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ABSTRAK

Autis yang dikenal dengan Sindrom Keaner merupakan masalah kesehatan yang terdapat pada anak, yaitu ketidakmampuan anak anak untuk bersosialisasi dan menggunakan bahasa dengan baik. Menurut UNESCO masalah autis pada anak mengalami peningkatan yang drastis di seluruh dunia setiap 60 per 10.000 kelahiran atau 1 : 250 anak mengalami autis. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui Hubungan Pola Asuh Orang Tua Dengan Interaksi Sosial Anak Autis Di Sekolah Luar Biasa AL-IKHLAS Garegeh Kota Bukittinggi Tahun 2015.

Pengumpulan data dilakukan pada bulan Juli 2015. Penelitian ini menggunakan jenis penelitian crossectional. Populasi penelitian ini seluruh orang tua yang berada di sekolah luar biasa AL-IKHLAS Garegeh, populasi dalam penelitian ini adalah 91 orang dengan jumlah sample 47 orang yang diambil dengan rumus slovin, teknik pengambilan sample dengan simple random sampling, data dikumpulkan dengan kuesioner. Pengolahan dan analisa data secara univariat dan bivariat.

Hasil penelitian didapatkan dari 47 responden sebagian anak memiliki interaksi sosial kurang baik dengan presentase 42,6%. Responden yang mempunyai pola asuh tidak baik dengan presentase 40,4%. Terdapat hubungan bermakna dengan kejadian interaksi sosial anak autis pvalue = 0,000.

Kesimpulan dari penelitian ini adalah adanya hubungan pola asuh orang tua dengan interaksi sosial anak autis . Oleh karena itu perlunya dilakukan program seperti pemberian pendidikan kepada orang tua. Disarankan kepada tim pengajar di Sekolah Luar Biasa AL-IKHLAS Garegeh Kota Bukittinggi agar memberikan penyuluhan kepada orang tua tentang pola asuh yang baik kepada anak mereka dan sebagai bahan masukan dalam proses peningkatan mutu pelayanan kesehatan.
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ABSTRACT
Autism is known as Syndrome Keaner there is a health problem in children, namely the inability of children to socialize and use the language well. According to UNESCO the problem of autism in children has increased dramatically throughout the world every 60 per 10,000 births, or 1: 250 children have autism. This study aims to determine Relations Parenting Parents With Autistic Kids Social Interaction In Schools AL-IKHLAS Garegeh Bukittinggi 2015. Data collection was conducted in July 2015. This research uses cross sectional study. The entire study population of parents who are in special schools Garegeh AL-IKHLAS, the population in this study were 91 people with a total sample of 47 people were taken to the formula slovin, sampling techniques with simple random sampling, the data collected by questionnaire. Data processing and analysis using univariate and bivariate. Research results obtained from 47 respondents some children have poor social interaction with precentages 42,6% .Responden that have no good parenting with precentages 40,4%. There is a significant relationship with the occurrence of social interaction of children with autism pvalue = 0.000. The conclusion from this study is the relationship parenting parents of autistic children with social interaction. Hence the need for programs such as the provision of education to parents.It is suggested for further research in order to conduct reseach on social interactions of children with autism but with different variables.
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BAB I

PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Kesehatan menurut World Health Organization (WHO) merupakan keadaan sejahtera fisik (jasmani), mental (rohani) dan sosial yang lengkap dan bukan hanya bebas dari penyakit atau kecacatan. Sesuai dengan Undang-undang Nomor 36 tahun 2009 tentang Kesehatan yang menyatakan bahwa kesehatan adalah keadaan baik secara fisik, mental, spiritual maupun sosial yang memungkinkan setiap orang untuk hidup produktif secara sosial dan ekonomis (Depkes RI, 2010).

Autisme dikenal dengan sindrom Keanner dengan memiliki gejala tidak mampu bersosialisasi, mengalami kesulitan menggunakan bahasa, berprilaku berulang-ulang serta bereaksi tidak biasa terhadap ransangan sekitarnya dengan kata lain pada anak autis dapat terjadi kelainan emosi, dan kemauan atau gangguan pervasif (Hidayat, 2005).
Jumlah penderita autisme diseluruh dunia setiap tahun semakin meningkat. Dari awal tahun 90-an, jumlah penderita autisme diperkirakan sekitar 4-6 per 10.000 kelahiran. Tetapi mendekati tahun 2000 angka ini mencapai 15-20 per 10.000 kelahiran yang kemudian meningkat drastis menjadi 60 per 10.000 kelahiran atau 1:250 anak 
United Nations Educational, Scientific and Cultural Organization (UNESCO) angka kejadian autisme pada tahun 2011 tercatat 35 juta orang penyandang autisme didunia, rata-rata 6 dari 1000 orang di dunia penyandang autisme. Dalam studi Center for Disease Control (CDC) di Amerika Serikat melaporkan kenaikan 23% penderita autis dalam prevalensi 2006-2008 pada anak usia 8 tahun, dari tahun 2002-2008 meningkat sekitar 78% penderita autis pada anak usia 8 tahun. Menurut data terkini yang dirilis oleh CDC pada bulan Maret 2014, prevalensi angka kejadian autisme adalah 1:68 anak. Angka kejadian ini cukup mengkuatirkan orang tua.

Angka kejadian autisme di Indonesia pada tahun 2003 telah mencapai 152 per 10.000 anak (0,15-0,20%), meningkat tajam dibanding sepuluh tahun yang hanya 2-4 per 10.000 anak. Menurut data yang didapat dari Direktorat Pembinaan Sekolah Luar Biasa (2001) memperlihatkan bahwa pada tahun 1987 penderita autisme 1 : 500 anak dan tahun 2001 menjadi 1:150 anak. Pada tahun 2008, Menteri Kesehatan Siti Fhadillah Supari mengatakan bahwa di Indonesia jumlah anak autis tercatat sebanyak 475.000 penderita autisme. 

Pada tahun 2010, jumlah penderita autisme diperkirakan mencapai 2,4 juta anak. Hal itu berdasarkan data yang dikeluarkan oleh Badan Pusat Statistik. Pada tahun tersebut jumlah penduduk Indonesia mencapai 237,5 juta orang dengan laju pertumbuhan 1,14 %. Jumlah penderita autisme di Indonesia diperkirakan mengalami penambahan sekitar 500 anak setiap tahunnya. Tahun 2013 diperkirakan terdapat lebih dari 112.000 anak yang menderita autisme dalam rentang usia 5-19 tahun. Menurut laporan World Bank tahun 2014, Indonesia memiliki jumlah penduduk lebih dari 249 juta jiwa, negara dengan populasi ke-4 terbesar setelah China,USA, dan India. Dengan jumlah penduduk yang besar, peningkatan angka kejadian autisme juga merupakan tantangan tersendiri bagi profesi yang bergerak di bidang penanganan autisme untuk memberikan layanan pada penderita autisme.

Di Sumatera Barat tahun 2006 autis terjadi pada 15.000-60.000 anak dibawah umur 15 tahun. Namun dari data Dinas Pendidikan Sumatera Barat tahun 2009 tercatat sebanyak 472 anak penderita autis. 
Di Sekolah Luar Biasa AL-IKHLAS Garegeh kota Bukittinggi pada tahun ajaran 2012/2013 jumlah siswanya sebanyak 77 orang dengan total penyandang autis 57 orang, pada tahun ajaran 2013/2014 jumlah siswanya sebanyak 102 orang dengan total penyandang autis 76 orang, dan tahun ajaran sekarang jumlah siswanya meningkat menjadi 115 orang dengan total penyandang autis 91 orang.


Pada dasarnya tidak ada seorangpun yang ingin dilahirkan ke muka bumi ini dalam keadaan cacat atau tidak sempurna baik fisik maupun mental. Demikian pula dengan anak-anak penderita autisme di Sekolah Luar Biasa AL-IKHLAS Garegeh kota Bukittinggi. Mereka pada dasarnya tidak menginginkan adanya gangguan mental ataupun gangguan kelemahan mental, realitasnya bahwa autis itu dapat terjadi pada semua kelompok masyarakat, kaya miskin, berpendidikan atau tidak, serta pada kelompok etnis dan budaya didunia (Judarwanto,2008).


Seorang anak harusnya menikmati masa-masa bermain dan bersahabat dengan anak seusianya. Dalam fase ini, seorang anak tidak mudah menjalin persahabatan, biasanya persahabatan tersebut terjadi setelah beberapa saat mereka saling mengenal baik, baru mereka akan menjalinnya, kadang persahabatan mereka bisa sampai dewasa, kadang juga terputus, tergantung faktor apa yang terjadi selama persahabatan mereka. Kebutuhan seorang anak untuk terus berkembang dan dikembangkan oleh lingkungan dan orang tuanya tentu menjadi kebutuhan setiap orang. Apalagi sebagai orang tua tentu mengandaikan seorang anak yang bisa di banggakan, dapat dimengerti, memahami dan melakukan interaksi dengan orang lain, tapi dalam kenyataannya dambaan seperti itu tidak selalu terjadi pada setiap keluarga. Diantaranya ada yang anak-anaknya bagus fisiknya, tetapi diantaranya anak yang lemah mentalnya, dan ada yang fisik dan mentalnya (Yatim,2007).


Autisme bukan sekedar kelemahan mental tetapi gangguan perkembangan mental, sehingga penderita mengalami kelambanan dalam kemampuan, perkembangan fisik dan psikisnya pun tidak mengikuti irama dan tempo perkembangan yang normal (Hadis, 2006). Hakekatnya anak penderita autisme juga memerlukan pendidikan dan bimbingan sebagaimana anak normal lainnya, karena sebenarnya anak berkelainan itu juga mempunyai potensi untuk dikembangkan, potensi-potensi tersebut akan dapat dikembangkan semaksimal mungkin apabila mendapat pengaruh atau bimbingan dari orang tua (Judarwanto, 2008).


Penanganan anak autis harus dilakukan dengan terapi dini dengan melibatkan para ahli dan orang tua. Karenanya faktor waktu adalah penentu bagi penyembuhan kasus autisme, artinya semakin cepat seorang anak terdeteksi terkena autis, maka semakin mudah mengatasinya, karena keberhasilan terapi tergantung pada gejala yang ada, umur mulai terapi dan dukungan orang tua (Shomad,2001).


Setiap orang tua tentu menginginkan anaknya lahir dalam keadaan sempurna, maka ketika kenyataan berkata lain (anaknya lahir dalam kondisi autis) orang tua seharusnya tetap bisa menganggap anak sebagaimana mestinya dia bertanggung jawab bahkan mungkin lebih mendapatkan perhatian, agar penanganan terhadap kelainan yang terjadi pada anak juga tidak mengalami kesalahan. Peranan orang tua anak autis dalam membantu anak untuk mencapai perkembangan dan pertumbuhan optimal sangatlah menentukan, sebab orang tua adalah pembimbing dan penolong yang paling baik (Maulana, 2007). Orang tua dalam lingkungan keluarga meliputi ayah, ibu, dan orang tua dilingkungan sekolah meliputi guru dan terapis, agar anak autis dapat mencapai pertumbuhan dan perkembangan yang optimal dan maksimal di bidang fisik, psikis, emosional, mental, kepribadian, pola perilaku, pola bermain, dan interaksi sosial (Hadis, 2006). Keterlibatan orang tua yaitu ayah dan ibu sebagai pembimbing dikeluarga dan guru serta  terapis sangatlah diperlukan dan menentukan keberhasilan tersebut.


Keluarga merupakan tempat tumbuh kembang seorang individu, maka keberhasilan pembangunan sangat ditentukan oleh kualitas dari individu yang terbentuk dari norma yang dianut dalam keluarga sebagai patokan berprilaku setiap hari. Lingkungan keluarga secara langsung berpengaruh dalam mendidik seorang anak karena pada saat lahir dan untuk masa berikutnya yang cukup panjang anak memerlukan bantuan dari keluarga dan orang lain untuk melangsungkan hidupnya. Keluarga yang mempunyai anak cacat akan memberikan suatu perlindungan yang berlebihan pada anaknya sehingga anak mendapat kesempatan yang terbatas untuk mendapatkan pengalaman sesuai dengan tingkat perkembangannya (Grahacendikia, 2009).

Setiap individu mempunyai suatu posisi atau status dalam struktur keluarga, dan secara kultural dan sosial berperan dalam interaksi dengan kelompok keluarga. Setiap keluarga mempunyai adat istiadat dan tata nilai masing-masing serta menyusun standar interaksi di dalam maupun diluar kelompok. Masing-masing menentukan pengalaman yang harus dimilki oleh anak, hal-hal yang dilindungi, dan bagaimana tiap tiap pengalaman tersebut dapat memenuhi kebutuhan anggota keluarga. Bila kekuatan keluarga kuat, kontrol sosial lebih efektif dan sebagian besar anggota keluarga dapat menjalankan perannya masing-masing dengan tulus dan penuh komitmen (Wong, 2002).

Dewasa ini, para orang tua dan guru menaruh perhatian pada jenis penyesuaian sosial yang dilakukan anak. Bagi mereka, populer atau tidaknya seorang anak begitu penting sehingga mereka melakukan berbagai upaya untuk membantu agar si anak dapat menjadi anggota yang diterima secara sosial dalam kelompok teman sebayanya. Sebagian besar orang tua menyadari adanya hubungan yang erat antara penyesuaian sosial seorang anak dengan keberhasilan dan kebahagiaan pada masa kanak-kanak dan pada masa kehidupan selanjutnya. Untuk menjamin bahwa anak-anak mereka akan dapat melakukan penyesuaian sosial yang baik, mereka memberikan kesempatan kepada anak-anak mereka untuk menjalin kontak sosial dengan anak-anak yang lain, dan berusaha memotivasi agar aktif secara sosial, dengan harapan bahwa tindakan ini akan menimbulkan penyesuaian sosial yang baik (Hurlock).

Hubungan anak autisme dengan orang tuanya sangat penting dibandingkan dengan hubungan anak yang intelengensinya normal dengan orang tuanya. Oleh karena itu, orang tua dari anak autisme harus menerima keadaan dan membantunya untuk menyesuaikan diri dengan lingkungan sekitarnya. Disamping itu, mereka harus menghindari tujuan-tujuan yang ditetapkan terlalu tinggi untuk dicapai dan mereka harus menyadari juga bahwa ada banyak hal yang dilakukan untuk membantu memenuhi kebutuhannya. Jika anak mengetahui bahwa orang tuanya benar-benar memperhatikannya dan mereka puas, maka dengan banyak dibantu dalam menyesuaikan diri dengan dunia luar (Safaria, 2005).
Dari hasil observasi yang peneliti lakukan dalam pengambilan data awal di SLB AL-IKHLAS Garegeh Bukittinggi pada anak-anak yang menyandang autis tampaknya orang tua mereka dominan menerapkan pola asuh tipe permisif dikarenakan orang tua memanjakan anak mereka dengan selalu menjemput dan menunggu anaknya sampai pulang sekolah dan pola asuh tipe penelantar dikarenakan orang tua hanya menggunakan mobil sekolah untuk mengantar dan menjemput anaknya pergi ke sekolah.
Dari hasil wawancara yang peneliti lakukan pada Kepala Sekolah dan guru yang mengajar di Sekolah Luar Biasa AL-IKHLAS Garegeh kota Bukittinggi diketahui bahwa jumlah seluruh siswa di Sekolah Luar Biasa AL-IKHLAS Garegeh kota Bukittinggi tahun 2014/2015 adalah sebanyak 91 siswa yang menderita autis yang terdiri dari 54 orang laki-laki dan 37 orang perempuan.

Selain itu, peneliti juga melakukan wawancara kepada orang tua siswa di Sekolah Luar Biasa AL-IKHLAS Garegeh kota Bukittinggi, di dapatkan bahwa dari 5 orang tua yang diwawancarai menyatakan bahwa anaknya sulit diajak berinteraksi dengan teman atau orang lain. 

Semakin meningkatnya setiap tahun penderita autisme dan sangat pentingnya peran dan pengasuhan orang tua dalam mengasuh anaknya yang menderita autisme. Berdasarkan uraian di atas maka peneliti tertarik untuk melakukan penelitian mengenai Hubungan pola asuh orang tua dengan interaksi sosial anak autis di Sekolah Luar Biasa AL-IKHLAS Garegeh kota Bukittinggi tahun 2015.

1.2 Rumusan masalah

Berdasarkan uraian dalam latar belakang diatas, maka dapat dirumuskan masalah penelitian terkait hubungan pola asuh orang tua dengan interaksi sosial Anak Autis di Sekolah Luar Biasa AL-IKHLAS tahun 2015.
1.3  Tujuan Penelitian

1.3.1 Tujuan Umum


Secara umum tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan pola asuh orang tua dengan interaksi sosial anak autis di Sekolah Luar Biasa AL-IKHLAS Garegeh kota Bukittinggi tahun 2015.

1.3.2 Tujuan Khusus

1)  Untuk mengetahui distribusi frekuensi  pola asuh orang tua pada anak autis di Sekolah Luar Biasa AL-IKHLAS Garegeh kota Bukittinggi tahun 2015.

2)  Untuk mengetahui distribusi frekuensi interaksi sosial anak autis di Sekolah Luar Biasa AL-IKHLAS Garegeh kota Bukittinggi tahun 2015.

3)  Untuk menganalisis hubungan antara pola asuh orang tua dengan interaksi sosial anak autis di Sekolah Luar Biasa AL-IKHLAS Garegeh kota Bukittinggi tahun 2015.
1.4 Manfaat penelitian

1.4.1 Bagi Peneliti


Meningkat pengetahuan dan pengalaman peneliti dalam membuat dan melakukan penelitian serta menambah pengetahuan dan menerapkan ilmu pengetahuan dalam bidang penelitian tentang hubungan pola asuh orang tua dengan interaksi sosial anak autis di Sekolah Luar Biasa AL-IKHLAS Garegeh kota Bukittinggi tahun 2015.

1.4.2  Bagi Institusi Pendidikan


Dapat dijadikan sebagai masukan serta referensi ilmiah dalam pengembangan ilmu pengetahuan bagi peserta didikan sebagai pedoman bagi mahasiswa/i tentang hubungan pola asuh orang tua dengan interaksi sosial anak autis di Sekolah Luar Biasa AL-IKHLAS Garegeh kota Bukittinggi tahun 2015.
1.4.3 Bagi lahan Penelitian

Dapat dijadikan sebagai informasi dan pedoman bagi tenaga pengajar atau guru mengajar di Sekolah Luar Biasa AL-IKHLAS Garegeh kota Bukittinggi untuk lebih memahami dalam mendidik anak autis.
1.5 Ruang Lingkup Penelitian

Penelitian ini dilakukan untuk mengetahui hubungan pola asuh orang tua dengan interaksi sosial anak autis di Sekolah Luar Biasa AL-IKHLAS Garegeh kota Bukittinggi tahun 2015. Penelitian ini telah dilaksanakan pada tanggal 6 Juli sampai 13 Juli tahun 2015 dengan variabel independen pola asuh orang tua dan variabel dependen interaksi sosial. Alasan penelitian ini adalah banyak orang tua yang belum memberikan peran yang baik terhadap anaknya yang menyandang autis agar bisa berinteraksi dengan orang lain dan lingkungan sekitarnya. 
Penelitian ini menggunakan desain penelitian studi korelasional dengan pendekatan cross sectional. Populasi dalam penelitian ini adalah orang tua anak autis yang ada di Sekolah Luar Biasa AL-IKHLAS Garegeh kota Bukittinggi tahun 2015. Sample diambil secara simple random sampling. Uji statistik yang digunakan adalah chi square test. Peneliti menggunakan kuesioner dalam pengumpulan data.







BAB II

TINJAUAN PUSTAKA

2.1 Pola Asuh Orang Tua

2.1.1 Defenisi Pola Asuh 

Menurut Bahri (2014) pola asuh orang tua adalah pola prilaku diterapkan pada anak dan bersifat relatif konsisten dari waktu ke waktu. Pola prilaku ini dapat dirasakan oleh anak dan bisa memberi efek negatif maupun positif. Pola asuh orang tua merupakan gambaran tentang sikap dan perilaku orang tua dan anak dalam berinteraksi, berkomunikasi selama mengadakan kegiatan pengasuhan. Sedangkan menurut Gunarsa (2002) pola asuh orang tua merupakan pola interaksi antara anak dengan orang tua yang meliputi bukan hanya pemenuhan kebutuhan fisik (makan, minum, pakaian dan lain sebagainya), tetapi juga norma-norma yang berlaku di masyarakat agar anak dapat hidup selara dengan lingkungan.

Menurut Wahyuning (2003), pola asuh adalah seluruh cara perlakuan orang tua yang ditetapkan pada anak, yang merupakan sebagian penting dan mendasar menyiapkan anak untuk menjadi masyarakat yang baik. Pengasuhan (parenting) memerlukan sejumlah kemampuan interpersonal dan mempunyai tuntutan emosional yang besar, namun sangat sedikit pendidikan formal mengenal tugas ini. Kebanyakan orang tua mempelajari praktik pengasuhan dari orang tua mereka sendiri (Santrock, 2007).

2.1.2 Tipe-tipe pola asuh orang tua

Menurut Bahri (2014) pola asuh orang tua dalam keluarga tampil dalam berbagai tipe. Ada beberapa tipe-tipe pola asuh orang tua dalam keluarga adalah:

a. Pola Asuh Otoriter


Tipe pola asuh otoriter adalah tipe pola asuh orang tua yang memaksakan kehendak. Dengan tipe orang tua ini cenderung sebagai pengendali atau pengawas (controller), selalu memaksakan kehendak kepada anak, tidak terbuka terhadap pendapat anak, sangat sulit menerima saran dan cenderung memaksakan kehendak, terlalu percaya diri sendiri sehingga menutup katup musyawarah. Dalam upaya mempengaruhi anak sering mempergunakan pendekatan (approach) yang mengandung unsur paksaan dan ancaman. Kata-kata yang diucapkan orang tua adalah hukum atau peraturan dan tidak dapat diubah. Pola asuh tipe ini mempunyai karakteristik menghasilkan anak penakut, pendiam, tertutup, tidak berinisiatif, gemar menentang, suka melanggar norma, berkepribadian lemah, cemas, menarik diri, mudah terpengaruh, pemurung, dan mudah stres.

b. Pola Asuh Demokratis

Tipe pola asuh orang tua demokratis adalah tipe pola asuh yang terbaik dari semua tipe pola asuh yang ada. Hal ini disebabkan tipe pola asuh ini selalu mendahulukan kepentingan bersama diatas kepentingan individu anak. Orang tua tipe ini bersikap realistis terhadap kemampuan anak, tidak berharap yang berlebihan dan melampaui batas kemampuan anak, memberikan kebebasan untuk memilih dan melakukan suatu pendekatan kepada anak yang bersifat hangat. Sehingga menghasilkan anak yang mandiri, dapat mengontrol diri, mempunyai hubungan baik dengan teman, mampu menghadapi stres, mempunyai minat terhadap hal-hal baru, dan kooperatif terhadap orang lain.

c. Pola Asuh Permisif

Tipe pola asuh permisif atau pemanja adalah orang tua memberikan pengawasan yang sangat longgar, memberikan kesempatan pada anak untuk melakukan sesuatu tanpa pengawasan yang cukup, cenderung tidak menegur atau memperingatkan anak apabila anak dalam kondisi bahaya, dan sangat sedikit bimbingan yang diberikan oleh mereka. Namun orang tua tipe ini bersifat hangat sehingga disukai oleh anak. Pola asuh ini menghasilkan anak dengan karakteristik impulsif, agresif, tidak patuh, manja, kurang mandiri, kurang percaya diri, kurang matang secara sosial.

d. Pola Asuh Penelantar



Orang tua tipe ini pada umumnya memberikan waktu dan biaya yang sangat minimum pada anak. Waktu mereka banyak digunakan untuk kepentingan pribadi mereka seperti bekerja, kadangkala berhemat biaya hidup untuk anak mereka. Termasuk dalam tipe ini adalah perilaku penelantar secara fisik dan psikis ibu depresi pada umumnya tidak mampu memberikan perhatian fisik maupun psikis pada anak sehingga menghasilkan karakteristik anak-anak impulsif, agresif, kurang bertanggung jawab, tidak mau mengalah, harga diri rendah, sering bolos, dan bermasalah dengan teman.

2.1.3 Faktor-faktor yang mempengaruhi pola asuh

Menurut Hetherington dan Parke dalam Prasetyo (2003), faktor-faktor yang mempengaruhi pola asuh adalah :

a. Sosial ekonomi


Orang tua yang berasal dari kelas ekonomi menengah ke atas cenderung lebih bersifat hangat dibandingkan orang tua yang berasal dari ekonomi rendah. Lebih menekankan pada perkembangan keingintahuan anak, kontrol dalam diri anak, kemampuan untuk menunda keinginan, bekerja untuk jangka panjang dan kepekaan anak dalam hubungannya dengan orang lain. Orang tua dari golongan ini lebih bersikap terbuka terhadap hal-hal yang baru.

b. Tingkat pendidikan


Orang tua dengan latar belakang pendidikan tinggi dalam praktek pola asuhnya tampak sering membaca artikel ataupun mengikuti kemajuan mengenai perkembangan anak dalam mengasuh anak mereka menjadi lebih siap dalam memiliki latar belakang pengetahuan luas, sedangkan orang tua dengan latar belakang pendidikan rendah memiliki pengetahuan dan pengertian yang terbatas tentang kebutuhan perkembangan anak.

c. Urutan anak dalam keluarga


Orang tua yang hanya mempunyai 2 atau 3 anak akan menunjukkan pola asuh otoriter, dengan digunakannya pola asuh ini orang tua beranggapan dapat tercipta ketertiban rumah.

d. Kebudayaan atau nilai-nilai yang dianut

Latar belakang budaya menciptakan perbedaan dalam pola pengasuhan anak.

Berdasarkan beberapa hal diatas, banyak faktor yang dapat mempengaruhi pola asuh orang tua. Sehingga suatu bentuk pola asuh sangat tergantung pada bagaimana keluarga atau pendidik menata pola asuh dalam mengasuh dengan faktor –faktor yang ada.

2.1.4 Kerelevansian Pola Asuh Orang Tua dengan Usia Anak

Meskipun pola asuh memegang peranan penting dalam pendidikan anak, tetapi efektivitas kepengasuhan orang tua akan berjalan dengan baik ketika komunikasi antara orang tua dan anak telah terbangun. Oleh karena itu, komunikasi perlu dibangun untuk melicinkan jalan kepengasuhan orang tua dalam mendidik anak. Namun, membangun komunikasi itu tidak mudah ketika tenggelam dalam konflik. Persoalan mendidik anak bukanlah perkara yang mudah semudah membalik kan telapak tangan. Kompleksitas masalah dunia pendidikan sangat rumit. Sebab orang tua bukan satu-satunya yang menjadi sumber utama dalam mendidik anak.

Dalam mendidik anak ada sebuah dinamika yang menggiringnya. Pola asuh orang tua berbanding lurus dengan mutu kepercayaan kepada anak. Secara teoritis, semakin meningkat usia anak semakin tinggi tingkat kepercayaan orang tua kepada anak. Semakin tinggi kepercayaan orang tua kepada anak semakin longgar pengawasan orang tua terhadap anak. Dengan demikian, usia anak memberikan pengaruh yang signifikan terhadap pola asuh yang dibangun oleh orang tua dalam mendidik anak (Bahri, 2014).

2.1.5 Sikap Dan Tindakan Orang Tua Terhadap Anak Autis

Menurut Puspita (2001) dalam Hadis (2006) bahwa pola asuh orang tua anak autis dalam membantu anak untuk mencapai perkembangan dan pertumbuhan optimal sangat menentukan. Tindakan dan penanganan orang tua kepada anaknya yang mengalami autis sebaiknya bersifat terpadu dan menyeluruh yang mencakup aspek fisik dan psikis atau jasmani dan rohani.

 Menurut Retno Sintowati (2007) mengasuh dan mendidikan anak autis memang membutuhkan kesabaran luar biasa demi kebaikan anak. Beberapa pola asuh orang tua pada anak autis adalah : 

a. Menemui dokter


Apabila anak di duga menderita autis, segera temui dokter ahli dan meminta diagnosis. Tindakan ini penting karena autis dapat mempengaruhi kesehatan mental dan fisik anak. Selain itu juga membpengaruhi kemampuan bersosialisasi. Ketika menemui dokter, orang tua harus bersikap kritis dengan bertanya segala sesuatu yang perlu di tanyakan. 

b. Melatih kefokusannya

Jangan menekan anak untuk menguasai banyak kemampuan. Akan tetapi, orang tua melatih secara bertahap. Latihan ini harus dilakukan dengan hangat, sabar, tetapi konsisten dan tegas dalam menerapkan norma dan tugas. Memberi arahan kepada anak sangat penting untuk melatih disiplin dan berkonsentrasi pada satu aktivitas. 

c. Tidak memaksa suatu aktivitas kepada anak

Penderita autis biasanya menolak perubahan terhadap aktivitas yang telah rutin. Apabila memaksa anak untuk melakukan sesuatu, bisa jadi akan muncul masalah. Orang tua lebih baik menunda pemberian aktivitas tersebut kepada anak dan mencoba membantu mempermudah aktivitas tersebut. Tindakan ini akan melatih indra kontrol dan stabilitas diri. 

d. Tidak memberi informasi atau kata-kata terlalu banyak

Sebaiknya orang tua menggunakan kalimat-kalimat pendek dan bahasa yang sederhana untuk menyampaikan maksud kepada mereka. 

e. Mengatur sikapnya

Walaupun tindakan ini sulit, tetapi orang tua harus tetap berusaha mengatur sikap anak autis. Orang tua tetap konsisten dan tetap berusaha mengurangi stres pada anak. Sikap anak dapat dilatih dengan melakukan perubahan sikap sosial yang positif dan melakukan secara rutin.

f. Tetap konsisten

Selaku orang tua, harus tetap konsisten melatih perkembangan anak.

g. Membangkitkan kepercayaan dirinya

Rasa percaya diri anak dapat dibangkitkan melalui teknik-teknik pengelolaan perilaku. Selain itu, rasa percaya diri dapat dibangkitkan dengan pengelolaan perilaku anak disertai bimbingan orang tua. Orang tua dapat memberi contoh bersikap dan berperilaku yang baik. Pada tahap ini, emosi orang tua harus stabil.

h. Mengenali bakat dan minatnya

Mengenali bakat dan minat anak merupakan poin penting guna melatih kemampuannya. Cara mengetahui bakat dan minat di antaranya dengan memperhatikan kecenderungan gerak-gerik anak sejak dini. 

2.1.6 Peran Orang Tua

Menurut  Zaidin Ali (2006) peran adalah seperangkat interpersonal, sifat, dan kegiatan yang berhubungan dengan individu dalam posisi dan satuan tertentu. Setiap anggota keluarga mempunyai peran masing-masing : 

a. Ayah sebagai pemimpin keluarga, pencari nafkah, pendidik, pelindung, dan pemberi rasa aman kepada anggota keluarga.

b. Ibu sebagai pengurus rumah tangga, pengasuh, pendidik anak-anak, pelindung keluarga, dan sebagai pencari nafkah tambahan keluarga.

c. Anak berperan sebagai pelaku psikososial sesuai dengan perkembangan fisik, mental, sosial, dan spiritual. 

 Ibu dan ayah menumbuhkan dan mengembangkan peran orang tua mereka dalam berespons terhadap tuntutan-tuntutan yang berubah terus menerus dan tugas-tugas perkembangan dari orang muda yang sedang tumbuh, keluarga secara keseluruhan, dan mereka sendiri (Friedman, 1998).


Orang tua dan anak adalah satu ikatan dalam jiwa. Dalam keterpisahan raga, jiwa mereka bersatu dalam ikatan keabadian. Tak seorangpun dapat mencerai beraikannya. Ikatan itu dalam bentuk hubungan emosional antara anak dan orang tua yang tercermin dalam prilaku. 


Orang tua dan anak dalam suatu ikatan keluarga memiliki kedudukan yang berbeda, dalam pandangan orang tua, anak adalah buah hati dan tumpuan di masa depan yang harus dipelihara dan di didik. Ikatan emosional antara orang tua dan anak inilah yang memberikan pencitraan terhadap institusi keluarga sebagai lembaga pendidikan yang bersifat kodrati dengan pola asuh secara naluriah dan cenderung terwariskan secara turun temurun (Bahri, 2014).

2.1.7 Reaksi Emosional Orang Tua

Menurut Triantoro Safaria (2005) Orang tua memunculkan beragam reaksi emosional ketika pertama kali bahwa anaknya memiliki gangguan autis. Setiap orang tua pasti berbeda-beda reaksi emosionalnya waktu pertama kali mengetahui diagnosis autis bagi anaknya. Ada beberapa reaksi emosional yang muncul oleh para orang tua ketika pertama kali mengetahui anaknya didiagnosis memiliki gangguan autisme yaitu :

a. Shock

Perasaan shock ini merupakan keterkejutan dari orang tua yang tidak menghendaki anaknya menerima diagnosis autis. Pada saat itu tiba-tiba seluruh tubuh menjadi lemas dan kaki seperti tidak mampu menopang badan untuk duduk atau berdiri.

b. Penyangkalan, merasa tidak percaya

Sering kali orang tua merasa tidak percaya bahwa anaknya mengalami autis hingga menolak diagnosis dokter atau ahli yang pertama kali menegakkan diagnosis tersebut. Mereka kemudian mencoba untuk mencari ahli lain untuk mencari tahu tentang keadaan anaknya. Hingga pada akhirnya orang tua pun menyadari fakta dan kenyataan yang haru diterimanya.

c. Sedih

Perasaan sedih adalah perasaan yang pasti di alami oleh orang tua begitu mengetahui anaknya mengalami gangguan autis. Perasaan sedih ini seperti ditinggal pergi oleh orang-orang yang dicintai atau kematian orang tua.

d. Kecemasan berlebihan

Setelah menerima diagnosis autis pada anaknya, biasanya banyak orang tua terutama ibu yang mencemaskan anaknya secara berlebihan. Kecemasan ini mendorongnya untuk selalu khawatir akan keselamatan anaknya sehingga setiap waktu selalu ingin dilihat dan diawasi.

e. Perasaan menolak keadaan

Kadang-kadang orang tua memiliki perasaan yang kuat menolak keadaan ini. Penolakan ini bukan malah meredakan kesedihan orang tua tetapi malah semakin menyiksa dan menghabiskan energi orang tua.Terkadang tanpa disadari, perasaan ini dilampiaskan pada pasangan atau anak.
f. Perasaan tidak mampu dan malu

Perasaan tidak mampu ditujukan bagi diri sendiri karena tidak mampu melahirkan anak yang normal. Kadang-kadang perasaan tidak mampu ini muncul dari adanya perasaan bersalah dari orang tua, terutama ibu.

Perasaan malu muncul ketika orang tua berhadapan dengan lingkungan sosial, kadang ada perasaan minder bahwa orang tua memiliki anak yang mengalami gangguan autis.

g. Perasaan marah

Banyak orang tua merasa marah ketika pertama kali mengetahui anaknya didiagnosa mengalami gangguan autis. Sering kali kemarahan itu berlanjut sehingga membuat perasaan menjadi peka dan sensitif, setiap kejadian kecil menimbulkan kemarahan yang menjengkelkan.

h. Perasaan bersalah serta berdosa

Salah satu perasaan lain yang bisa di alami oleh orang tua adalah munculnya persaan bersalah atau berdosa. Perasaan bersalah ditujukan pada dirinya sendiri dengan menimpakan semua kesalahan pada dirinya. Orang tua kemudian menghukum dirinya, menyesali, dan kemudian merasa berdosa. 

i. Melangkah setahap-demi setahap

Bagi orang tua yang memiliki anak dengan gangguan autis untuk tidak terlalu jauh merencanakan segala sesuatunya berkaitan dengan anaknya. Jangan pula tergesa-gesa mengharapkan perbaikan yang serba cepat. Setiap anak autis membutuhkan waktu untuk berkembang, dan biasanya melangkah setahap demi setahap.

j. Perjuangan belum berakhir

Bagi setiap orang tua perjuangan untuk mendidik anaknya merupakan sebuah panggilan hidup dan juga sebuah keharusan.

2.1 Interaksi Sosial

2.2.1 Defenisi Interaksi Sosial

Interaksi sosial menurut H. Bonner dalam Sunaryo (2002) adalah suatu hubungan antara dua atau lebih individu manusia, dimana kelakuan individu yang satu memengaruhi, mengubah, atau memperbaiki kelakuan individu yang lain, atau sebaliknya. Sedangkan menurut  Gunarsa (2010) Interaksi sosial merupakan salah satu bentuk hubungan antara individu dengan lingkungannya, terutama lingkungan psikisnya, hubungan individu dengan lingkungan umumnya dalam rangka penyesuaian diri secara timbal balik. Interaksi sosial adalah kunci dari semua kehidupan sosial, oleh karena tanpa interaksi sosial, tak akan mungkin ada kehidupan bersama (Soekanto, 2003).

2.2.2 Bentuk Interaksi Sosial

Menurut Soekanto (2003), ada 4 bentuk interaksi sosial yaitu :

a. Kerja sama (cooperation)


Kerja sama (cooperation) merupakan salah satu bentuk interaksi sosial yang utama.
 Kerja sama adalah suatu usaha bersama antara orang per orang atau kelompok manusia untuk mencapai satu atau beberapa tujuan bersama.


Timbulnya kerja sama bertambah kuat apabila ada musuh bersama atau ancaman bersama. Kerja sama juga dapat bersifat agresif apabila kelompok mengalami kekecewaan dan perasaan tidak puas. Kerja sama dipandang sebagai proses dan ineteraksi sosial yang benar-benar terjadi. Bisa dilihat apa yang melatar belakanginya dan bagaimana akibat dari terjadinya proses itu bagi kehidupan sosial di masyarakat. Sejak zaman peradaban kuno, manusia melakukan kerja sama dalam memenuhi kebutuhan hidup, menggunakan alat-alat produksi bersama, dan hasilnya dipakai bersama-sama. Kerja sama membutuhkan perpaduan peran dan kemampuan yang berbeda dalam mencapai tujuan.


 Kebudayaan adalah hal yang mendorong terjadinya kerja sama. Bentuk kerja sama masyarakat Indonesia yang tradisional disebut gotong royong. Bentuk-bentuk kerja sama, antara lain : 

1) Kerja sama spontan (spontaneous cooperation) adalah kerja sama yang timbulnya secara spontan.

2) Kerja sama langsung (directed cooperation) adalah kerja sama atas dasar perintah atau penguasa,

3) Kerja sama kontrak (contractual cooperation) adalah kerja sama karena adanya kepentingan tertentu.

4) Kerja sama tradisional (traditional cooperation) adalah kerja sama sebagai unsur sistem sosial, misalnya gotong royong, dan tolong menolong.

b. Persaingan (competition)


Persaingan (competition) adalah suatu proses sosial dimana individu atau kelompok manusia yang bersaing, mencari keuntungan melalui bidang kehidupan yang pada suatu masa tertentu menjadi pusat perhatian umum dengan cara menarik perhatian publik atau mempertajam prasangka yang telah ada. Secara mendasar dalam kehidupan manusia juga ada hal-hal yang diperebutkan, yang paling nyata adalah pada masalah ekonomi karena inilah yang menentukan kelangsungan hidup dan perkembangannya. Namun, bisa jadi objek yang diperebutkan bersifat simbolis, yang jelas persaingan akan melibatkan orang atau kelompok. 


Tipe persaingan ada yang bersifat pribadi dan bersifat kelompok. Ada beberapa bentuk persaingan dalam kehidupan sosial, antara lain : persaingan ekonomi, persaingan kebudayaan, persaingan kedudukan dan peranan, serta persaingan ras.

c. Pertentangan atau pertikaian (conflict)

Adalah suatu proses sosial dimana individu atau kelompok berusaha untuk memenuhi tujuannya dengan jalan menantang pihak lawan yang disertai dengan ancaman dan kekerasan.Penyebab terjadinya pertentangan yaitu perbedaan antar individu, perbedaan kebudayaan, dan perubahan sosial.


Pertentangan dapat berupa pertentangan pribadi, pertentangan antar kelas-sosial, pertentangan politik, dan pertentangan yang bersifat internasional. Pertentangan yang terjadi dapat menimbulkan beberapa akibat. Akibat pertentangan yang dapat terjadi adalah goyah atau retaknya persatuan kelompok, perubahan kepribadian individu, hancurnya harta benda dan jatuhnya korban manusia, dan takluknya salah satu pihak.

d. Akomodasi atau penyesuaian diri (accomodation)

Akomodasi atau penyesuaian diri menujukkan pada suatu keadaan. Artinya akomodasi memiliki suatu keseimbangan dalam interaksi sosial antara orang per orang atau kelompok manusia dalam kaitannya dengan norma sosial dan nilai sosial yang berlaku didalam masyarakat. Akomodasi juga merupakan suatu proses yang menunjuk pada usaha-usaha manusia untuk meredakan suatu pertentangan. Secara umum, akomodasi dapat diartikan sebagai suatu cara untuk menyelesaikan pertentangan tanpa menghancurkan pihak lawan sehingga pihak lawan tidak kehilangan kepribadiannya.

Akomodasi dilakukan bertujuan mengurangi pertentangan, mencegah meledaknya pertentangan,memungkinkan terjalinnya kerja sama, dan mengusahakan peleburan di antara kelompok sosial. Hasil akomodasi yang diperoleh meliputi integrasi masyarakat, penekanan terhadap oposisi, koordinasi berbagai kepribadian yang berbeda, perubahan lembaga kemasyarakatan, perubahan dalam kedudukan dan pergerakan ke arah similasi.
e. Asimilasi (Asimilation) 

Asimilasi merupakan proses sosial dalam taraf lanjut yang  ditandai dengan adanya usaha-usaha mengurangi perbedaan antara orang per orang atau kelompok manusia. Asimilasi meliputi usaha untuk mempertinggi kesatuan tindakan, sikap, dan proses mental dengan memperhatikan kepentingan dan tujuan bersama. Proses asimilasi terjadi karena adanya perbedaan kebudayaan, pergaulan yang berlangsung dan dalam jangka waktu yang lama, serta kebudayaan dari setiap kelompok yang berubah dan saling menyesuaiakan diri.


Bentuk interaksi sosial yang mengarah pada proses asimilasi yaitu adanya saling pendekatan diantara kedua belah pihak, tidak adanya halangan dan pembatas. Faktor yang mempermudah proses asimilasi meliputi toleransi, kesempatan yang seimbang di bidang ekonomi, sikap menghargai orang asing dan kebudayaannya, sikap yang terbuka dari golongan yang berkuasa dari masyarakat, dan persamaan dalam unsur kebudayaan.

2.2.3 Jenis Interaksi Sosial 

a. Menurut Bahri (2014) ada 2 jenis interaksi sosial, yaitu :

1) Interaksi sosial dalam lingkungan keluarga



Kehadiran keluarga sebagai komunitas masyarakat terkecil memiliki arti penting dan strategis dalam pembangunan komunitas masyarakat yang lebih luas. Oleh karena itu, kehidupan keluarga yang harmonis perlu dibangun diatas dasar sistem interaksi yang kondusif. Pendidikan dasar yang baik harus diberikan kepada anggota keluarga sedini mungkin dalam upaya memerankan fungsi pendidikan dalam keluarga, yaitu menumbuh kembangkan potensi laten anak, sebagai wahana untuk mentransfer nilai-nilai dan sebagai agen transformasi kebudayaan. Ada beberapa bentuk interaksi dalam keluarga yaitu :

a) Interaksi antara Ayah, Ibu, dan Anak


Sejak anak dalam usia balita ayah dan ibu sudah sering berinteraksi dengan anak. Ketika anak berumur satu setengah tahun sedang menyusu, seorang ibu berusaha untuk berbicara kepada anaknya dengan bahasa tersendiri, walaupun ketika itu anaknya belum mengerti perkataan yang disampaikan ibunya. Tetapi anak berusaha tersenyum memberikan memberikan tanggapn atas respon yang diberikan oleh ibu. 


Suatu ketika ayah dan ibu sering terlibat dalam perbincangan dalam perbincangan mengenai masalah anak. Mereka bermusyawarah sikap dan perilaku bagaimana yang sebaiknya ditampilkan untuk memberikan pengalaman yang baik kepada anak di dalam rumah. Orang tua yang baik adalah ayah-ibu yang pandai menjadi sahabat sekaligus sebagai teladan bagi anaknya sendiri. Karena sikap bersahabat dengan anak mempunyai peranan besar dalam mempengaruhi jiwa anak. 

b) Interaksi antara Anak dan Anak


Dengan hadirnya anak-anak dalam keluarga berarti komunitas keluarga bertambah. Disini interaksi semakin meluas. Semula hubungan suami-istri, kemudian meluas hubungan antara anak dan anak. Hubungan antara anak tidak selalu melibatkan kedua orang tuanya. Mereka bermain bersama, saling membantu antara sesama mereka, atau melakukan apa saja yang dapat menyenangkan hati.


Interaksi antara sesama anak bisa berlangsung dimana saja dan kapan saja. Banyak yang menjadi penghubung jalannya interaksi antara sesama anak. Misalnya, masalah pelajaran, masalah bermain, masalah rekreasi dan sebagainya.

2) Interaksi anak di lingkungan masyarakat



Apa yang didapatkan anak dari lingkungan keluarga sebagai dasar-dasar untuk menjalani interaksi sosial yang lebih kompleks di dalam lingkungan masyarakatnya. Dengan semakin banyaknya manusia yang dikenal anak, menyebabkan pergaulan anak semakin meluas. Akibatnya apa yang diberikan oleh keluarganya sebagai dasar tersebut  juga akan lebih berkembang, sehingga hal itu akan menyempurnakan interaksi sosialnya. 



Anak akan lebih banyak belajar untuk menyesuaiakan diri dengan keragaman prilaku yang ditemuinya didalam lingkungan masyarakat. Dimana dari penyesuaian tersebut, anak mendapatkan pengalaman-pengalaman baru yang menjadi masukan-masukan yang sangat berharga bagi anak untuk pengemangan kepribadian lebih lanjut. Pengalaman-pengalaman tersebut menjadi dorongan bagi anak untuk lebih mengaktifkan diri menjalani interaksi sosialnya. Ada beberapa contoh interaksi sosial di lingkungan masyarakat yaitu :
a) Musyawarah desa


Dalam musyawarah desa berkumpul berkumpul sekumpulan warga yang saling berinteraksi. Memberikan sanggahan dan masukan untuk mendapatkan sebuah kesepakatan bersama.

b) Kerja bakti


Kerja bakti adalah kegiatan menyelesaikan permasalahan lingkungan secara bersama-sama. Disini terjadi interaksi yang intens antara warga untuk mencapai tujuan bersama yaitu, terselesaikan permasalahan lingkungan. Seperti permasalahan lingkungan.

c) Olahraga bersama


Olahraga bersama juga bentuk interaksi didalam lingkungan masyarakat.

d) Proses belajar mengajar


Proses belajar mengajar banyak bentuknya. Ada yang dilakukan di dalam kelas seperti di sekolah, ruang kuliah, dan ruang seminar. Dan ada juga yang dilaksanakan secara private. Namun, apapun bentuknya proses belajar mengajar tersebut sesungguhnya adalah bentuk dari hubungan interaksi sosial dalam masyarakat karena disana terjadi komunikasi, interaksi, dan aktivitas saling memberi dan menerima antar sesama.
e) Tolong menolong


Membantu tetangga yang sedang tertimpa musibah. Meringankan beban sesama akan membuat hubungan sosial kian erat.

f) Transaksi jual-beli


Dalam transaksi jual-beli terjadi interaksi antara penjual dan pembeli. Penjual menawarkan barangnya dan pembeli memutuskan untuk membeli atau tidak barang yang ditawarkan tersebut. Komunikasi verbal atau nonverbal antara penjual dan pembeli itulah yang disebut interaksi sosial. 

b. Menurut Sunaryo (2002) ada 3 jenis interaksi sosial, yaitu :

1) Interaksi antara individu dan individu

Interaksi ini terjadi pada saat dua individu bertemu, walaupun bisa juga pertemuan tersebut tanpa tindakan apa-apa. Yang penting individu sadar bahwa ada pihak lain yang menimbulkan perubahan pada diri individu tersebut.

2) Interaksi antara individu dan kelompok

Interaksi ini bentuknya berbeda-beda sesuai keadaan. Interaksi jenis ini mencolok manakala terjadi benturan antara kepentingan perorangan dengan kepentingan kelompok.

3) Interaksi antara kelompok dan kelompok

Kelompok sebagai suatu kesatuan bukan pribadi, misalnya pertandingan sepak bola antara kesebelasan Garuda dan kesebalasan Gajah. 

c. Menurut Yatim (2007) dalam berinteraksi sosial, anak autis dikelompokkan atas 3 jenis, yaitu :

1) Menyendiri

a) Terlihat menghindari kontak fisik dengan lingkungannya. Meskipun bisa saja pada awalnya kelihatan biasa dan nyaman bermain dengan teman sebayanya, tapi hal ini hanya terjadi dalam waktu yang singkat. Setelah beberapa saat mengalami kontak fisik, beralih ke permainan lain karena sangat tidak mampu menciptakan pergaulan yang akrab.

b) Terganggunya komunikasi verbal dan non verbal

c) Menghabiskan harinya berjam-jam untuk sendiri, dan kalau berbuat sesuatu melakukannya berulang-ulang.

d) Sangat tergantung pada kegiatan sehari-hari yang rutin.

e) Gangguan perilaku pada kelompok anak autis, termasuk bunyi-bunyi aneh, gerakan tangan, tabiat yang mudah marah, melukai diri sendiri, menyerang teman bergaul, merusak dan menghancurkan mainan sendiri.
2) Kelompok anak autisme yang pasif

a) Lebih bisa bertahan pada kontak fisik, dan agak mampu bermain dengan kelompok teman bergaul dan sebaya, tetapi jarang sekali mencari teman sendiri.

b) Mempunyai kata yang lebih banyak meskipun masih agak terlambat bisa berbicara.

c) Gengguan perilaku pada anak kelompok ini tidak seberat anak kelompok yang menyendiri.
3) Kelompok anak autis yang aktif tetapi menggunakan cara sendiri

a) Kelompok ini seperti bertolak belakang dengan kelompok anak autis yang menyendiri karena lebih cepat bisa bicara dan memiliki perbendaharaan kata paling banyak.

b) Masih bisa ikut berbagi rasa dengan teman bermainnya.

c) Menyenangi dan terpaku pada salah satu jenis barang tertentu misalnya penanggalan kalender, pembawaan seseorang, jenis kendaraan tertentu.

d) Dalam berdialog, sering mengajukan pertanyaan dengan topik yang menarik dan bila jawaban tidak memuaskan atau pertanyaannya dipotong, akan bereaksi sangat marah.
2.2.4 Syarat-syarat terjadinya interaksi sosial


Menurut Soekanto (2003) suatu interaksi sosial tidak mungkin terjadi apabila tidak memenuhi dua syarat, yaitu :

a. Adanya kontak sosial (social-contact)


Kata kontak berasal dari bahasa latin con atau cum (yang artinya bersama-sama) dan tango ( yang artinya menyentuh). Jadi artinya secara harfiah adalah bersama-sama menyentuh. Kontak tidak harus bersentuhan secara fisik, namun juga dapat terjadi tanpa sentuhan fisik seperti telepon dan surat. Kontak sosial merupakan aksi individu atau kelompok dalam bentuk isyarat yang memiliki makna bagi pelaku dan si penerima dalam membalas aksi itu dengan reaksi. Kontak sosial memiliki beberapa jenis, yaitu :

1) Kontak langsung dan tidak langsung

a) Kontak langsung meliputi berbicara, tersenyum, dan bahasa isyarat.

b) Kontak tidak langsung meliputi surat, media massa, dan media elektronik.

2) Kontak antar-individu, antar-kelompok, serta antara individu dengan kelompok

a) Kontak antar-individu. Misalnya : bercakap-cakap dengan seorang teman

b) Kontak antar-kelompok. Misalnya : pertandingan basket antar mahasiswa.

c) Kontak individu dengan kelompok. Misalnya : seorang dosen memberikan kuliah pada mahasiswa.

3) Kontak Primer dan Sekunder

a) Kontak primer, terjadi apabila individu mengadakan hubungan langsung bertemu dan bertatap muka, misalnya berjabat tangan, dan saling melempar senyum.

b) Kontak sekunder, kontak yang memerlukan perantara atau media, misalnya ber-SMS, ber-telepon, dan menyurati.

b. Komunikasi


Dalam berkomunikasi, individu dituntut untuk memahami makna dari pesan yang disampaikan oleh komunikator. Komunikasi hampir sama dengan kontak. Akan tetapi, komunikasi belum tentu terjadi walaupun kontak sudah ada. Kontak tanpa komunikasi tidak memiliki arti. Kontak lebh ditekankan pada orang atau kelompok yang berinteraksi, sedangkan komunikasi lebih ditekankan pada pemrosesan pesan.

2.2.5 Agen sosialisasi


Dalam proses sosialisasi, terdapat pihak-pihak yang berfungsi sebagai pelaksana proses sosialisasi disebut agen sosialisasi. Fuller dan Jacobs dalam  Sunarto (2000) menyebutkan empat agen sosialisasi yaitu :

a. Keluarga


Sejak seorang anak lahir atau memulai kehidupannya, keluarga merupakan lingkungan pertama seorang anak mulai proses sosialisasi seperti anak berinteraksi dengan orang tua.

b. Teman bermain


Seiring dengan pertambahan usia, lingkungan berinteraksi seorang anak pun semakin luas. Seorang anak dapat berinteraksi dengan lingkungan sebayanya, yang cenderung memiliki kesamaan minat sehingga kemudian teman bermain dapat berkembang menjadi suatu hubungan akrab atau sahabat.

c. Sekolah


Melalui agen sosialisasi ini, seorang anak mulai belajar sebagai individu yang mandiri dan bertanggung jawab, mampu berpikir, bersikap, dan bertindak sesuai dengan apa yang diterapkan dan diharapkan sekolah. Guru merupakan agen sosialisasi disekolah yang berperan penting terhadap pembentukan kepribadian seorang anak.

d. Media masa


Media masa merupakan agen sosialisasi yang berpengaruh luas, yaitu menjangkau sekelompok massa ( banyak orang) dan dapat mempengaruhi perilaku atau kepribadian seorang individu. Media elektronik merupakan media massa yang dapat diakses dengan mudah melalui berbagai informasi terbaru (up to date).

2.3 Autisme

2.3.1 Defenisi Autisme



Pengertian autisme yang di kemukakan oleh Nuryanti (2008)  adalah salah satu (yang paling kenal) di antara beberapa gangguan perkembangan pervasif yang ditandai dengan keterlambatan dan gangguan yang parah pada beberapa area perkembangan seperti pada interaksi sosial, komunikasi dengan orang lain, perilaku bermain, aktivitas sosial, dan minat sehari-hari. Sedangkan menurut Johnson (1997) dalam Isaacs (2005)  gangguan ini dicirikan dengan gangguan yang nyata dalam interaksi sosial dan komunikasi, serta aktivitas dan minat yang terbatas. 



Menurut Depdiknas (2002:43) dalam Hadis (2006) bahwa autis adalah suatu gangguan perkembangan ini yang kompleks menyangkut komunikasi, interaksi sosial, dan aktivitas imajinasi dan anak autis adalah anak yang mempunyai masalah atau gangguan dalam bidang komunikasi, interaksi sosial, gangguan sensoris, pola bermain, perilaku, dan emosi. 

2.3.2 Penyebab Autisme


Menurut Bonny Danuatmadja tahun (2003) penyebab autisme belum diketahui secara pasti. Hingga kini penelitian penyebab autisme masih terus berjalan dan berkembang. Berikut beberapa hasil penelitian dari para ahli mengenai penyebab autisme adalah :

a. Faktor psikososial


Ketika autisme pertama kali ditemukan, Leo Kanner menduga autisme disebabkan oleh pola asuh yang salah. Kanner berpendapat bahwa sikap keluarga tersebut kurang bisa memberikan stimulasi bagi perkembangan komunikasi anak, dan menghambat kemampuan interaksi sosial pada anak.

b. Kelainan otak


Dari sejumlah penelitian, dikatakan bahwa autisme disebabkan adanya kelainan otak terutama pada otak bagian depan. Kondisi ini menyebabkan otak kanan pada penderita autis memilki ukuran lebih kecil dibandingkan otak kiri. Seorang peneliti (Minshew) menemukan bahwa pada anak yang terkena autis bagian otak yang mengendalikan pusat memori dan emosi menjadi lebih kecil dari pada anak normal.

c. Gangguan sistem pencernaan


Ada hubungan antara gangguan pencernaan dengan gejala autis. Tahun 1997, seorang pasien autis bernama Park Beck mengeluhkan gangguan pencernaan yang sangat buruk. Ia kekurangan enzim sekretin. Setelah mendapatkan suntikan sekretin, Beck sembuh dari autis.

d. Keracunan logam berat


Berdasarkan tes laboratorium yang dilakukan pada rambut dan darah ditemukan kandungan logam berat dan beracun pada banyak anak autis. Kemampuan sekresi logam berat dari tubuh terganggu secara genetik. Penelitian selanjutnya menemukan logam berat seperti arsenik (As), kadmiun (Cd), air raksa (Hg), dan timbal (Pb) adalah racun otak yang sangat kuat. Dugaan ini diperkuat dengan membaiknya gejala autis setelah anak-anak melakukan terapi kelasi (dikeluarkan zat-zat logam dari otak dan tubuh mereka). 

e. Faktor genetika 


Disebabkan mutasi gen sperti polusi udara, air, dan tanah)

f.    Hewan bersel satu (toxoplasmosis) yang menyerang ibu hamil sebelum usia kehamilan 3 bulan yang menyebabkan tidak sempurnanya pertumbuhan sel otak. 

2.3.3 Usia timbulnya Autisme


Timbulnya autisme selalu sebelum usia 30 bulan. Meskipun demikian, sering sukar dipastikan usia kemunculan gangguan ini, kecuali apabila orang tua yang merawat anak itu dalam tahun-tahun pertamanya mampu memberi dan membimbing tentang perkembangan berbahasa, kemampuan hubungan sosial, dan bermain (Safaria, 2005).
2.3.4 Tanda dan Gejala Autisme

Menurut Yatim (2007) ada beberapa tanda dan gejala autisme, yaitu : 

a. Mengalami kesulitan untuk menjalin pergaulan yang rapat.

b. Sangat kurang menggunakan bahasa.

c. Sangat lemah kemampuan dalam berkomunikasi

d. Kelainan lain seperti :

1) Sangat peka terhadap perubahan lingkungan

2) Setiap perubahan bagi anak autisme selalu dirasakan buruk

3) Memperlihatkan gerakan-gerakan tubuh yang aneh

4) Sebagian kecil anak autisme menunjukkan masalah perilaku yang sangat menyimpang

5) Terpaku (terlalu menyayangi) pada benda-benda mati.

6) Kurang mampu berimajinasi (daya khayal).

2.3.5 Karateristik Autisme


Menurut Depdiknas (2002) dalam Hadiz (2006) mendeskripsikan karakteristik anak autis berdasarkan jenis masalah atau gangguan yang dialami oleh anak autis. Ada 6 jenis masalah atau gangguan yang dialami oleh anak autis, yaitu :

a. Masalah atau gangguan di bidang komunikasi, dengan karakteristik berupa :

1) Perkembangan bahasa anak autis lambat atau sama sekali tidak ada. Anak tampak seperti tuli, sulit bicara.

2) Kadang-kadang kata-kata yang digunakan tidak sesuai artinya.

3) Mengoceh tanpa arti secara berulang-ulang dengan bahasa yang tidak dapat dimengerti orang lain.

4) Senang meniru perkataan orang lain (echolalia)

5) Sebagian dari anak autis tidak berbicara atau sedikit berbicara sampai usia dewasa.

6) Senang menarik tangan orang lain untuk melakukan apa yang ia inginkan.

b. Masalah atau gangguan di bidang interaksi sosial, dengan karakteristik yang nampak berupa :

1) Anak autis lebih suka menyendiri

2) Anak tidak melakukan kontak mata dengan orang lain atau menghindari tatapan muka atau mata dengan orang lain

3) Tidak tertarik untuk bermain bersama dengan teman

4) Bila diajak bermain, anak autis itu tidak mau dan menjauh

5) Ketidakmampuan turut merasakan suka duka orang lain

6) Kekurangmampuan dalam berhubungan emosional secar timbal balik dengan orang lain.
c. Masalah atau gangguan di bidang sensoris, dengan karakteristik berupa :

1) Tidak peka terhadap sentuhan 

2) Bila mendengar suara keras langsung menutup telinga

3) Senang mencium-cium, menjilat mainan atau benda-benda yang   ada disekitarnya

4) Tidak peka terhadap rasa sakit dan rasa takut

d. Masalah atau gangguan di bidang pola bermain, dengan karakteristik berupa :

1) Tidak bermain seperti anak-anak pada umumnya

2) Tidak suka bermain dengan anak atau teman sebayanya

3) Tidak memiliki kreatifitas dan tidak memiliki imajinasi

4) Tidak bermain sesuai fungsi mainan

5) Senang terhadap benda-benda yang berputar

6) Sangat lekat dengan benda-benda tertentu yang dipegang terus dan dibawa kemana-mana.

e. Masalah atau gangguan di bidang perilaku, dengan karakteristik berupa :

1) Memperlihatkan perilaku stimulasi diri atau merangsang diri sendiri seperti bergoyang-goyang, mengepakkan tangan seperti burung.

2) Berputar-putar mendekatkan mata ke pesawat televisi, lari atau berjalan dengan bolak balik, dan melakukan gerakan yang diulang-ulang.

3) Tidak suka pada perubahan

4) Duduk bengong dengan tatapan kosong.
f. Masalah atau gangguan di bidang emosi, dengan karakteristik berupa :

1) Sering marah-marah tanpa alasan yang jelas, tertawa-tawa tanpa dan menangis tanpa alasan

2) Dapat mengamuk tak terkendali jika dilarang atau tidak diberikan keinginannya

3) Kadang agresif dan merusak

4) Kadang-kadang menyakiti diri sendiri

5) Tidak memiliki empati dan tidak mengerti dengan perasaan orang lain yang ada disekitarnya. 

2.4 Hubungan Pola Asuh Orang Tua dengan Interaksi Sosial Anak Autis

Ketika autis pertama kali ditemukan tahun 1943 oleh Leo Kanner, autis diperkirakan disebabkan pola asuh yang salah. Kasus-kasus perdana banyak ditemukan pada keluarga kelas menengah dan berpendidikan, yang orangtuanya bersikap dingin dan kaku pada anak. Kanner beranggapan sikap keluarga tersebut kurang memberikan stimulasi bagi perkembangan komunikasi anak yang akhirnya menghambat perkembangan kemampuan komunikasi dan interaksi sosial anak. Pendapat Kanner ini disebut dengan teori Psikogenik yang menerangkan penyebab autis dari faktor-faktor psikologis, dalam hal ini perlakuan/pola asuh orangtua.
Pembelajaran tentang sikap, perilaku dan bahasa yang baik akan membentuk kepribadian anak yang baik pula, dan ini perlu diterapkan sejak dini. Orang tua merupakan pendidik yang paling utama, guru serta teman sebaya yang merupakan lingkungan kedua bagi anak. 
Hal ini sesuai dengan pendapat Hurlock (1978) yang mengungkapkan bahwa orang yang paling penting bagi anak adalah orang tua, guru dan teman sebaya dari merekalah anak mengenal sesuatu yang baik dan tidak baik (Sintowati, 2007).

2.5 Kerangka Teori











Skema 2.1 : Kerangka teori hubungan pola asuh orang tua dengan interaksi sosial anak autisss di Sekolah Luar Biasa AL-IKHLAS Garegeh kota Bukittinggi tahun 2015.

BAB III

KERANGKA KONSEP
3.1 Kerangka Konsep



Kerangka konsep adalah kerangka fikir mengenai hubungan antar variabel-variabel yang terlibat dalam penelitian atau hubungan antar konsep dengan konsep lainnya dari masalah yang diteliti sesuai dengan apa yang telah diuraikan pada studi kepustakaan (Notoadmodjo, 2010).


Kerangka konsep penelitian yang digunakan dalam penelitian ini adalah adanya variable independen dan variable dependent seperti dibawah ini :

	Variabel Independent
	Variabel Dependent



Skema 3.1 : Kerangka Konsep Hubungan Pola Asuh Orang Tua dengan Interaksi Sosial Anak Autis
3.2 Defenisi Operasional



Berdasarkan tinjauan teoritis dan kerangka konsep di atas, maka defenisi operasional dalam penelitian ini adalah sebagai berikut :

	No.
	Variabel
	Defenisi Operasional
	Cara Ukur
	Alat Ukur
	Skala Ukur
	Hasil Ukur

	1.
	Independen

Pola asuh orang tua
	Suatu bentuk interaksi orang tua dengan anak, termasuk cara menerapkan aturan, mengajarkan nilai atau norma, dan memberikan perhatian dan kasih sayang
	Kuesioner
	Lembar kuesioner
	Ordinal
	Baik mean ≥ 40
Tidak baik < 40

	2
	Dependen

Interaksi sosial
	Suatu hubungan antara seseorang dengan orang lain atau satu kelompok dengan kelompok lain, dimana saling mempengaruhi atau melakukan hubungan timbal balik untuk memenuhi kebutuhan yang diperlukan.
	Kuesioner
	Lembar kuesioner
	Ordinal
	Baik mean ≥ 31

Tidak baik < 31


3.3 Hipotesa

Ha : Ada hubungan pola asuh orang tua dengan interaksi sosial anak autis di Sekolah Luar Biasa AL-IKHLAS Garegeh kota Bukittinggi tahun 2015

Ho : Tidak ada hubungan pola asuh orang tua dengan interaksi sosial anak autis di Sekolah Luar Biasa AL-IKHLAS Garegeh kota Bukittinggi tahun 2015

BAB IV

METODE PENELITIAN
4.1 Desain Penelitian



Desain penelitian adalah rencana penelitian yang disusun sedemikian rupa sehingga peneliti dapat memperoleh jawaban terhadap pertanyaan penelitian (Setiadi,2007).



Penelitian yang dilakukan oleh peneliti adalah studi korelasional yaitu penelitian yang mengkaji hubungan antara variabel independen yaitu pola asuh orang tua dengan variabel dependen yaitu interaksi sosial anak autis di Sekolah Luar Biasa AL-IKHLAS Garegeh kota Bukittinggi tahun 2015 (Nursalam, 2011). Penelitian ini dilakukan menggunakan pendekatan cross sectional, dimana pengumpulan data variabel independen dan dependen dilakukan dalam waktu yang bersamaan (Nursalam, 2003).

4.2 Tempat dan Waktu Penelitian

4.2.1 Tempat Penelitian

Penelitian ini dilakukan di Sekolah Luar Biasa AL-IKHLAS Garegeh kota Bukittinggi.

4.2.2 Waktu Penelitian


Penelitian ini telah dilaksanakan pada tanggal 6 Juli sampai 13 Juli tahun 2015.

4.3 Populasi, Sampel, dan Sampling

4.3.1 Populasi



Populasi merupakan sebagai keseluruhan atau totalitas objek yang diteliti (Nasir dkk, 2011). Populasi dalam penelitian ini adalah orang tua anak autis di Sekolah Luar Biasa AL-IKHLAS Garegeh kota Bukittinggi yang berjumlah 91 anak penyandang autis.

4.3.2 Sample 

  Sampel adalah sebagian atau wakil dari populasi yang diteliti (Notoatmodjo, 2005)


n =       N      


                1+ N (d2)

Keterangan :


n
= Besarnya sampel


N
= Besarnya populasi


d
= Tingkat kesalahan (Nursalam, 2011).


Diketahui :


N
= 91 orang


d2
= 10% (0,1)


n
=     91

        __________


          1+ 91 (0,12)


n
=  91



  1,91


n
=  47 orang
Dari jumlah sampel diatas, maka jumlah responden 47 orang. 
Kriteria inklusi dari sampel yang akan diteliti yaitu :

a. Orang tua dengan anak yang mengalami autis

b. Anak autis yang bersekolah di Sekolah Luar Biasa AL-IKHLAS Garegeh kota Bukittinggi

c. Bersedia untuk diteliti atau menjadi responden.

4.3.3 Sampling

Sampling adalah suatu proses dalam menyeleksi porsi dari populasi untuk dapat mewakili populasi (Nursalam, 2011 dalam Setiadi, 2007). Teknik sampling adalah teknik yang dipergunakan untuk mengambil sampel dari populasi (Arikunto, 1998 dalam Setiadi, 2007). Teknik sampling yang digunakan dalam penelitian ini adalah pengambilan sampel dilakukan secara acak atau Simple Random Sampling (Setiadi, 2007). Sebelum penelitian dilakukan pada responden, peneliti melakukan teknik sampling terlebih dahulu yaitu menyeleksi responden yang akan mengisi kuesioner dengan cara di acak yaitu pertama nomor responden di tulis dalam kertas kemudian kertas tersebut digulung dan dimasuk kan ke dalam sebuah wadah, kemudian dikocok dan kertas pertama yang keluar itu yang akan menjadi responden pertama. 
4.4 Metode Pengumpulan Data



Hidayat (2008) mengatakan bahwa metode pengumpulan data merupakan kegiatan penelitian untuk mengumpulkan data. 

4.4.1 Alat Pengumpulan Data


Penelitian ini menggunakan alat pengumpulan data berupa kuesioner. Kuesioner merupakan alat ukur dengan beberapa pertanyaan (Hidayat, 2009).

Alat pengumpulan data yang peneliti gunakan adalah berupa kuesioner (menggunakan tanda ceklist) atau berupa pertanyaan yang terdiri dari  pertanyaan.


 Instrument penelitian yang digunakan peneliti meliputi :

a. Data demografi responden meliputi nama, umur, jenis kelamin, pendidika,pekerjaan, agama, dan status perkawinan.

b. Kuesioner mengenai pola asuh orang tua



Pengukuran pola asuh pada responden terdiri dari 16 pertanyaan dengan menggunakan skala likert terdiri dari 4 (empat) pilihan jawaban yaitu :

	1. Jika pernyataan positif (favorable)

SL : Selalu                        (4)

SR : Sering                       (3)

KD : Kadang-kadang         (2)

TP : Tidak pernah              (1)
	2. Jika pernyataan negatif (unfavorable)

SL : Selalu                     (1)

SR : Sering                    (2)

KD : Kadang-kadang      (3)

TP : Tidak pernah           (4)


c. Kuesioner mengenai interaksi sosial pada autis. 



Berisi 12 pertanyaan dengan menggunakan skala likert terdiri dari 4 (empat) pilihan jawaban yaitu :

	1. Jika pernyataan positif (favorable)

SL : Selalu                        (4)

SR : Sering                       (3)

KD : Kadang-kadang         (2)

TP : Tidak pernah              (1)
	2. Jika pernyataan negatif (unfavorable)

SL : Selalu                     (1)

SR : Sering                    (2)

KD : Kadang-kadang      (3)

TP : Tidak pernah           (4)


4.4.2  Cara Pengumpulan Data

-Uji Coba

Sebelum melakukan penelitian, peneliti melakukan uji coba kuesioner terhadap 10% dari jumlah responden. Uji coba dilakukan untuk mengetahui apakah pernyataan dalam kuesioner dapat dimengerti oleh responden dengan baik atau tidak, sehingga dapat digunakan sebagai alat dalam pengumpulan data. Responden yang dilakukan uji coba tidak termasuk dalam sampel penelitian. Sebelum penelitian berlangsung dan instrumen penelitian diberikan kepada responden yang sebenarnya, uji coba instrumen dilakukan untuk mengetahui sejauh mana pemahaman responden terhadap instrumen penelitian, 10 orang tua responden yang diuji coba, semua orang tua tersebut mengisi kuesioner sesuai dengan kriteria yang telah ditentukan, hasilnya tidak dimasukkan sebagai sampel penelitian, hal ini disebabkan karena dapat mempengaruhi hasil penelitian. Tujuan uji coba agar alat ukur layak dipergunakan. Hasil dari uji coba instrumen adalah alat ukur kuesioner dapat di mengerti oleh orang tua dan layak dipergunakan untuk penelitian.


Setelah uji coba dilakukan, peneliti meminta izin kepada pihak sekolah untuk melakukan penelitian, peneliti memberikan penjelasan tentang tujuan, manfaat dan prosedur penelitian. Setelah responden memhami penjelasan yang diberikan, responden diminta persetujuan yang dibuktikan dengan cara menandatangani informed consent, membagikan kuesioner kepada responden dan memberikan penjelasan cara pengisiannya, mempersilahkan responden mengisi sesuai petunjuk. Setelah kuesioner dikumpulkan kembali, semua pernyataan diperiksa kembali apakah semua item pernyataan sudah dijawab atau diisi responden.

-Pengumpulan Data


Peneliti meminta persetujuan dari sekolah untuk meminta data dan meminta izin pengambilan data. Setelah mendapat persetujuan, peneliti meminta data kepada pihak sekolah. 



Setelah mendapatkan data, peneliti memberikan penjelasan tentang tujuan, manfaat dan prosedur penelitian yang dilaksanakan pada responden. Setelah responden memahami penjelasan yang diberikan, responden diminta persetujuannya yang dibuktikan dengan menandatangani informed consent. Disekolah pengumpulan data di dampingi oleh guru dan orang tua yang menjadi responden mengisi kuesioner sambil menunggu anaknya pulang. Pengumpulan data tidak hanya dilakukan disekolah, hal ini disebabkan karena ada sebagian orang tua yang tidak mengantar anaknya sekolah, oleh sebab itu peneliti meminta alamat orang tua yang menjadi responden dalam penelitian ini. Setelah meminta alamat orang tua, peneliti mendatangi rumah responden lalu menjelaskan tujuan, manfaat, dan prosedur penelitian yang dilaksanakan. Kemudian responden mengisi kuesioner yang telah disediakan.


Pengumpulan data ini dilakukan dengan membagikan kuesioner pada responden. Pada waktu pengisian kuesioner, jika responden tidak paham maka peneliti menjelaskan kembali isi dari kuesioner tersebut. Pengolahan data dilakukan setelah semua responden mengisi kuesioner.

4.5 Cara Pengolahan Data




Menurut Soekidjo Notoadjmodjo (2010) pengolahan data dilakukan untuk menyederhanakan data ke dalam bentuk yang lebih mudah dibaca dan diinterprestasikan serta untuk menguji secara statistik kebenaran dari hipotesis yang telah ditetapkan.

a. Pengkodean Data (Data Coding)
Pemberian kode atau tanda pada jawaban daftar pertanyaan, sesuai jawaban yang diberikan oleh responden ke dalam bentuk yang mudah di baca. Kode tersebut disusun kembali dalam lembaran-lembaran ke dalam kode tersendiri untuk pedoman dalam analisis data dan penulisan laporan. Jika jawaban benar kode = 1. Dan jika jawaban salah kode 0. Pernyataan pola asuh orang tua dan interaksi sosial anak autis Tidak Pernah = 4, Kadang – Kadang= 3, Sering= 2 dan Selalu = 1.
b. Pemindahan Data (Data Entering)
Memindahkan data yang telah diubah menjadi kode ke dalam mesin pengolah data, dengan membuat lembar kode. Setelah kuesioner terisi penuh dan benar, dan telah melewati pengkodean, kemudian data dianalisa. Data diproses dengan cara memasukkan data dari kuesioner ke paket program komputer yaitu dengan program windows.
c. Pembersihan Data (Data Cleaning)
Data cleaning memastikan bahwa data yang telah masuk sesuai dengan yang sebenarnya. Prosesnya dilakukan dengan cara melakukan perbaikan kesalahan pada kode yang tidak jelas atau tidak mungkin ada akibat salah memasukkan kode. Pada tahap ini peneliti melakukan pengecekan terhadap data apakah ada kesalahan atau tidak. Bila ada kesalahan, maka dibetulkan kembali dengan tidak mengurangi nilai.

d. Proses pengolahan data (Prosesing)

Pada tahap ini pengolahan data dilakukan secara komputerisasi dengan menggunakan SPSS.

e. Pemasukan tabel (Tabulating)

Hasil pengolahan data dimasukkan ke dalam tabel (Notoadmodjo, 2010).
4.6 Analisa Data

Proses pengolahan data untuk melihat bagaimana menginterpretasikan data, kemudian menganalisis data dari yang sudah pada tahap hasil pengolahan data. Analisis yang digunakan dalam penelitian ini antara lain :

a. Analisis Univariat

Analisis univariat dilakukan dengan menggunakan analisa distribusi frekuensi dari statistik deskriptif untuk melihat variabel independen yaitu pola asuh orang tua dan variabel dependen yaitu interaksi sosial anak autis di Sekolah Luar Biasa AL-IKHLAS Garegeh kota Bukittinggi tahun 2015.

Dengan rumus :

[image: image4.png]p= 2 x 100
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     Keterangan :


P = Presentase


F = Frekuensi


N = Jumlah responden


(Arikunto, 2002)

b. Analisis Bivariat

Analisis bivariat dilakukan terhadap dua variabel yang diduga berhubungan atau berkorelasi. Dalam analisis ini dapat dilakukan pengujian statistik, yaitu dengan Chi Square. Untuk melihat hasil kemaknaan perhitungan statistik digunakan batas kemaknaan sehingga jika nilai p value ≤ 0,05 maka secara statistik disebut bermakna, jika nilai p value  > 0,05 maka hasil hitungan disebut tidak bermakna. Pengolahan data ini dilakukan dengan sistem komputerisasi. 
Setelah dilakukan uji statistic chi-square didapat nilai p=0,000 lebih kecil dari pada p<0,05 yang berarti bahwa ada hubungan yang signifikan antara Pola Asuh Orang Tua dengan Interaksi Sosial Anak Autis di Sekolah Luar Biasa AL-IKHLAS Garegeh Bukittinggi tahun 2015. Nilai OR dengan sebesar 17,250 artinya anak yang memiliki pola asuh tidak baik memiliki peluang 17,250 x memiliki interaksi sosial yang tidak baik dibandingkan anak yang mempunyai pola asuh yang baik kepada anak.
4.7 Etika Penelitian




Supaya dalam penelitian ini tidak melanggar hak asasi manusia maka penulis harus memahami prinsip-prinsip etika dalam penelitian. Menurut Nursalam (2003), adapun masalah etika penelitian yang harus diperhatikan sebagai berikut :

a. Informed consent 

Informed consent merupakan bentuk persetujuan antara peneliti dan responden penelitian dengan memberikan lembar persetujuan. Tujuan dari informed consent ini adalah supaya responden penelitian mengerti maksud, tujuan dan dampak dari penelitian. Jika Subjek bersedia, maka mereka harus menandatangani lembar persetujuan. Jika responden tidak bersedia, maka peneliti harus menghormati hak pasien.
b. Anomity (tanpa nama)

Tidak mencantumkan nama responden dalam lembar kuesioner yang digunakan, tetapi menukarnya dengan kode atau inisial nama responden, termasuk dalam penyajian hasil penelitian.

c. Confidentiality (kerahasiaan)

Peneliti menjamin bahwa data yang diberikan oleh responden akan dijaga kerahasiaannya, baik informasi yang diberikan maupun masalah-masalah lainnya.
d. Autonomy (Otonomi)

Responden tidak dipaksa dengan cara apapun juga untuk ikut dalam suatu penelitian. Setiap individu diizinkan untuk menolak mengikuti suatu penelitian. 

e. Keadilan

Semua responden yang menjadi sampel dilakukan secara adil

f. Prinsip benefience
Artinya menumbuhkan kerjasama yang baik dengan responden dan memberikan manfaat bagi responden baik secara langsung maupun tidak langsung.

BAB V

HASIL PENELITIAN

5.1 Gambaran Penelitian
Penelitian ini meneliti Hubungan Pola Asuh Orang Tua Dengan Interaksi Sosial  Anak Autis Di Sekolah Luar Biasa Al-Ikhlas Garegeh Kota Bukittinggi Tahun 2015 . Proses penelitian ini dilakukan pada bulan Juni dari tanggal 6 Juli sampai tanggal 13 Juli 2015, melalui pengisian lembar kuesioner yang diberikan kepada responden dengan jumlah responden 47 orang yang sesuai dengan kriteria sampel yang telah ditentukan.
Setelah seluruh data terkumpul selanjutnya dilakukan pengelolaan data, pemberian kode, memasukan data ke komputer serta melakukan data untuk mengetahui Hubungan Pola Asuh Orang Tua dengan Interaksi Sosial  Anak Autis Di Sekolah Luar Biasa Al-Ikhlas Garegeh Kota Bukittinggi Tahun 2015. Analisa data dilakukan secara komputerisasi dengan perangkat menggunakan uji chi-square pada derajat kemaknaan 95%.
5.2 Gambaran Umum Lokasi Penelitian


Penelitian ini dilakukan di Sekolah Luar Biasa AL-IKHLAS yang terletak di Garegeh kota Bukittinggi, Sekolah ini berdiri pada tanggal 5 September tahun 2005 berawal dari sebuah rumah kecil dan sekarang menjadi sebuah sekolah khusus untuk anak-anak yang menyandang autisme. Sekolah ini terdiri dari 4 kelas besar dan kelas-kelas kecil untuk therapi siswa. Disekolah ini, ada tim pengajar yang berjumlah sebanyak 18 guru yang sudah berpengalaman.

Hasil analisa univariat dan bivariat adalah sebagai berikut :

5.3 Analisis Univariat

a. Distribusi Frekuensi Pola Asuh Orang Tua
Tabel 5.3.a
Distribusi Frekuensi Pola Asuh Orang Tua Di Sekolah Luar Biasa Al-Ikhlas Garegeh Bukittinggi Tahun 2015
	Pola Asuh Orang Tua
	Frekuensi
	Presentase

	Baik
	28
	59,6 %

	Tidak Baik
	19
	40,4 %

	Total
	47
	100 %


Berdasarkan Tabel 5.3.a ditujukan bahwa lebih dari separuh orang tua yang memberikan pola asuh yang baik kepada anaknya dengan presentasi 59,6%.

b. Distribusi Frekuensi Interaksi Sosial
Tabel 5.3.b
Distribusi Frekuensi Interaksi Sosial Di Sekolah Luar Biasa Al-Ikhlas Garegeh Bukittinggi Tahun 2015
	Interaksi Sosial
	Frekuensi
	Presentase

	Baik
	27
	57,4%

	Tidak Baik
	20
	42,6%

	Total
	47
	100 %


Berdasarkan Tabel 5.3.b dapat ditujukan bahwa lebih dari separuh anak autis  mempunyai interaksi sosial yang baik dengan presentasi 57,4%.

5.4 Analisis Bivariat

a. Hubungan Pola Asuh Orang Tua Dengan Interaksi Sosial  Anak Autis Di Sekolah Luar Biasa Al-Ikhlas Garegeh Kota Bukittinggi Tahun 2015 .

Tabel 5.4
Hubungan Pola Asuh Orang Tua Dengan Interaksi Sosial  Anak Autis 
Di Sekolah Luar Biasa Al-Ikhlas Garegeh Kota Bukittinggi 
Tahun 2015 .
	Pola Asuh
	Interaksi Sosial
	P = value
	OR

	
	 Baik
	Tidak Baik
	Total
	
	

	
	f
	%
	f
	%
	f
	%
	0,000
	17,250


	Baik
	23
	82,1 %
	5
	17,9 %
	28
	100 %
	
	

	Tidak Baik
	4
	21,1 %
	15
	78,9 %
	19
	100 %
	
	

	Total
	27
	57,4 %
	20
	42,6 %
	47
	100 %
	
	


Berdasarkan Tabel 5.4 dapat ditujukan bahwa dari 28 anak autis dengan pola asuh baik pada 82,1% yang memiliki interaksi baik sedangkan 17,9% yang memiliki interaksi tidak baik. Dan dari 19 anak autis yang memiliki pola asuh tidak baik didapat 78,9% yang memiliki interaksi tidak baik sedangkan 21,1% memiliki interaksi tidak baik. 

Setelah dilakukan uji statistic chi-square didapat nilai p=0,000 lebih kecil dari pada p<0,05 yang berarti bahwa ada hubungan yang signifikan antara Pola Asuh Orang Tua dengan Interaksi Sosial Anak Autis di Sekolah Luar Biasa AL-IKHLAS Garegeh Bukittinggi tahun 2015. Nilai OR dengan sebesar 17,250 artinya anak yang memiliki pola asuh tidak baik memiliki peluang 17,250 x memiliki interaksi sosial yang tidak baik dibandingkan anak yang mempunyai pola asuh yang baik kepada anak.
5.5 Pembahasan

5.5.1 Analisis Univariat

a. Karakteristik Pola Asuh Orang Tua
Berdasarkan Tabel 5.3.a ditujukan bahwa dari 47 responden, lebih dari separuh orang tua yang memberikan pola asuh yang baik kepada anaknya dengan presentasi 59,6%.
Menurut Bahri (2014) pola asuh orang tua adalah pola prilaku diterapkan pada anak dan bersifat relatif konsisten dari waktu ke waktu. Pola prilaku ini dapat dirasakan oleh anak dan bisa memberi efek negatif maupun positif. Pola asuh orang tua merupakan gambaran tentang sikap dan perilaku orang tua dan anak dalam berinteraksi, berkomunikasi selama mengadakan kegiatan pengasuhan. Sedangkan menurut Gunarsa (2002) pola asuh orang tua merupakan pola interaksi antara anak dengan orang tua yang meliputi bukan hanya pemenuhan kebutuhan fisik (makan, minum, pakaian dan lain sebagainya), tetapi juga norma-norma yang berlaku di masyarakat agar anak dapat hidup selara dengan lingkungan.
Menurut Wahyuning (2003), pola asuh adalah seluruh cara perlakuan orang tua yang ditetapkan pada anak, yang merupakan sebagian penting dan mendasar menyiapkan anak untuk menjadi masyarakat yang baik. Pengasuhan (parenting) memerlukan sejumlah kemampuan interpersonal dan mempunyai tuntutan emosional yang besar, namun sangat sedikit pendidikan formal mengenal tugas ini. Kebanyakan orang tua mempelajari praktik pengasuhan dari orang tua mereka sendiri (Santrock, 2007).
Menurut penelitian yang dilakukan oleh Ekaputri 2013 yang berjudul “ Faktor – Faktor Yang Berhubungan Dengan Interaksi Sosial Anak Autis ” bahwa orang tua yang terbanyak yang mempunyai anak dengan interaksi sosial kurang baik adalah orang tua yang memberikan pola asuh tidak baik kepada anaknya yakni sekitar 40 orang (86,8 %).

Analisis peneliti adalah masih banyak responden yang memiliki pola asuh yang tidak baik kepada anaknya. Dikarenakan orang tua kurang memberikan perhatian kepada anaknya. Secara teori semakin baik peran orang tua kepada anaknya maka semakin baik pola asuh yang diberikan kepada anaknya. Oleh sebab itu perlu ditingkatkan peran orang tua dalam mendidik anaknya.
b. Karakteristik Interaksi Sosial Anak
Berdasarkan Tabel 5.3.b dapat ditujukan bahwa dari 47 responden, lebih dari separuh anak autis  mempunyai interaksi sosial yang baik dengan presentasi 57,4%.

Interaksi sosial menurut H. Bonner dalam Sunaryo (2002) adalah suatu hubungan antara dua atau lebih individu manusia, dimana kelakuan individu yang satu memengaruhi, mengubah, atau memperbaiki kelakuan individu yang lain, atau sebaliknya. Sedangkan menurut  Gunarsa (2010) Interaksi sosial merupakan salah satu bentuk hubungan antara individu dengan lingkungannya, terutama lingkungan psikisnya, hubungan individu dengan lingkungan umumnya dalam rangka penyesuaian diri secara timbal balik. Interaksi sosial adalah kunci dari semua kehidupan sosial, oleh karena tanpa interaksi sosial, tak akan mungkin ada kehidupan bersama (Soekanto, 2003).
Analisis peneliti, masih banyak anak yang menyandang autis tidak mampu berinteraksi di dalam keluarga maupun lingkungan sekitarnya. Misalnya anak tidak mampu berbicara dengan anggota keluarga, anak tidak peduli dengan apa yang terjadi dalam keluarganya, anak tidak mampu mengikuti dan menyesuaikan diri dilingkungan tempat tinggalnya. Oleh sebab itu, perlu ditingkatkan kemampuan anak autis dalam berinteraksi dengan keluarga dan lingkungannya.

5.5.2 Analisis Bivariat
a. Hubungan Pola Asuh Orang Tua Dengan Interaksi Sosial  Anak Autis 
Berdasarkan Tabel 5.4 dapat ditujukan bahwa dari 28 anak autis dengan pola asuh baik pada 82,1% yang memiliki interaksi baik sedangkan 17,9% yang memiliki interaksi tidak baik. Dan dari 19 anak autis yang memiliki pola asuh tidak baik didapat 78,9% yang memiliki interaksi tidak baik sedangkan 21,1% memiliki interaksi tidak baik. 

Setelah dilakukan uji statistic chi-square didapat nilai p=0,000 lebih kecil dari pada p<0,05 yang berarti bahwa ada hubungan yang signifikan antara Pola Asuh Orang Tua dengan Interaksi Sosial Anak Autis di Sekolah Luar Biasa AL-IKHLAS Garegeh Bukittinggi tahun 2015. Nilai OR dengan sebesar 17,250 artinya anak yang memiliki pola asuh tidak baik memiliki peluang 17,250 x memiliki interaksi sosial yang tidak baik dibandingkan anak yang mempunyai pola asuh yang baik kepada anak.

Menurut penelitian yang dilakukan oleh Utami 2014 yang berjudul “ Hubungan Fungsi Keluarga dengan Perilaku Adaptif Pada Anak Autis” menyatakan bahwa sebagian besar orang tua memiliki fungsi keluarga yang kurang baik untuk memenuhi kebutuhan anak-anak mereka yakni sekitar 36 orang (58,82%).
Menurut Bahri (2014) pola asuh orang tua adalah pola prilaku diterapkan pada anak dan bersifat relatif konsisten dari waktu ke waktu. Pola prilaku ini dapat dirasakan oleh anak dan bisa memberi efek negatif maupun positif. Pola asuh orang tua merupakan gambaran tentang sikap dan perilaku orang tua dan anak dalam berinteraksi, berkomunikasi selama mengadakan kegiatan pengasuhan. Sedangkan menurut Gunarsa (2002) pola asuh orang tua merupakan pola interaksi antara anak dengan orang tua yang meliputi bukan hanya pemenuhan kebutuhan fisik (makan, minum, pakaian dan lain sebagainya), tetapi juga norma-norma yang berlaku di masyarakat agar anak dapat hidup selara dengan lingkungan.
Sedangkan menurut  H. Bonner (2002)  Interaksi sosial adalah suatu hubungan antara dua atau lebih individu manusia, dimana kelakuan individu yang satu memengaruhi, mengubah, atau memperbaiki kelakuan individu yang lain, atau sebaliknya. Sedangkan menurut  Gunarsa (2010) Interaksi sosial merupakan salah satu bentuk hubungan antara individu dengan lingkungannya, terutama lingkungan psikisnya, hubungan individu dengan lingkungan umumnya dalam rangka penyesuaian diri secara timbal balik. Interaksi sosial adalah kunci dari semua kehidupan sosial, oleh karena tanpa interaksi sosial, tak akan mungkin ada kehidupan bersama (Soekanto, 2003).
Analisis peneliti adalah pola asuh orang tua kepada anak sangat menentukan interaksi sosial anak kepada orang sekitar karena pola asuh orang tua ini bukan hanya meliputi kebutuhan fisiknya tetapi juga norma – norma yang berlaku di masyarakat. Hubungan anak autisme dengan orang tuanya sangat penting dibandingkan dengan hubungan anak yang intelengensinya normal dengan orang tuanya. Oleh karena itu, orang tua dari anak autisme harus menerima keadaan dan membantunya untuk menyesuaikan diri dengan lingkungan sekitarnya. Disamping itu, mereka harus mengindari tujuan-tujuan yang ditetapkan terlalu tinggi untuk dicapai dan mereka harus menyadari juga bahwa ada banyak hal yang dilakukan untuk membantu memenuhi kebutuhannya. Jika anak mengetahui bahwa orang tuanya benar-benar memperhatikannya dan mereka puas, maka dengan banyak dibantu dalam menyesuaikan diri dengan dunia luar.

BAB VI

KESIMPULAN
6.1 Kesimpulan
Dari hasil penelitian yang berjudul Hubungan Pola Asuh Orang Tua Dengan Interaksi Sosial  Anak Autis Di Sekolah Luar Biasa Al-Ikhlas Garegeh Kota Bukittinggi Tahun 2015  maka dapat disimpulkan sebagai berikut :

6.1.1 lebih dari separuh orang tua yang memberikan pola asuh yang baik kepada anaknya dengan presentasi 59,6%.
6.1.2  lebih dari separuh anak autis  mempunyai interaksi sosial yang baik dengan presentasi 57,4%.
6.1.3 Ada hubungan antara pola asuh orang tua dengan interaksi sosial anak autis dengan p value = 0,000

6.2 Saran
Berdasarkan hasil penelitian dan kesimpulan yang dikemukakan diatas, ada beberapa saran yang ingin peneliti sampaikan adalah : 

6.2.1 Bagi peneliti selanjutnya

Untuk peneliti selanjutnya diharapkan dapat meneliti atau menganalisa sub variabel demi kesempurnaan karya tulis ilmiah ini. Instrument dilakukan uji validitas dan reabilitas untuk keakuratan data disarankan bagi peneliti selanjutnya menggunakan observasi dan wawancara secara mendalam. 
6.2.2 Bagi Institusi pendidikan 

Memberikan informasi tentang pola asuh dan  interaksi sosial anak, yang digunakan sebagai salah satu panduan dalam memberikan informasi kesehatan.
6.2.3 Bagi tempat penelitian 

Sebagai bahan masukan dalam proses peningkatan mutu pelayanan kesehatan. Selain itu disarankan kepada tim pengajar di Sekolah Luar Biasa Al-Ikhlas Garegeh Kota Bukittinggi agar memberikan penyuluhan kepada orang tua tentang pola asuh yang baik kepada anak mereka.
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Faktor-faktor yang mempengaruhi pola asuh  (Prasetyo,2003).
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