HUBUNGAN POLA ASUH ORANG TUA DENGAN PENYIMPANGAN MENTAL
EMOSIONAL ANAK USIA PRA SEKOLAH DI TK USWATUN HASANAH
KWARASAN SLEMAN

Ferika Ashartiwi!, Susiana Sariyati?, Lia Endriyani®
ferikaashartiwi@gmail.com &

INTISARI
Latar Belakang: Usia prasekolah merupakan peri san bagi tumbuEkembang anak.
Pertumbuhan menjelaskan tentang perubahan | ukuran_sedangkan perkembangan
merupakan perubahan kompleksitas dan fungsin alah gan vyang terjadi
pada anak usia pra sekolah salah satuny masalah I emosional. Salah satu
al pada anak adalah pola
asuh orang tua. Orang tua memiliki yang dekat W¥an waktu yang relatif lama

Wang tua dalam memberikan

Tujuan: Mengetahui hubungangfola §éuh orang tua an penyimpangan mental emosional
anak usia pra sekolah di TK n anah Kwarasai§Sleman.
Metode Penelitian: Desaig”falampenelitiaaeini menggunakan penelitian kuantitatif dengan

Dgngpmbilan sim enggunakan metode total sampling dengan

jumlah responden sebanyz grang tua, Instrugien penelitian menggunakan kuesioner pada
variabel pola asuh orahg n kuesio impangan mental emosional. Analisa bivariate

rangsangan atau stimulus mempen

i-square.
unjukka bahwa mayoritas responden berusia 26-35

emosional ana era dilakuakan intervensi.

Kata K&ci:Ana Usia Prasekolah, Mental Emosional Anak, Pola Asuh Orang Tua.
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ABSTRACT

Background : Pre-school age is a gold
development. The growth explains about the
define as the change in its complexity a

occuring in pre-school children is enjoti
emotional mental development is

r for the children's growth and
the development
jon. One o development problem

. e factors influencing

Parents have ®ose relationship and long

term communicaton to their chil tw to stimulate can influence
children emotion condition.

Objective : To understangfcorreqation betwee

parenting and emotional mental
asanah Kindergarten Kwarasan
Sleman.

ysigused Chi-square test.

\ge-rResearch finding showed that majority of respondents were 26-35
years olg#(75R %), theseomglation between children and mother by 40 (66.7%),
Univer 3ackground 10n 37 (61.7%), being employed 26 (43.3%), democratic

par ) 0%)¢ without emotional mental distortion to be found by 56
(93. Correlatj lysis (p) : 0.004.
ConcluSion : T@ergris®orrelation between parenting and emotional mental distortion

of pre-school refi in Uswatun Khasanah Kindergarten Kwarasan Sleman. The
early deteation Wf emotional mental distortion is significantly conducted to find out
early of emoti mental problem so that intervention can be conducted

Ke : Pre-school age children, Emotional Mental of Children, Parenting.
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BAB |
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang Y
Anak merupakan individu yang berada dalam rentang perkemb@a u dari

yang dilakukan sejak dalam k . Upay@a kesehatan yang dilakukan sejak
dalam kandungan sampgi Ii?ﬁﬁun per%hidupannya, bertujuan untuk
mempertahankan ke ﬁn hidugsanak serta meningkatkan kualitas agar dapat

tumbuh dan berke secar&ﬂ~ aik fisik, mental emosional dan sosial

abirkan), edhatal (usia 0-28 hari), fase infant (usia 1-12 bulan), fase

hun), fase prasekolah (usia 3-6 tahun), fase sekolah (usia 6-12

. &

Fa Q!m anga@k terdiri dari fase prenatal (masa kehamilan sampai
ﬁler (usigfl-
tahun% maja (usia 13-18 tahun) (2). Tahap usia prasekolah dimulai dari

3-6 tahun anak dapat bergerak aktif, dicirikan dengan aktivitas yang tinggi (3).

I pertumbuhan dan perkembangan anak pada tahap ini dapat dilakukan

0 a aspek-aspek perkembangan anak, baik perkembangan kogpnitif,
perkembangan fisik atau motorik, perkembangan sosial-emosional anak,

perkembangan kemampuan berbahasa dan perkembangan lainnya (4).



Masa lima tahun pertama kehidupan merupakan masa yang sangat peka

terhadap lingkungan dan masa ini berlangsung sangat pendek serta tidak dapat

diulang lagi, maka masa balita disebut sebagai “masa keemasan” (golde?’qi),

“jendela kesempatan” (window of opportunity), dan “masa kritis” ¢Critigal period)

hun perkemb%ecerdasan

n berkembang menjadi 80%.

(5). Anak yang berada dalam rentang usia 0-

meningkat sekitar 50%, dan usia
Perkembangan anak pada tahun perta t penting dan akan
menentukan kualitas dimasa

Usia prasekolah m@iode ke%Xgi tumbuh kembang anak.
ka

Pertumbuhan menj nNentangperubahan dalam hal ukuran, sedangkan
perkembangan mer peru %pleksitas dan fungsinya. Pada anak usia
Jenyan perkepfQangay yang normal sudah memiliki kemampuan

apat maggkomunikasikan keinginan pikiran dengan menggunakan

imasa pra sekolah terdapat berbagai tugas

ng harus dikuasai anak sebelum dia mencapai tahap

perkemba%lanjutnya. Adanya hambatan dalam mencapai tugas

perkembangan tersebut akan menghambat perkembangan selanjutnya salah
perkembangan mental emosional.

0 erkembangan mental emosional bagi anak usia prasekolah merupakan

perkembangan dasar karena potensi otak anak dalam masa ini akan mempengaruhi

kejiwaan anak. Proses mental adalah proses pengolahan informasi yang

menjangkau kegiatan kognisi, intelegensia, berpikir, belajar, memecahkan



masalah dan pembentukan konsep (8). Perkembangan mental berhubungan dengan

kesehatan mental pada anak. Kesehatan mental merupakan suatu kondisi yang

memungkinkan perkembangan fisik, intelektual dan emosional yang op?(D).
la

Masalah perkembangan yang terjadi pada anak usia praf s salah

m tahun tera%gangguan

a dikalangan medis

satunya adalah masalah mental emosional.

mental emosi yang menjadi sorotan

ataupun di masyarakat umum. Di ukup banyak terjadi,

terkadang seorang anak ha ianygap ‘gakal’ u ‘'bandel' dan 'bodoh’,

sehingga seringkali t@g’ni seca?ﬁ!ar, seperti dengan kekerasan
0

yang dilakukan ol rany tua guru akibat kurangnya pengertian dan
lah a si (10).

&; tidak diselesaikan akan memberikan dampak

%bangan anak, terutama terhadap pematangan
n

ibatkan terjadinya gangguan mental emosional yang

M up ku berisiko tinggi. Penanganan dan menganalisis kebutuhan
emosm%rasekolah diperlukan deteksi dini tumbuh kembang. Melalui
deteksi dini dapat diketahui penyimpangan tumbuh kembang anak secara dini,

upaya pencegahan, stimulasi, penyembuhan serta pemulihan dapat

Gerikan dengan indikasi yang jelas pada masa-masa kritis proses tumbuh
kembang (11).

World health organitation (WHO) melaporkan bahwa 5-25% anak-anak usia

prasekolah menderita disfungsi otak minor,termasuk gangguan perkembangan



motorik halus (12). Secara global dilaporkan anak yang mengalami gangguan

berupa kecemasan sekitar 9% , mudah emosi 11-15%, gangguan perilaku 9-15%

(13). Penduduk sasaran program pembangunan kesehatan di Indonesia t?ﬂw
nak u

pada anak balita (1-4 tahun) sebanyak 19.104.139 jiwa dan ufit sia

. Capaian Indvor pelayanan

70,1 dan itu berarti belum

prasekolah (5-6 tahun) sebanyak 9.537.374 |

kesehatan anak balita pada tahun 201

memenuhi target pada tahun 2013 esar 83%. ian indikator ini juga

mengalami penurunan dibandi un 2842 yang®sebesar 73,52%. Capaian

indikator menurut provi Wnunjukw
Indonesia memiliki i bawghry 83%. Penurunan terjadi dari kondisi pada
tahun 2012 dimana% %ng memiliki capaian kurang dari target
81%, pada ta % provinsi yang memiliki capaian melebihi

DKI@a Bali, DI Yogyakarta, dan Jawa Tengah. DKI Jakarta

a sebagian besar provinsi di

apaian yaitu sebesar 93,80%, diikuti oleh Bali sebesar 87,98%,

DI Yog sebesar 85,46%. Sedangkan provinsi dengan capaian terendah

adalah Pa esar 8,43%, diikuti oleh Kepulauan Riau sebesar 25,23%, dan

Sulawesi Tengah sebesar 38,60% (14). Menurut Dinas Kesehatan sebesar

. (62,02%) anak usia prasekolah mengalami gangguan perkembangan
02)

Salah satu faktor yang turut berperan dalam perkembangan mental

emosional padaanak adalah pola asuh orang tua. Orang tua memiliki hubungan



yang dekat dan waktu yang relatif lama dalam bersosialisasi dengan anak,

sehingga kemampuan orang tua dalam memberikan rangsangan atau stimulus
mempengaruhi kondisi emosi anak. Sikap, perilaku, dan kebiasaan ?‘ua
selalu dilihat, dinilai, dan ditiru oleh anak, secara sadar atau t@ akan
bagi anak.??ini akan

laporkan am pengasuhan telah

diresapi kemudian menjadi kebiasaan pu

berpengaruh terhadap perkembangan a
World health organitation

berhasil mengurangi masalah al damyperilaku pada anak-anak dalam

jangka pendek, terma@elainan itandai oleh agresif, perilaku
u

yang merusak. Pene'% oba tgskontrol secara acak dari program P Tiga di

Swiss yang diil@ angagsang iliki anak-anak usia 2 sampai 12 tahun.
Hasil dari tia untu&lycmntervensi ini menunjukkan bahwa peserta
aku agak disfungsional turun dari 48% menjadi 22%, sedangkan

pok Xapatkan hasil perilaku anak disfungsional sebelum dan
%a alah 53% dan 55%. Jadi dapat disimpulkan bahwa orang tua

penting dalam pengasuhan anak untuk mengatasi masalah

memiliki

emosinal anak (16).
penelitian yang berjudul “Implementasi Deteksi Gangguan Pertumbuhan
Qr embangan Balita (Usia 1-5 Tahun) dengan Stimulasi, Deteksi dan Intervensi
Dini Tumbuh kembang (SDIDTK) di Posyandu Kucai Kelurahan Teluk
Kabupaten Banyumas” menunjukkan bahwa pertumbuhan balita adalah normal

sebanyak 44 responden (83%), perkembangan balita normal 44 responden (83%),



balita tidak memiliki masalah mental emosional sebanyak 47 responden (88,7%),
responden memiliki resiko rendah autis sebanyak 50 responden (94,3%), tidak

memiliki gangguan pemusatan perhatian dan hiperaktivitas sebavww

responden (90,6%) (17).

Pola asuh orang tua terbagi menjadi tig?acam yaitu cw permisif,

dan otoritatif. Pola asuh otoritatif atau h pola asuh orang tua

yang mengarahkan anaknya secar

dihadapi, mengharapkan anak atuhi%
dan mengarahkan diri s dws?ﬁng me I antara anak dan orang tua,
memperkuat standar, &peril (15). Berdasarkan dari penelitian pola
asuh orang tua ya%apk % Melati Putih Banyuamik menyatakan

orang tua neraw asuh otoritatif, dengan hasil perkembangan

ment renal baiﬁ)esar 83,3% (18).
agfirkan dalegenglitian dengan judul “Hubungan Pola Asuh Orang Tua
an Per gan Anak di R.A Darussalam Desa Sumber Mulyo, Jogoroto,

I, bergrieftas pada masalah yang

asa tetapi juga mandiri

Jombang’ ukkan bahwa ada hubungan pola asuh orang tua dengan

—

perkembangan anak (19). Menurut penelitian menunjukkan bahwa ada hubungan
nifikan antara pola asuh orang tua dengan penyimpangan mental emosi

oa usia 36 sampai 72 bulan di Playgroup dan TK Terpadu Gabugan Tanon
Sragen Tahun 2013. Dari penelitian tersebut menunjukkan bahwa orang tua
dengan pola asuh demokratis mayoritas anak tidak mengalami penyimpangan

mental emosi (normal). Sedangkan orang tua dengan pola asuh otoriter dan



liberal mayoritas anak mengalami penyimpangan mental emosi (tidak normal).
Hal tersebut dikarenakan orang tua bersikap realistis terhadap kemampuan
anak, memberikan kebebasan anak memilih dan melakukan tinda?wta
pendekatannya hangat seperti menawarkan diskusi dengan arak;Sanembantu

ar, orang tua
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jumlah murid TK Uswatun H adalah 160 siswa-siswi

yang terdiri dari kelas A oerjyw#ilah 4 kelas as B berjumlah 6 kelas. Dari
hasil wawancara ke ﬁ didapatkan hasil bahwa ada beberapa anak dengan
ABK (anak berkeb%khu %nak dengan hipertif dan anak dengan
autis, seda@ untuk ag«;%n menunjukkan sikap emosi yang tinggi,
sanga @n seriwangis, nakal dengan teman sebayanya, penakut dan

ragh yang g $aat kegiatan belajar mengajar. Hasil wawancara dengan

memiliki anak usia prasekolah didapatkan hasil 3 orang tua

ang tuagya
meneﬁ suh demokratis, dan 2 orang tua menerapkan pola asuh permisif.

Berdasarkan uraian tersebut di atas, penulis tertarik melakukan penelitian

swatun Hasanah Kwarasan Sleman. Sehingga penelitian ini mengambil

Odul “ Hubungan Pola Asuh Orang Tua dengan Penyimpangan Mental Emosional

Anak Usia Prasekolah di TK Uswatun Hasanah Kwarasan Sleman .



B. RUMUSAN MASALAH

Dilihat dari latar belakang di atas maka yang menjadi rumusan masalah dalam
penelitian ini adalah “ Adakah hubungan pola asuh orang tu?m
penyimpangan mental emosional anak usia prasekolah di TK Uﬁ&H sanah

Kwarasan Sleman ?” Q

C. TUJUAN PENELITIAN
1. Tujuan Umum
Mengetahui hubungan po rang w n penyimpangan mental
emosional anak usia a%di TK % Hasanah Kwarasan Sleman.
2. Tujuan khusus &
Tujuan khusus %nelit' ini ra lain :

a. n@u ya k&?l:esponden (umur, hubungan dengan anak,
Qn&dikan,ﬂkerjaan) di TK Uswatun Hasanah Kwarasan Sleman.
Q%Ikﬂ i ola asuh orang tua di TK Uswatun Hasanah Kwarasan
% uinya penyimpangan mental emosional anak usia prasekolah di

Uswatun Hasanah Kwarasan Sleman.

Diketahuinya keeratan hubungan antara pola asuh orang tua dengan

0 penyimpangan mental emosional anak usia prasekolah di TK Uswatun

Hasanah Kwarasan Sleman.




D. MANFAAT PENELITIAN

1. Manfaat Teoritis
Hasil penelitian ini dapat menjadi referensi, khususnhya da?ﬂmu
keperawatan anak terutama hubungan pola asuh oran& engan

penyimpangan mental emosional anak usiagasekolah. Q

2. Manfaat Praktisi
a. Universitas Alma Ata Yogya

Manfaat dari hasil p i ni selagai reterensi untuk penyuluhan

terutama tentar& pahgan me%osional anak usia prasekolah,
yeadi su

sehingga me er infgamasi untuk mensosialisasikan peran penting
%nak.

a siprasekolah khususnya kesehatan mental emosional anak usia

na
X

c. Profesi Keperawatan

%\\Aanfaat dari hasil penelitian ini menambah ilmu bagi profesi keperawatan

0 khususnya keperawatan anak terkait tentang penyimpangan mental

Q%!ehata %ten Sleman tentang kesehatan tumbuh dan kembang

emosional anak usia prasekolah.
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TK Uswatun Hasanah Kwarasan Sleman

Hasil penelitian ini menjadi kontribusi berupa sumber informasi bagi TK

Uswatun Hasanah Kwarasan Sleman tentang pengaruh pola asuhv.bua

dengan penyimpangan mental emosional anak usia prasekdfali

Orang Tua Anak Q
Mempunyai gambaran pola yan an sehat,untuk mengoptimalkan

peran pengasuhan dan memi

kan penyi an mental emosional
anak usia prasekolah.

Bagi Peneliti v

Penelitian ini kan mpu meningkatkan pengetahuan penulis

gan ta sional anak usia prasekolah.
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E. KEASLIAN PENELITIAN &YN

Tablel 1.1 Keaslian Penelitian

No

Judul

1

Hubungan pola asuh

Metode Hasil Persama% Perbedaan
Pers

Jenis penelitian Terdapat an dalam Perbedaan dalam

otoritatif dengan ini menggunakan i penelitian ini
perkembangan mental penelitian - Variabel
emosional pada anak deskriptif de survey independen adalah
usia prasekolah di TK korelasi dengan 0ss sectional. pola asuh otoritatif
Melati Putih metode survey Vnstrument peniltian - Variabel dependen
Banyumanik cross sectional %ﬁolah. 0] menggunakan perkembangan
(21) &; diharapkan kuesioner pola asuh mental emosional
% apat paenerapkan orang dan kuesioner pada anak usia
pola KMME prasekolah
a Qoritatif - Tempat penelitian
a dapat di TK Melati Putih
entherikan Banyumanik
pak positif - Waktu penelitian
Q~ bagi dilakukan pada
\ perkembangan tahun 2015
@ mental emosional - Jumlah sampel 42
anak. orang

<

&

§
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No Judul Metode Hasil Persama ?‘ Perbedaan
2. #5% P

Implementasi Deteksi  Desain penelitian Hasil penelitian Persamaa erbedaan dalam

Gangguan yang digunakan  menunjukkan bahwa peneliti : penelitian ini :

Pertumbuhan dalam penelitian sebagian besar Q - Variabel

Perkembangan Balita  ini adalah - Metodesurvey independen adalah

(Usia 1-5 Tahun) deskriptif ross Implementasi

dengan Stimulasi, kuantitatif, onal. Deteksi Gangguan

Deteksi dan Intervensi  menggunakan strument Pertumbuhan

Dini Tumbuh pendekatan penelitian Perkembangan

kembang (SDIDTK) cross sectional n kuesioner Balita (Usia 1-5

di Posyandu Kucai KMME Tahun)

Kelurahan Teluk ak memiliki Ndsalah - Variabel dependen

Kabupaten Banyumas . adalah Stimulasi,
&m ntal emosiona

a7 Deteksi dan
% Sebar%responden Intervensi Dini
0 (887%), Tumbuh kembang
es memiliki (SDIDTK)
& rendah autis - Tempat penelitian
Q~2 sedanyak 50 responden di Posyandu Kucai

\ (94,3%), tidak memiliki EZL“JSQ;?\TG'“"
@ gangguan pemusatan Banyumas

perhatian dan - Waktu penelitian

Q‘ hiperaktivitas sebanyak dilakukan pada
:@ 48 responden (90,6%). 2012



No Judul Metode Hasil Persamaan ?‘ Perbedaan
3. PolaAsuh Orang Tua Jenis penelitian a& P

Ada hubungan Persamaan dal erbedaan dalam
Sebagai Faktor ini adalah antara pola asuh penelitian ini?~ penelitian ini :
Penentu Kualitas observasional orang tua dengan
Pemenuhan analitik dengan kualitas Variabel independen - Variabel dependen
menggunakan pemenuha ola asuh adalah kualitas
Kebutuhan D:_;lsar rancangan kebutuhan pemenuhan
Personal Hygiene penelitian cross e survey cross  kebutuhan dasar
Anak Usia 6-12 sectional. personal hygiene
Tahun - InStrument anak usia 6-12
(22) ili enelitian pola asuh - Tempat penelitian
go Yogya orang tua di di SDN Asem
& Cilik Kulon Progo
Yogyakarta

% - Jumlah sampel 86
Q orang
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