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ABSTRACT 
Autis.m had b!com~ a problem which is experienced by the family arourwi the worl-d. and aut1sm happt_ned on S among 
t'llelY 10.000 birth.. Autism c.:an be danJfied H li&ht autism. medhJm authm and heavy autism. With NYinc ~utlsm child. 
d clv• the •nlriety to thdr poront ospodaRy the mother. The objectives of the ~rch i$ to dctormlnt the n:la~on 
between the autism chUdret~ da.uifications b3sed on CARS wfth the levet of mother anxiety In autism Sl8 of Btna 
Anp;ta. This research Is In IMtytically non-experimental resnn:.h with usJng cross·sec:tional method. Hum ben of the 
subjt'Cts used are 23 children wfth their motller from iiiUtlsm SI.B of Blna Allgglta .. The data colletecl with two ways, flrst 
direct observation to the autism children and the second filling tht form of que-.stionnalre by the mother. The analy$iS of 
the data used Is fisher te.st. The dasslfic•tlon of auUsm In Blna An.s&lta autism is seneratly as light autism to h:oeavy autism 
(S2,2%). Tht:! level af anxiety happened to the mostly mother ate the llsht ilnJ<iety to mt:!d:ium etmdety (6S,2W,). There Is no 
slsnlflcant relation between the cluslfication of autism child biSC!d on CARS with level of mother's anxiety (p•0,67). 
keywords: Anxiety, autism. Blna Angglta, CARS ' 

ABSTRAK 
Autis Ielah menjadl masllal> vorc bonyo~ dlalaml ofth ktluar11 disoluruh dunia, dan autls ctrjadl poda ~ diri setiap 
10.000 kelihiran. Autls dapat dildnifikuikan menjadi autis rin&an. auti$ $edana dan autis be~t. Oencan m«miliki anak 
yanc rnenderiU avtis# abn me.mbe:rbn k~Sin tenendiri bali orarct~ i<hususnp ibu. Penetitfan 111i bertvjuan 
untuk m~ngetahulap.a1cah terdapat hub\Jnga.n anura kla-siflh sJ analc autls be.rdasarkan CARS det~can tln&kat k.ece.masan 
lbu di SlB autis Bina Analta. Ptnehtlan inl merupakan pentlltian non--eksperimentaJ yan£ benffat ana1itik dengan 
menegunakan metode cross·sKtfonal. Subjek yang d!gunak:an berjumtah 23 anak beserta lbu yang beranl d~rl Sl.B autis 
Bfna Anggita.. Data dfkumpulkan dengJn dua cara, yang pertama dengan pengamatan langsung kepad1 anilk autis dan 
yang kedua dengetn penglslan kues1oner oleh ibu. Analisls data vans digtma~an adalah ujl fisher. Hosll penelltian 
menun}ukkan bahwa k.laslflkul autls di SlB aut i$ Bina Angglta poda umumnya tergolong autls sedans hinss• berat 
(S2,2%). Tlngkat kec;emeSiln v•ne terjadl pada ibu mayortta5 adatah kecem;uan tingan hingga sedans {6S.2"t serta tidak 
terdapat hubul\gan yang bermakna ant1ra katsifi~Hi an.ak autls be:tdaurk;n CARS dei\San tinght kecemasan ibu (p = 
0,67j. 
Kata; Kunci: KecemJsan.. Autfs, Bina Ancgita. CARS 

Pendahuluan 
Autis merupakan salah satu hal yang 

dltakutkan oleh oranatua. Tanpa kita s.adari, autis 
telah menjadi masalah yang banyak dialami oleh 
keluarga diseluruh dunla. Aucls tcrjodi pada 5 dari 
setlap 10 .000 ke lahlran, dlmana jumlah pe nderita 
laki·laki 4 kali leblh be~r dlbandingkan penderlta 
wanita. Namun bila kaum wanita mengalaminya, 
maka penderitaannya akan lebih parah 
dibandingkan kaum pria1

• 

Autis meNpakan suatu gangguan 
perkembangan pervasive. Sebagian besar 
penderita autis, yaknl scklcar 75 persen termasuk 
dalam kategorl keterlambotan mental. Tetapl 
scjumlah 10 pe rsen dar! mere ka malah dapat 
dlgolongkan sebagal orang jenius. Pada anak autis 
yang mempunyal lnteltgensla ll~ggl, blasa disebuc 
sebagal Asperger. Kelompok lnl adalah kelompok 

1 hkultas Kedokte:ran u-ntwrsitas Islam Indonesia 

autlsme yang mempunyai perkembangan fungsi 
yang Iingg! yang kemudian dlsebut Higll Function. 
Oranc .. orang semacam lnl mem11ikl kemampuan 
luar biasa dalam berhitung, muslk atau seni 1.Anak 
autls sama seperti anak-anak yans la in, mereka 
juga membutuhkan blmblngan dan dukungan yang 
lebih darl orangtua dan lingkungan untuk dapat 
tumbuh dan berkembang'. 

Autis berasal dari kata •auto• yang beranl 
sendlri, Jadi penyandang autls seolah-olah hldup 
dalam dunianya s.endiri1• lstllah auti:s pertama tali 
diungkapkan oleh Leo Kanner' seorang dokter 
kesehatan jiwa anak pada tahun 1943. Dia 
menggambarkan gangguan lnl sebagal 
ketldakmampuan untuk bcrlntcraksl dengan orang 
lain, gangguan berbahasa yang dltunjukkan dengan 
penauasaan yang, tertunda, ckotali, mutism~ 
pemballkan kalimat, adanya aktlvltas bcrmain yang 

' Dep.artemen tlmu Kese:hatan hwa. Fak.ultas Kedotte:ran llntversltH ISiiJm Indonesia 
' · Oepo1rtemen tlmu KHe:hatan Muyar-aJi:at., fak\Jftas. Kedok1~an Universif~s. lslam lndone:sia 
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reJ)<!tltive dan stereotlplk, rute ingatan yang kuat, 
dan ~elnglnan obsesif untu~ mempertahanl<an 
keteraturan di daiam iingkungannya4 .Seiain 
diagnosis autls, menu rut dr. Sutadl (1998) terdapat 
juga pengklaslfikasian berat ·ringannya autls 
dengan menggunakan CARS (Childhood Autlsme 
Roling Scale}. Untuk keperluan llmiah, klasifil<aslinl 
bermanfaat' . CARS sering digunal<an daiam 
kepentlngan klinlk sebagai dasar dalam melakukan 
pengamatan pada anak autis. CARS 101 

dikembangkan olen Eric Schopler, Robert J. 
Reichier dan Barbara Rochen Renner tahun 1988 6

• 

CARS lni terdiri dari 4 tingkatan, yaitu bukan autl.s, 
autis ringan, autis sedang, dan autis berat. Ada 15 
poin yang terdapal daiam CARS. 

Autis adaiah sesuatu yang ditakutkan oleh 
orang tua. Seorang anak yang mengalami autis 
tentu saja akan menyebabkan suatu kekhawatiran 
tersendirl untuk keluarganva, te rutama ibu. 
Kecemasan yang mendaiam dapat dialami ibu, 
terutama bila ia berflkir tentang masa depan 
anaknya. Tapi kecemasan yang d ialaml setlap ibu 
betum tentu sama. Kece:masan bukanlah suatu 
penyakl~ namun merupakan suatu kekhawatiran 
yang berle bihan. Kecemasan dapat dipicu dari 
faktor lingkungan yang dlantaranya adaiah 
mcmiliki anak yang mengatami kekorangan. Faktor 
ini akan menyebabkan kecemasan psikososiat pada 
keluarga khususnya pada seorang lbu. Kecemasan 
yang dirasakan seorang ibu dapat disebabkao 
sukarnya anak tersebut untuk berinleraksi dengan 
lingkungannya dan orang lain serta ketakutan ibu 
akan kemungklnan anaknya yang tidak bisa 
sembuh dan akan terus menjadl seperti ltu. 

Belum ada kesamaan pendapat apakah 
kecemasan lbu lni juga dipengaruhi oleh llngkatan 

autis anaknya. Oleh karena it iJiah penulis tertarik 
untuk melakukan penelitlan tentang tingkatan 
autis ini berdasarkan CARS serta hubungannya 
dengan tingkat kecemasan yang diaiami ibu. 
Metode Penelltian 

Penelitlan lni merupakan penelitian non· 
ckperimental yang bersifat anaiilik, untuk 
mengetahui klasifikasl auUs serta hubungannya 

dengan kecemasan yang terjadi pada ibu. 
Rancangan pcnelltian menggunakan metode cross 
sect;onal. 

Populasi target adalah anak .autis yang 
berada di SlB Sina Angslta, sampeinya adalah anak 
autis beserta ibunya yang ada di SlB A"tisme Sina 
Anggita ini berjumiah 29 orang. Sub)ekn ya adalah 
yang memenuhi kriteria inklusi sebagat berikut: 
1. Anak autjs 

a . Anak autis yang terdaftar di Sl B Slna 
Anggita. 

b. Bersedia jadi responden. 
2. lbu 

a. lbu kandung dari anak autis yang terdaftar 
di Sl B Bina Anggita 

b. Bersedia jadi responden. 
Kriterla eksklusi darl peneiitian ini adaiah : 
1. Anak autls 

a. Anak autis yang sedang daiam keadaan 
sakit. 

b. Anak autis den.gan kecacatan atau 
keterbatasan fisik. 

2. lbu 
a . lbu dalam keadaan sakl! a!au pergi ke luar 

kola. 
Untuk melakukan pengkfasifikasian anak 

autis berdasarkan CARS d llakukan dengan 
pengamatan langsung kepada anak autis, ada lS 
hal yang akan diamati dalarn pemeriksaan lni. 
Pengamatan inl akan dlbantu oleh seorang teknisi 
dan hasil pengamatan akan ditenya kan ulang 
kcpada guru yang mcndidik anak aulls tersebut 
sehari~hari. Total skor CARS berkisar dari 15-GOJ 
apabiia skor iebih dari 30 maka ana k tersebut 
termasuk autis. Penggolongan berdasarkan skor 
CARS disajikan pada Iabei l. 

Tingkat kecemasan lbu diukur dengan 
menggunakan alat ukur berupa kuesioner TMAS 
(Toy/or Manifest Anxiety Scale). Kuesioner ini 
terdlri dari 50 pertanyaan, dan tiap pertanyaan 
dijawab "YA• atau "TIOAK•. Seliap jawaban yang 
sesuai akan bernilai 1 dan total nilainya adalah So. 
Niiai yang diperoieh dibagi menjadi3, ya itu : 

<7 : kecemasan rlngan 
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7·19 : kecemasan sedang 

>~9 : kecemasan berat. 

Ketentuan ini dibuat oleh Spielberger pada tahun 
197l7.Keuntungan menggunakan TMAS yaitu 
waktu yang dibutuhkan untuk melakukan 

autisme. Oari 27 murid yang ada. terdapat 2 murld 

yang tidak tinggal dengan orang tuanya dan 2 
murid lagi yang orang tuanya tidak dapat ditemul. 
Jadi keseluruhan murid dan orang tua yang 

digunakan sebagai responden adalah 23 orang. 

Tabel2. Distrlbusi Frekuensl Karakteristik Penelltian di SLB autis Blna Angglta tahun 2009 
Karakteristik Frekuensi Persen (%) 

1. Umur anak sa at lbu menyadarl kelalnan pad a 
a oak 

<2 tahun 
>2 tahun 

2. Umur anak terdiagnosis 
<3 tahun 

>3 tahun 
3. Waktu pendldlkan anak 

<6 bulan 

>6 bulan 
4. Umur lbu 

30-39 tahun 
40-49 tahun 

5. Tingkat pendidikan ibu 
Tamat SMP +SMA 
Akademi/Perguruan tinggi 

6. Status pekcrjaan lbu 
lbu rumah tangga 

Bukan lbu rumah tangga 

Sumber: data primer 
pemeriksaan relatif cepat dan kuesioner diisi 

sendiri oleh responden k.arena hanya responden 

yang tahu keadaan sebenarnya. 
Untuk menilai tingkat pengetahuan ibu 

digunakan kuesloner yang telah dibuat oleh 
Retnoningrum. Kuesioner lni .terdlri dari 10 
pertanyaan yang yang maslng·masing penanyaan 

memilikl jawaban "Benar"" a tau "Salah'". Tiap 
jawaban yang sesuai akan berniali 1, skor dari 

jawaban ini akan digolongkan menjadi 3, yaitu : 
Pengetahuan kurang : <33,33 
Pengetahuan cukup : 33,33-66,67 
Pcngetahuan baik : >66,67 

Hasil dan Pembahasan 
Karakteristik Respcnden 

Responden penelitian ini adalah murid dan 
ibunya. Jumlah murid yang terdapat di sekolah ini 
adaiah 29 orang, namun tidak semuanya adalah 
anak autls, ada 2 anak yang bukan terdiganosis 
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18 78.3 
5 21,7 

18 78,3 

5 21,7 

3 13,0 

20 87,0 

12 52,2 
11 47,8 

7 30,4 
16 69,6 

18 78,3 

5 21, 7 

Tabei 2 menunjukkan bahwa terdapat 18 
anak (78,3%} yang berumur kurang dari 2 tahun 
saat ibu rnenyadari kelalnan pad a ana knya, dan 5 
anak (21,7%) yang berumur ieblh dari 2 tahun, dan 
terdapat 18 anak (78,3%} yang terdiagnosis autls 
d iumur kurang dar! 3 tahun serta 5 a nak (21, 7%) 
yang terdiagnosis lebih dari 3 tahun. Semakin cepat 
lbu menyadari kelainan pada anaknya maka akan 
semakin cepat ibu akan memeriksak.an anaknya 

dan semakin cepat anaknya terdiag:nosis maka 

akan semakin cepat ibu akan mencar1 terapi dan 

jaian keluar lainnya untuk anaknya. Apabila lbu 
menyadari anaknya mengalami kelalnan saat anak 
berumur kurang dari 2 tahun, maka diagnosis akan 
tegak sebeium anak berumur 3 tahun, dan lnl akan 
iebih baik karcna dapat dengan segera diterapi, 
karena tcrapi yang balk segera dllakukan sebelum 
usia anak 5 tahun, ·hal ini disebabkan karena otak 
anak berkembang sarlgat pesat pad a umur lni 
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teNtama umur 2·3 tahun 1. Setelah anak 
terdlaanosi.s, salah satu jalan keluarnya adalah 
denaan memasukkan anak ke sekolah khusus autls. 

Tingkat pendidikan ibu dldomlna$1 dengan 
tlnckat pendidlkan akademl/percuruan tlnai, yaitu 
sebanyak 16 orang (69,9%) dan jumlah lbu vans 

Tabel 3. klasifikasi autis berdasarkan CARS dl SL8 autis Bin a Anggita tahun 2009 

Klasifikasl CARS 

Autls rlngan 
Autl$ sedang + be rat 

Sumber : data primer 

Frekuensl 

11 
12 

Persen (%) 

47,8 
52,2 

Apablla anak cepat mendapatkan terapl maka anak tamot SMP dan SMA adalah 7 orang (30,4%). tial 
akan membalk dengan cepat pula. Oleh karena lni sesual dengan penelltian Retnonlngrum (2008), 
ltulah, dari anak-anak autis yang ada dl sekolah dlkatakan bahwa tingkat pendldlkan lbu yang 
khusus, lebih banyak ibunya yang menyadarl memiliki anak autis dengan presentase terbesar 
ketalnan pada anak dibawah 2 tahun dan anak adalah perguruan tina!, yaltu 70 persen. Menurut 
yana terdlaanosls dlba\Yah 3 tahun. Shalahudin tahun 1990, orang tua yang 

Jumtah anak yang telah bersekotah di 5L8 berpendidikan akan lebih mengerti kebutuhan 
aut is In! kurang dari 6 bulan sebanyak 3 anak yang tepat dalam mengasuh anaknya1

• 

(13,~) dan diatas 6 bulan sebanyak 20 anak Menurut status pekerjaan lbu sebaalan 
(87,~). Menurut OSM-IV, proses penyesuaian dlrl besar lbu adalah ibu rumah tanega, yaitu sebanyak 
terhadap tingkungan baru dapat berianssung 18 orang (78,3%) dan ibu yang bekerja sebanyak 5 

Tabel 4. ling kat kecemasan ibu di Sl8 autls Blna Angglta tahun 2009 
nngkat Kecemasan lbu Frekuensl Persen (%) 

Kcccmasan ringan + sedang 15 65,2. 
34,8 Keccmasan berat 8 

Sumber : data primer 
sclama 3 bulan, namun kecemasan dapat saja 
terjadl kurang darl 6 bulan (Kaplan, 1997). Olch 
karena ltu anak yang telah bersekolah di sekolah 
khusus lnl leblh banya diatas 6 bulan, karena 
mereka telah dapat menyesua ikan d lrl denaan 
llngkungan baru mereka. 

Umur ibu sebagai responden berklsar 
an tor a 30-39 tahun sebanyak 12 orana (52,2") dan 
antara 40-49 tahun sebanyak 11 orang (47 .B"l· 
Umur·umur tersebul adalah umur dimana seorane 
lbu mutal menemukan kelompok soslal, dan datam 

orang(21,7%). Mengasuh anak autls secara umum 
berdampak pada karier ibu dalam bekerja, hal inl 
sependapat dengan penelitian Retnonlngrum 1• 

Klaslflkasl CARS 
Setelah dilakukan pengamatan, dapat 

dilihat klasifikasi murid autis di SlB auUs Bina 
Anegita pad a tabe13 

Berdasarkan tabel 3 , dapat dillhat bahwa 
klasifikasi CARS di SLB Autis Bina Angalta terdiri 
darl autis ringan sebanyak 11 murld (47,8") dan 
autls sedang hingga berat sebanyak 12 murld 

nngkat Pcngetahuan lbu Frekuensl Persen (%) 
Pengetahuan cukup 5 21,7 

78,3 Pengetahuan balk 18 
Sumber : data primer 

kelompok ini ibu akan mulal bertukar lnformasl 
kepada ibu-ibu lalnnya, dan inl rnemungklnkan 
akan mempengaruhl pengetahuan dan pandansan 
lbu tentana autls terhadap kondisi yang dlalaml 
anaknya1. 

(52,2%). Data lni didapatkan dengan pensamatan 
langsung ke~ada murldnya sena densan tanya 
jawab pada guru yang menanganlnya. Jumlah 
murld dengan autis rlngan leblh sedlkit 
dikarenakan murid yang sudah blsa bersoslallsasl 
telah memasu.ki sekolah regular# dan murld deng,an 
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autis ringan hingga berat tetap bersekolah di SlB 
lni. 
Tingkat Kecemasan lbu 

Kecemasan yang terjadl pada lbu dl SLB 
aulis Bina Angglta dapat dill hat pada tabel4. 

Tlngkat kecemasan lbu di SLB autls inl juga 
terdiri dari kecemasan rlngan hlnsga sedang 
sebanyak 15 orang (65,2") dan yang mengalaml 

autls. Pengetahuan tentang autls saneat penting 
bagl orang tua yang memlilkl anak autls karena 
akan membantu dalam mcnanganl perllaku dan 
mcncari tcrapi untuk anaknya. 
Saat Paling Mencemaskan Pada lbu 

Saat-saat yang paling menc<?maskan yang 
dlalami ibu di SLB autls Blna Anglta an tara lain : 

Tabel6. saat paling mencemaskan di SLB autls Blna Anggita tahun 2009 
Saat Paling Mencemaskan 

Saat ibu pertama kall menyadari kelainan pada anak 
Saat anak terdlagnosls autls 

Sumber: data primer 

Frekuensl 
10 
13 

Persen (") 
43,5 
56,5 

kccemasan berat sebanyak 8 orang (34,8%). Saat 
tanya jawab dengan lbu·lbu wall murid, mereka 
mengatakan bahwa mcreka sudah sangat terbantu 
dengan adanya SLB autls lnl_ sehingga kecemasan 
mereka sudah mula! ber1curang, dan akhlrnya 
dklapatkan lbu-ibu yang mengalaml kecemasan 
beratlebih sedikit. 

Pcrasaan paling cemas yong dl-rasakan ibu 
paling bcsar dirasakan sa at anak tcrdlaenosis yaitu 
scbanyak 13 orang (56,5"), dcngan bcberapa 
atasan antara lain: 

• _ Karena saat peruma kall anak saya 
terdiagnosls autisme, saya mensa hUang 
sudah masa de-pannya. karena saat itu saya 
betul-betul tidak paham densan namanya 

Tabel 7. Hubungan antara klasifikasi autis dengan tina kat kecemasan ibu dl SLB au tis Blna Anggita 

tahun 2009 

Varia bel _....;.n;:;n,sk::.:•:.::t.::ke.::;c:::ecm~.:.:•:.::s:::an.:..:::lb.;:u_ Nilai p Odds Interval 
kepercayaan 

(IK 95%) 
Kecemasan Kecemasan ratio 

berat ringan • (OR) 
n (%) sedans 

n (%) 

Klasiflkasi CARS 
Autis sedans+ be rat 
Autis ringan 

5(21,7) 
3 (13,1) 

7(30,4) 
8 (34,8) 

Sumber: data primer 

Tingkat Pengetahuan ibu 
nngkat pengetahuan lbu di SLB autis Bina 

Angglta tentang autls terlampir pada tabcl S. 
nngkat pengetahuan ibu tentang autis di 

Sl8 autis Bina Ang,gita terdiri dari pencetahuan 
cukup dan balk, yang memlllkl pengetahuan cukup 
scbanyak s oranc (21,~) dan pencetahuan balk 
sebanyak 18 oransl78,3"). Hal inl sesuai dencan 
penelitian Retnonlngrum (2008), didapatkan ibu 
dengan pengetahuan tentang autis yang balk 
sebanyak SO persen1

• Balkhya pengetahuan ibu 
tentang autls inl dlakul oleh beberapa ibu karena 
setelah anaknya terdlagnosls autls, maka ibu akan 
memperkaya dlrl densan pengetahuan tentang 
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0,67 
0,67 

1,9 
1,0 

0,33·11.01 
0,33·11.ol 

penyaklt autls, hanya garls bcsarnya saja dan 
saya merasa penyaklt ltu tdak dapat 
dlsembuhkan .. ." 
"' ... nat itu segala pikiran bertc.ecamuk, dan 
tlmbul pertanyaan-pertanyaan, apa yang harus 
soya lakukan? Terapl dlmana? Bagaimana 
menyikapi keluarga dan llnskungan? Mau 
bertanya kepada slapa?. Kemudian saya 
bangkit dan mencari·carl ]alan kcluar dengan 
membaca buku, dan dukungan ~ari keluarga 
dan teman~tcman ..... 
• ... karen• saya tidak tahu apa itu autls, apalagi 
dengan gejala-gejala alau keanchan yana ada 
pad a anak saya .. ." 
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Slsanya 10 OrallB (43,5%) menyatakan 
pallllB cemas pada saat lbu menyadari kelalnan 
pada anaknya, dengan beberapa pendapat antara 
lain: 

• .•. karena anak saya adalah tumpuan dan 
harapan hldup saya, kalau dia terganggu saya 
jadl deg.degan dan khawatlr dan slapapun 
orang tua pasti merasakan semua ini ... N 

"' ... Oimanapun setiap orang tua pasU morasa 
sedlh blla mengetahui anaknya mcngalaml 
eaneguan dalam perkembangannya yang tldak 
sesual dengan perkembangan anak·anak 
lalnnya ... N 

" ... khawatir dengan masa depan anak 
nantinya ... • 

Jadi. dengan mlnimnya informasl tentana 
autls dl masyarakat menyebabkan ibu Y•llB 
anaknyaterdia&nosis autis lebih banyak mensa !ami 
kecemasan karena mereka tldak mengetahul apa 
autls itu sebenarnya. 

walaupun se<ara statistik tidak terdapat hubungan 
yang signifikan antara klaslfikasl CARS dellBan 
tlngkat kecema.san ibu (p>O,OS). Hasil VIlli! tidak 
slgnlfikan inl bisa saja dlsebabkan karena jumlah 
sampel yang sedikit, dan kemun&klna n adanya 
faktor lain yang dapat mempengaruhl lceccmasan 
I bu. 

Salah satu faktor predisposlsl lcecemasan 
berasal dari keluarga, yaltu adanya konfllk yang 
berasal darl dalam keluarga '. hallnl sama menurut 
Stuart & Sundeen tahun 1995 faktor predlsposisl 
kecemasan antara lain adalah perspekllf 
keluarga10• Selain ltu falctor preslpitasl kecemasan 
selain dari Internal juga berasal darl cksternal. 
Seorans anak yang mengalami autls dan telah 
dlklaslfokasikan dapat meinimbulkan konffik yang 
terjadl dalam keluarga dan merupakan faktor yanft 
berasal dari eksternal. 

Kecemasan akan ber1<urang apablla 
ditemukan cara untuk menghllangkan su mber darl 

Tabel8. Hubungan antara pengetahun ibu dengan tlngkat kecemasan ibu di SLB autis Blna Angglta 
tahu n 2009 

Varia bel -::- n= n'"'gk::.:a:.:.t .:.:ke::;c:.:e.:.:m:::a:.:.s::;an.:..i:::b.::u_ Nllai p Odds 
Kecernasan Kecemasan ratio 

Interval 
kepercayaan 

(IK95%) berat ringan + (OR) 
n (%) sedang 

Tlngkat pengetahuan ibu 
Pengetahuan c.ukup 
Pengetahuan balk 

Sumber : data primer 
Analisis Bivariat 

2 (8,7) 
6 (26,1) 

Hubuncan An tara Klasillkasl Autls Dengan Tlncht 
Kecema.san lbu. 

Gambaran tingkat kecemasan ibu terhadap 
klaslflkasl a tau pcnggolongan anaknya berdasarkan 
CARS do pot dillhat pada label berikut in I : 

Oarl tabel dlatas, dapat dllihat bahwa lbu 
yang memilikl anak aut is sedang hlngga be rat lcblh 
banyak mengalaml kecemasan rlngan hlngga 
sedans sebanyak 7 orang (30,4%), dan lbu yang 
mcmlllklanak autis ringan lebih banyak mcngalaml 
kecemasan ringan hingga sedang sebanyak 8 orang 
(34,8%). Nilai Odds rasio menggambar1<an bahwa 
autls sedang hingga berat menyebabkan 
kecemasan berat 1,9 kafi dari pada autls ringan 
(nllal OR scbesar 1,9 dengan IK 95% 0,33·11,01) 

n % 

3 (13,0) 
12 (52.2) 

1,00 
1,00 

1,3 
1.0 

0,17·10,25 
0,17·10,25 

keccmasan tersebut. Salah satu ttrapl kecemasan 
adalah berorlentasi tilikan, yaltu den1an 
mengunggkap konftik yang terjadi dan menemukan 
)alan keluarnya ". Oengan adanya sekolah autis, 
lbu sudah merasa aman karena telah mcnemukan 
salah satu jalan keluar t erhadap pcnyebab 
kcccmasannya dengan memasukkan anak mercka 
kc sckolah yang tepat. Oleh karen a ltulah klaslflkasl 
anak autls tldak ada hubungannya densan tlngkat 
kecemasan yang terjadl pada lbu. 
Hubungan Antar.~ Tlnckat Penaetahuan lbu 
Dena an Tlnckat Kecemasan lbu 

Tlngkat kecemasan yang dlalaml lbu 
berdasarkan tlngkat pengetahuan lbu dapat dillhal 
padatabel berlkut: 

lbu dengan pengetahuan cukup leb1h 
banyak mengalami kecernasan rlngan hlnua 
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scdang sebanyak 3 orang (13,0%). Sedangkan lbu 
dengan pengetahuan balk juga banyak yang 
mengalami kecemasan ringan hingga sedang 
sebanyak 12 orang (52,2%). Dari tabel diatas dapat 
disimpulkan bahwa pengetahuan ibu yang cukup 
dapat menyebabkan kecemasan berat hlngga 1,3 
kali dibandingkan dengan pengetahuan balk (OR 
1,3 dengan IK 95% 0,17-10,25). namun secara 
statlstlk tidak dltemukan hubungan yang bermakna 

maka akan mudah menerlma hal baru dan akan 
mudah menyesuaikan dengan hal baru tersebut8. 

Dalam penelitian lni tingkat pend ldlkan lbu 
mayoritas adalah tamat akademl/perguruan tlnggl, 
dan tingkat pengetahuan lbu tergolong balk. 
Semua ibu yang memiliki anak autis pasti pernah 
mendapatkan pengetahuan tentang a utis. ~lain 

ltu, untuk kemajuan anaknya malka setelah 
terdiagnosis maka lbu akan segera mencari 

Tabel 9: Hubungan t ingkat kecemasan ibu dengan varlabellalnnya di SLB autis Bina Anggita tahun 
~oo9 

Varia bel Tingkat kecemasan ibu Nilalp Odds 
ratio 
(OR) 

Interval 
kepercayaan 

(IK95%) 
Kecemasan Kecemasan 

berat 
n(%) 

rlngan + sedang 
n (%) 

1. Umur anak saat ibu 
menyadari kelainan 
>2 tahun 
<2 tahun 

2. Umur anak 
terdiagnosis 
>3 tahun 

<3 tahun 
3 . Waktu pendldikan 

anak 
<6 bulan 
>6 bulan 

4. Umur ibu 
40-49 tahun 
30·39 tahun 

5. Tingkat pendld.lkan lbu 
Tam at SMP +SMA 
Akademi/Perguruan 
t inggl 

6. Status pekerjaan lbu 
Bukan lbu rumah 
tangga 

3(13,0) 
5 (21,7) 

3 (13,0) 

5 (21,7) 

2 (8,7) 
6 (26,1) 

4 (17,4 ) 
4 (17,4) 

3 (13,0) 
5 (21,7) 

1 (4,3) 

lbu rumah tangga 7 (30,4) 
Sumber : data primer 

antara pengetahuan lbu dengan tingkat kecemasan 
lbu (p=l,OO). Pengetahuan yang luas pada ibu akan 
mempengaruhl penerlmaan lbu terhadap kondisi 
anaknya dan memberikan kasih sayang, perhatlan 
dan dapat memahami perkembangan anak sejak 
dini 12• 

Menurut Nasution tahun 1999, salah satu 
faktor yang mempengaruhi pengetahuan adalah 
tingkat pendldlkan, semakin tinggi pendidikan 
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2 (8,7) 
13 (56,5) 

2 (8,7) 
13(56,5) 

1 (4,3) 
14 {60,9) 

7 (30,4) 
8 (34,8) 

4 (17,4) 
11 (47,8) 

4 (17,4) 

11 (47,8) 

0,30 
0,30 

0,30 
0,30 

0,27 
0,27 

1,00 
1,00 

0,66 
0,66 

0,62 

0,62 

3,9 
1,0 

3,9 
1,0 

4,7 
1,0 

1,1 
1,0 

1,6 
1,0 

0,4 

1,0 

0,49-30,76 
0,49·30,76 

0,49-30,67 
0,49-30,67 

0,35-61,83 
0,35·6-1,83 

0,20-6,37 
0,20·6,37 

0,26-10,31 
0,26·10,31 

0,36·4,28 

0,36-4,28 

informasl tentang autls. Oengan lnformasl
informasi ini akan mengurangi kecemasan pada 
ibu. Oleh karena itu tingkat pengatahuan lbu tldak 
berhubungan dengan kecemasan lbu. Hallnl dapat 
dlsebabkan karcna bisa saja dis.ebabkan karena 
jumlah sampel yang sedikit, dan tidak 
menyingkiri<an faktor lain yang dapat 
menyebabkan kecemasan ibu. 
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Hubungon Tingkat KecemaS<In lbu Dengan 
Variabel Lainnya 

Gambaran tingkat kecemasan ibu 
terhadap variabel lainnya dapat dilihat pada tabel 
berikut ini : 

Menurut Ann tahun 199610 faktor yang 
dapat menimbulkan kecemasan dapat be rasal darl 
dalam diri sendiri {internal) dan darl luar dltl 
sendiri (eksternal). Kecemasan yang terjadi pada 
ibu dapat be rasa I dari dalam dirinya sendirl seperti 
umur ibu, tingkat pendidikan ibu, dan status 
pckerjaan ibu. Sedangkan yang merupakan faktor 
eksternal dapat berupa umur anak saat ibu 
menyadari kelainan yang terjadi pada anak, umur 
anak tcrdiagnosis serta waktu pendidikan anak di 
SLB tersebut. Semua faktor diatas yang 
memungkinkan mempengaruhi kecemasan pada 
ibu telah diu)i dengan pengvjian Fisher, dan 
hasilnya tidak d idapatkan hasll yang signifikan. Hal 
lni mungkin ter)adl aklbat sampel yang digunakan 
sedikit, dan lnl juga tergantung darl faktor 
penyebab kecemasan lainnya. 

Teorl pslkoanalltlk yang dikemvkakan 
Freud, yaitu kecemasan subsequent dapat terjadl 
aklbat konflik antara e lemen·e lemcn kepribadlan 
yaitu ld dan superego, ld mewaklli lnstlng manusla 
dan superego mewakili hati nurani 10

• Kcpribadian 
manusia sangat berbeda-beda, oleh karena itu 
kecemasan yang terjadi pada ibu juga tergantung 
pada keprlbadlan ibu terse but. 

lbu yang menyadarl anaknya mengalaml 
kelalnan saat anak berumur dlbawah 2 tahun 
mayoritas mengalaml kecemasan ringan hlngga 
sedang sebanyak 13 orang (56,6%). Sedangkan ibu 
yang menyadarl kelainan pada anaknya saat anak 
berumur dlatas 2 tahun lebih banyak mengalami 
kecemasan berat sebanyak 3 orang (13,0%). Bila 
dilihat dari umur anak terdlagnosls, sebanyak l3 
lbu (56,5%) mengalaml kecemasan ringan hlngga 
sedang saat anaknya terdiagnosis sebelum umur 3 
tahun. Anak yang baru terdiagnosis setelah urnur 3 
tahun, lebih banyak ibu mengafami kecemasan 
berat yaitu 3 lbu {13,0%). Nilai OR yang didapatkan 
dari kedua variabel ini adalah 3,9 dengan IK 95% 
0,49-30,76. Berarti lbu yang menyadari kelainan 
anaknya diatas umur 2 tahun dan anak yang 

terdiagnosis diatas umur 3 tahun menyebabkan 
ke-cemasan berat 3,9 kali dibandingkan dengan ibu 
yang menyadarl kelainan pada anak kurang dari 2 
tahun dan usia anak terdiagnosis kurang dari 3 

tahun. Meskipun kedua variabel ini t idak memiliki 
hubungan yang bermakna secara statisti.k terhadap 
kecemasan lbu karena nilai p (0,30). 

Saat ibu menyadari terdapat kelaianan 

pada anaknya, maka ibu akam segera 
memerlksakan keadaan anaknya dan diagnosis 
dapat ditegakkan. Pada awal ibu menyadari 
kelainan pada anaknya, apatagi set·elah anak 
terdiagnosls menderita autis ibu akan mengalami 
shock dan kekhawatlran yang >angat terhadap 
kondisi anaknya, namun selanjutnnya ibu akan 

• berusaha untuk menerima keadaan anaknya 
dengan mencarl lnformasl tentang autls dan 
mencari terapl yang terbalk untuk anaknya. Hal ini 
dilakukan ibu untuk menghilangkan rasa 
kekhawatlran tersebut. Semakin cepat anak 
diketahui memiliki kelainan, semakin cepat 
diagnosis ditcgakkan1 dan anal< segera 
mendapatkan terapi maka akan semakln b.aiX 
prognosisnya. Karena itu adalah masa laiu dan kini 
anak telah mendapatkan terapi dan selcolah yang 
balk, maka umur anak saat lbu menyadarl kelalnan 
pada anaknya dan umur anak saat terdiagnosis 

lidak berhubungan dengan kecemasan pada I bu. 
Selain ltu kecemasan ibu juga dapat 

dipengarvhl oieh lamanya waktu anak tclah 
berselcolah di SLB autis ini1 yaitu biJa anak telah 
bersekolah kurang dari 6 bulan lebih llanyak lbu 
mengalami kecemasan berat yaitu 2 ibu {8,7%), 
dan bila anak telah bersekolah dlatas 6 bulan 
sebanyak 14 ibu (60,9%) mengalaml lcecemasan 
ringan hingga sedang. 811a dlllhat dari nila i OR, 
anak yang bersekolah kurang dari 6 b<Jian dapat 
menimbulkan kccemasan berat sebanyak 4, 7 kall 
dibandingkan dengan anak yang berse~olah leblh 
dari 6 bulan (OR 4,7 dengan IK 95% 0,35-61,83). 
Walaupun bila dlllhat darl nilal p (0,27) t idak 
didapatkan hubungan yang slgnlfikan. 

Kecemasan yang terjadi pada ibu mungkin 
akan berkurang akibat sudah famanya anak 
bcrsekolah. dengan demlkian anak akan terus 
mendapatkan terapi. Namun mungkln ada 
bcberapa ibu yan~ justru merasa cemas anaknya 
lama bersekolah di SlB autis karena ibu merasa 
tidak ada kemajuan pada anaknya dan bila anak 
terus bersekolah disekolah khusus maka anak akan 
tcrus tidak dapat bersosialisasl. 

Menurut OSM-IV, 3 bulan merupakan 
waktu untuk dapat melak.ukan penyesuaian dir11 

namun penyesualan dlr1 lni dapat bertanjvt hingga 
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kurang dari 6 bulan11. Oengan berjalannya waktu, 
maka akan teradl proses penyesuaian dan proses 
ini dapat mengurangl ~ecemasan yang terjadl pad a 
lbu. Sehingga tldak terdapat hubungan kecemasan 
dengan lamanya waktu anak bersekolah. 

lbu yang berumur dibawah 39 tahun lebih 
banyak mengalaml kecemasan ringan hingga 
sedang sebanyak 8 orang (34,8%) dan ibu yang 
berumur diatas 39 tahun lebih banyak mengalami 
kecemasan rlngan hingga berat sebenyak 7 orang 
(30,4%). lbu yang berumur 40-49 tahun akan 
menyebabkan kecemasan berat sebanyak 1,1 kali 
dari pada lbu yang berumur 30-39 tahun, hal ini 
dapat dlllhat dari nllal OR 1,1 dengan IK 95% 0,20· 
6,37. Mesklpun Oalam penelitlan ini tidak 
dldapatkan hubungan yang bermakna antara umur 
lbu dengan tingkat kecemasan yang terjadi pada 
lbu, dengan nilal p 1,00 (p>0,05). lbu yang uslanya 
telah tua mungkir. akan memberikan dampak 
kecemasan yang lebih, karena lbu akan mulai 
berfikir apabila Ia sudah menlnggal maka .siapa 
yang akan menjaga anaknya; atau bisa saja terjadi 
sebaliknya dengan bertambahnya umur maka ibu 
akan semakin dewasa dan akan semakin bisa 
menerlma keadaan anaknya. 

Orang tua pada umumnya akan me(asa 
pesimis dengan masa depan anaknya karena anak 
dcngan kelainan autis akan menetap seumur 
hidup. Namun ada beberapa orang tua yang 
menyadarl keterbatasan pada anaknya dan 
menerlmanya apa adanya sehingga harapan yang 
mereka mlllki terhadap anak mereka menjadl lebih 
realistik 11

• 

lbu yang lebih banyak mengalami 
kecemasan ringan hingga sedang dengan tingkat 
pendidikan tamat SMP dan SMA sebanyak 4 orang 
(17,4%). lbu dengan tingkat pendldikan 
akademi/pergvruan tlnggllebih banyak mengalami 
kecemasan rlngan hingga sedang sebanyak 11 
orang (47,8%). lbu yang berpendidikan tinggi akan 
mem111kl akses yang lebih mudah untuk 
mendapatkan informasi tentang kondisi anaknya, 
serta dapat mengambil keputusan yang lebih baik1• 

Tingkat pendidikan ibu yang tinggi, diimbangi juga 
dengan baiknya pengetahuan ibu tentang autls. 
Maka dengan demikian kccemasan yang terjadl 
a lean semakln bcrkurang. 

Nilai OR variabel ini adalah 1,6 dengan IK 
95% 0,26·10,31, berartl ibu dengan pendldikan 
tamat SMP dan SMA menyebabkan 1,6 kali 
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mengalaml kecemasan berat dari pada ibu dengan 
tingkat pendldikan ak~demi/perguruan tinggi. 
Mcskipun dalam penelitian inl nllal p yang 
didapatkan adalah 0,66, berartl nilal p lebih besar 
dari pada 0,05 yang berartl bahwa secara statistik 
tidak terdapat hubungan antara umur lbu dengan 
tingkat kccemasan ibu. Kccemasan rlngan hlngga 
sedang lebih banyak dialami lbu yang hanya 
sebagai ibu rumah tangga sebanyak 11 orang 
(47,8%) dan ibu yang bekerja sebanyak 4 orang 
(17,4%). 

5etelah dilakukan uji Fisher pada 
penelitian lni, didapatkan nilai p= 0,62 dan OR= 0,4 
(IK 95%= 0,36-4,28). Oari nilai OR dapat dllihat 
bahwa tbu yang bukan ibu rumah tangga dapat 
menyebabkan terjadi kecemasan berat sebanyak 
0,4 kali dibandingkan dengan ibu rumah tangga. 
Meskipun d11lhat darl nilai p bahwa secara statlstlk 
status pekerjaan lbu tldak berhubungan dengan 
tingkat kecemasan lbu. Oikatakan sebeiumnya 
bahwa memilikl anak autls akan berdampak pada 
karier ibu. Peran ibu dalam keberhasilan anak aut is 
sangat penting. Jangan ada hari yang terlewati 
tanpa interaksi dengan anaku. lbu akan leblh 
memberlkan perhat lannya kepad3 anak. dengan 
demlklan lbu akan leblh mengetahul kondlsi anak. 
Kecemasan yang terjadl pada Jbu mvngkin bisa 
barkurang dengan semakin d<!katnya ibu dengan 
anak dan semakin tahunya ibu tentang kondisi 
anaknya. Sehlngga status pekerjaan ibu tldak 
berhubungan dengan kecemasan yang terjadl pada 
!bu. 

Oari nilai OR yang didapatkan, faktor yang 
meningkatkan resiko kecemasan berat pada ibu 
adalah lamanya anak bersekolah, umu r anak saat 
ibu menyadari kelainan pada anak:, umur anak 
terdiagnosis1 klasifikasl anak autis, tingkat 
pendidikan ibu, pengetahuan ibu, umur ibu dan 
yang terakhir adalah status pekerjaan ibu. 
Meskipun t idak didapatkan hubungan yang 
bermakna secara statistik antara variabel tersebut 
dengan tingkat kecemasan yang terjadi pada ibu. 
Tidak adanya hasil yang slgnifikan lni dapat 
disebabkan oleh beberapa hal, seperti terjadi 
ke~alahan dalam pengolahan data dan pelaksanaan 
penelltlan, tldak dlsingkirkannya faktor·faktor lain 
yang juga dapat menimbulkan kecemasan pada ibu 
(seperti penerimaan anak di lingkungall keluarga 
dan masyarakat, ~edudukan anak dalam keluarga 
(status anak), penyakit lain yang diderita anak, 
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kebudayaan1 pengaruh dari orang lain. sosiat 
ekonomi serta faktor kepribadlan ibo ·tidak ditelltl 
secara rind), dan jumlah·sampel yang sedikit. 

Simpulan 
Hasil olah data menunjukkan bahwa tldak 

terdapat hubungan bermakna antara klasiflkasl 
anak autis berdasarkan CARS dengan tingkat 
kecemasan ibu. 
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