

K ettttr rlgk i nall gall 
-sr 

gtl iul

trs( gttt'-..111s4-!l LI [] -
Daltttu [raIas tlot'lltal

I
I ')

__rl _- _ _r-i_____
(.)( 

)

J
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Bab 6'

iskusi

Penelitian iru kami lakukan di PAUD Anggrek Rw t Karangan Kelurahan

Sarnrnggaling Wonokromo Surabayai yang terletak di balar RW 1 Karangan dengan

10 bunda PAUD dan 65 oranglua siswa , dimana 49 orang bersedia dan rnemenuhi

kriteria inklusi untuk mengikuti penelitian'

Ketua bunda paud: tbu Sumami Budi Wiyono menerima kami dengan ramah

dan menerangka,n bahrra PAUD Anggrek berdiri sejak tahun 2008 diawali dengan

srradar.a nraslarakat tlan aklrirrrVa ntendapat battuat dari Dirlas Sosial' Anggota

Bturcla Paud sebarrr ak ltt orang nrerttpakan ibLr PKK setelllpat.

Kegiatan I)ALiD rattLt setiap hari Kartlis clar SabtLr pada.iarn otl (X) satnpai

clettsatt janr l2 (x) dan dibagi 1 I'elornpok

N{e,urut itru Suurarni acla 2 anak r ang sarlgat aktif dan trlenrerlukan perltatiatr

khusus-karena atak rang penclianr- terkesatt larnbal menreleSaikan tugas me\vama'

ruralas bersosialisasi clengarr lellran- penlarah- serla lrattvak nrelantun. Kedua alak ini

belurn perna6 clikontrolkarr karena trunda PAUD mer.Ea kharlatir orangtua anak alian

tei'sittgSttttg i{art tidak tttltlt bergabtrng lagi

Selelah riilakukar, pettr ttltt[a1 t-naka ada -] ibtr I ang sallgat alttttsias

lrrenan-r'akan inlbrnrasi letrtatrg perrnasalahan atrak nreliputi' anal keras kepala' sering

memukul- teriak-reriak- bicara belurn lancar- ngompol- dan ada )'ang menanvakan

mengapa artaknva 1'ang berusia 24 bulan belum bisa bicara'

Hasil penelitian ntenunjulrhan resiko tinggi menderita autistne sebesar I anali

(?o.i,) . resiko renrlair nrelrderlta aittisme datr kemttngkinan gatlgguall perkembangan

lain nrasirrg.urasing sebesar J. | ')i, Teori \ ang nlettr atakat: bahrr a ketepatan

interprestasi clerrgan tes skrinirrg bakrr adalah berkisar arltara 70 9i, sarrrptri dettgan

[i0%.(Resna L,.2gl2). seclangl..an keterangan as'al dari bunda PAUD hanl'a I anak

\ang rnellgalarni ganggttatr tnetrtal enrosiotral (296)- sehingga Sangat diperlukan

kegiatan cleteksi dini gariggttan tersebttt .

N,lepgiugat peutingrn a deteksi drni garrgguar autistrre pada anak sesuai derrgarl

i,.ograut 1;euatalal:saeu !intas sektoral .{BK cti 1;roprinsi Jarra Tittttrr secara optirnal

clan seleiah rneliha.l l1x5.1l rallg atia tnal:a kltlll t:et'sattla kettia Llttnda P'iLlD ciatr !()

20



bunda lain membuai kesepakaran ulituk melakukan pelatihan pengisian kuesioner

gangguan mental emosionai anak pada targgal 19 Septenrber 2013 sehingga dapat

ditakukan deteksi dan intert'ensi dini bagi anak ABK dan merujuk ke RS tID Dr

Soetomo aPabila diPerlukan

Setanjutnya kami rencanakan kunjungan dangan i:egtatan penyuluhan dan

korsurtasi bagi ora,rgrua pAUD setiap 2 bulan sekali setringga keqasama ini bisa

terus berlanj ut

n
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SimPutan dan Saran

7.1. SimPulan

Daripenilaianibudidapatkanhasilresikotinggimenderitaautisme

sebesar I anak (2%) , resiko rendah menderita autisme dan kemungkinan

gangguan perkembangan lain masing-masing sebesar 4'1%

Kemampuanibrrdalampelatihanpengisiancekliscukupoptimal

peran bunda PALrD dan oraugttta satrgat cliperlrrkan dalatn melakukan deteksi

clini

7.2. Saratt

Diperlukan penelitiarr larliutan agar sLipa\a dapat nrendeteksi gangguan

nretttal enlosional varrg lain

Diperltrkan ke[iasatna rarlg berkesitlatlbtttrgatr detrgar' Dirtas Keseliatan

hota Surabara utrtuk rekapittrlasi clata PALID sehingga kegiata'rl ini dapat

tlilakukan secara terirtttr patla Pi\t-lD cli selLrrtrh $ilarah iiota Surabara

Diharapkan adanr a kerlasadra r aug berkesit.,a,r',b,,,',gall iultara oral'lgltla

guru- kacler kesehatatt datt tetraga kesehatan sehingga dapal rnelakukan deteksi

dini. interr,ensr dini secara benar drur bark dan dapat meruiuk ke pusat kesehatan

jis'a anak aPabila diPerlukan

)

:
t
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Lampiran I

Kuesioner Deteksi Dini Autisme

CHAT (Checklist for Autisme in toddler)

Untuk Orangtua/Guru/Kader Keseha tan

Pertanyaan untuk orangtqa
@unalun nark tumn diatas paha anda

Apakrl, 
""aaertarik 

dengan anak lain'l

At*tuh *rk serlarlg bermaitt cilukba- petak trrttpet'l

Apakatr anak suka ntenranjat'l N4isalnr a lllelrlall.lal tilllgga

.{l*k.1., *ii. -p",ii.rt berptaitr berberrttrk cartgkir'.leko atau

perntainan lairt'.'

Apakah anak llerttalt titetluttiuk
menggttllakatt .iart'.'

I epu(ii-, arrak per,al'l ,teltgg,ltakan -1al'i tttrtrtk t.etrtlt't-ittk sesesttalu

agarandarnelihatkesalta'l , ,.,-r-
A];tJ., anak dapat bernrairr clerrga, r*aittit, r arrg kecil (ttl.Lril" atr

. , atau kubtts) ''

, t epifrtr'nirit llernah ntentberil.:an sultrt lrettda ullltll\ ll]elltrniukkan
' ses';attt'.)

Se[anra pelnertksaatr opnl'ol-, nnok menatap (konlali mata) dengan

ilun-:utun p las,t gelas clau1l dlsanti

;;rg;, noil',u benda lain r:ang dikenat auak dan. O:ll1l 
-O'L:'::.il

tersfbur. Apakah anak 
'relihat 

benda tet'sebtrt detrgatr .iari.1'a'i

Aatau ,o,-,,bil urenatap s'a.iah anda ketika mentttr.iuk ke suattt

ktrbtrs'balok l I

-\esuatu tlengatt

t
n

?

Pengamatan Pada Alrak

Ya TidakA
l.

Bi

1 nl'diall Pen''eriksa tnenttnjuk

I **.i,, Ji Jelu,n ,-u*gun kenrttcliat penteriksa.tttertgaiakan 'lihai

l bola itu- atau mainai l.it-, kelrrurcliart perhatikarr apal'alt anak

rlel i [at ke benda r ang ditr-rni u k L: tr karr nrel i h alq]fg-ILpel'rel$a'l

ffi;.ffin lrerikarr nrainan gelas

- 
"u,,gLit 

tlan feko.keiriudiatr katirl'atr Padit silal\ 'seca'lgi':lf susLl
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Lampiran 2

Foto Kegiatan penelitian di PAUD Anggi'ek

7 SePtembet 2Ol3 Pada jam 07'30

sd12.00

Gambar 1 Pendaftaran Peserta
penyuluhan

Gambar 2. Pembukaan oleh bunda PAIJD

Anggrek

Gambar 3: PenYuluhan

Garnbar 5

Bunda PAUD Taman Arrggrek

:
1

3

CamOar 4: diskusi
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