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MOTTO 

 

“Dan memberinya rezeki dari arah yang tiada disangka-sangkanya. Dan barangsiapa 

yang bertawakkal kepada Allah niscaya Allah akan mencukupkan (keperluan)nya. 

Sesungguhnya Allah melaksanakan urusan yang (dikehendaki)Nya. Sesungguhnya 

Allah telah mengadakan ketentuan bagi tiap-tiap sesuatu” 

(Terjemahan QS. At-Tholaq : 3) 

 
 

 

 

   

 

 

 

 

 

 

*) Departemen Agama Republik Indonesia. 2006. Al-Qur’an dan Terjemahannya. 

Surabaya: Pustaka Agung Harapan 
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Hubungan Stres Pengasuhan dengan Kejadian Kekerasan Fisik terhadap Anak 

Berkebutuhan Khusus di Sekolah Dasar Luar Biasa Negeri se-Kabupaten 

Bondowoso. The Correlation of Parenting Stress and Physical Abuse among Child 

with Disability; A School Based Survey in Bondowoso 

 

Rizqi Nur Aini 

Faculty of Nursing, University of Jember 

 

Abstract 

Children with disabilities often experience physical abuse by caregivers. Therefore, 

attention and family adaptation is needed to improve parenting behavior to prevent 

parenting stress and physical abuse. The objective of this study is to examine the 

correlation of parenting stress with physical abuse. A cross sectional design 

conducted study among 76 parents with disabled child. A self-administered 

questionnaire is used to assess the characteristics of participants; short parenting 

stress index form to assess parenting stress; and juvenile victimization questionnaire 

to assess physical abuse. Mann Whitney test was performed to answer the objective 

of this study. Based on the results of this study, among 76 participants, 35 (46.1%) 

parents physically abused their children and the most common type was hitting 

(74,3%). Parenting stress was estimated felt by parents. There was a correlation 

between parenting stress and physical abuse. (Z=-2,850 ; p value = 0.004)The lack 

of access for information on adaptive parenting causes parents in Indonesia to still 

consider violence such as hitting children as a normal occurence. The  study 

concluded that there was a correlation between parenting stress and physical abuse 

in disabled children. Health care services are expected to assist parents in 

developing coping mechanisms to reduce parenting stress to encourage adaptive 

parenting behavior. 

Keywords: parenting stress, child physical abuse, child with disabilities 
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RINGKASAN 

 

Hubungan Stres Pengasuhan dengan Kejadian Kekerasan Fisik pada Orang 

Tua dengan Anak Berkebutuhan Khusus di Sekolah Dasar Luar Biasa Negeri 

se-Kabupaten Bondowoso: Rizqi Nur Aini, 152310101126; 2015; xviii halaman + 

101 halaman, Program Studi Sarjana Keperawatan Fakultas Keperawatan 

Universitas Jember. 

 

 Kekerasan fisik pada anak berkebutuhan khusus merupakan suatu kejadian 

yang disebabkan oleh beberapa faktor salah satunya stres pada pengasuh. Stres 

pengasuhan merupakan salah satu fenomena yang dapat ditemui pada orang tua 

dengan anak berkebutuhan khusus. Pada konsepnya, seseorang yang mendapatkan 

stresor akan berespon melalui mekanisme koping yang selanjutnya akan 

menghasilkan respon adaptif ataupun respon maladaptif. Respon maladaptif yang 

dapat muncul salah satunya adalah kekerasan fisik. Tujuan umum dari penelitian ini 

adalah untuk mengetahui hubungan stres pengasuhan pada orang tua yang 

mengalami dan tidak mengalami kekerasan fisik, sedangkan tujuan khususnya adalah 

untuk mengidentifikasi karakteristik orang tua dengan anak berkebutuhan khusus, 

mengidentifikasi stres pengasuhan pada orang tua dengan anak berkebutuhan khusus, 

mengidentifikasi jenis kekerasan fisik yang dilakukan oleh orang tua dan 

menganalisis hubungan stres pengasuhan dengan kekerasan fisik pada kelompok 

tersebut.  

 Penelitian ini merupakan deskriptif komparatif dengan menggunakan metode 

cross sectional. Teknik sampling yang digunakan dalam penelitian ini adalah 

x 
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xi 

 

convenience sampling dimana terdapat 76 orang tua dengan anak berkebutuhan 

khusus di SDLBN se-Kabupaten Bondowoso yang memenuhi kriteria inklusi dan 

eksklusi yang telah ditetapkan oleh peneliti. Alat ukur yang digunakan dalam 

penelitian ini adalah Parenting stress index-short form untuk mengukur stres 

pengasuhan dan Juvenile Victimization Questionnaire untuk mengukur kekerasan 

fisik oleh orang tua. 

 Berdasarkan hasil penelitian didapatkan bahwa terdapat 46 orang tua  

(53,9%) yang tidak melakukan kekerasan fisik dan 35 orang tua (46,1%) yang 

mengalami kekerasan fisik. Adapun jenis kekerasan yang paling banyak dilakukan 

adalah memukul anak dimana terdapat 26 (74,3%) orang tua yang melakukannya. 

Orang tua pada anak berkebutuhan khusus mengalami stres pengasuhan dengan nilai 

terdistribusi normal. Sebagian besar orang tua berusia produktif dengan anak 

sebagian besar tergolong usia remaja. Orang tua menghabiskan hampir separuh 

waktunya merawat anak dimana jenis disabilitas anak terbanyak adalah tuna grahita. 

Hasil akhir penelitian menunjukkan bahwa terdapat hubungan antara indikator 

distres pengasuhan, kesulitan anak, total nilai stres pengasuhan dengan kekerasan 

fisik. Namun, indikator interaksi disfungsional orang tua-anak tidak memiliki 

hubungan dengan kekerasan fisik. Kurangnya akses informasi terkait pengasuhan 

adaptif menyebabkan orang tua menganggap kekerasan merupakan hal yang wajar 

dilakukan apabila orang tua sudah merasa anak mereka sulit diatur. Selain itu, 

mekanisme koping adaptif juga diperlukan untuk mencegah stres pengasuhan yang 

selanjutnya berdampak pada kekerasan fisik. 
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 Kesimpulan penelitian ini adalah terdapat hubungan antara stres pengasuhan 

dengan kekerasan fisik pada orang tua dengan anak berkebutuhan khusus di SDLB 

se-Kabupaten Bondowoso. Adanya kesimpulan tersebut diharapkan dapat 

menjadikan pembelajaran dari berbagai pihak bahwa dukungan sosial dan keluarga 

sangat berperan penting untuk mengurangi stres pengasuhan sehingga perilaku 

pengasuhan menjadi adaptif. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

xii 

 

 

   

Digital Repository Universitas JemberDigital Repository Universitas Jember

http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/


xiii 

 

PRAKATA 

 

Puji syukur Allah SWT, karena atas rahmat dan ridho-Nya maka penulis 

dapat menyelesaikan skripsi ini yang berjudul “Hubungan Stres Pengasuhan dengan 

Kejadian Kekerasan Fisik pada Orang Tua dengan Anak Berkebutuhan Khusus di 

Sekolah Dasar Luar Biasa Negeri se-Kabupaten Bondowoso” dengan baik. Skripsi 

ini disusun sebagai langkah awal untuk memenuhi salah satu persyaratan dalam 

mencapai gelar sarjana keperawatan. 

Ucapan terima kasih penulis sampaikan karena skripsi ini dapat penulis 

selesaikan atas bimbingan dan bantuan dari beberapa pihak, yaitu: 

1. Ns. Lantin Sulistyorini, S.Kep., M.Kes., selaku Dekan Fakultas Keperawatan; 

2. Ns. Tantut Susanto, M.Kep., Sp.Kom., Ph.D, selaku dosen pembimbing utama 

dan Hanny Rasni,M.Kep. selaku dosen pembimbing anggota yang telah 

membimbing, memberikan masukan dan saran demi kesempurnaan skripsiini; 

3. Ns.Erti Ikhtiarini Dewi, M.Kep., Sp.Kep.J selaku Dosen Penguji 1 dan Ns. Ira 

Rahmawati, M.Kep., Sp.Kep.An selaku Dosen Penguji 2 yang telah memberikan 

masukan, arahan, kesabaran dan saran dalam penyusunan skripsi ini; 

4. Ns. Dodi Wijaya, M.Kep. dan Ns Kholid Rosyidi Muhammad Nur S.Kep.,  MNS, 

selaku dosen pembimbing akademik yang telah memberikan arahan dan 

bimbingan selama melaksanakan studi di Program Studi Sarjana Keperawatan 

Universitas Jember; 

5. SDLBN Badean dan SDLBN Cindogo Kabupaten Bondowoso yang telah 

memberikan izin beserta dukungan dalam penelitian ini; 

6. Orang tua siswa SDLBN Badean dan SDLBN Cindogo yang telah bersedia 

menjadi partisipan dalam penelitian ini; 

7. Kedua Orang tua serta keluarga besar yang selalu mendoakan dan menjadi sumber 

motivasi, serta semangat demi terselesaikannya skripsi ini; 

8. Seluruh dosen, staf, dan  karyawan Fakultas Keperawatan Universitas Jember 

yang telah memberikan dukungan;  

9. Serta semua pihak yang telah membantu dalam penyusunan skripsi ini. 

xiii 

 

Digital Repository Universitas JemberDigital Repository Universitas Jember

http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/


xiv 

 

Penulis menyadari bahwa skripsi ini masih belum sempurna. Penulis 

menerima saran dan kritik yang membangun untuk hasil yang lebih baik kedepannya. 

Penulis berharap semoga skripsi ini dapat bermanfaat bagi perkembangan ilmu 

pengetahuan dibidang keperawatan. 

 

Jember,  Desember  2018 

 

 

Penulis 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

xiv 

 

 Digital Repository Universitas JemberDigital Repository Universitas Jember

http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/


xv 

 

DAFTAR ISI 

HALAMAN SAMPUL .................................................................................................. i 

HALAMAN JUDUL .................................................................................................... ii 

PERSEMBAHAN ....................................................................................................... iii 

MOTTO ......................................................................................................................... v 

PERNYATAAN .............................................................. Error! Bookmark not defined. 

HALAMAN PEMBIMBING .................................................................................... vii 

HALAMAN PENGESAHAN ........................................ Error! Bookmark not defined. 

ABSTRACT .................................................................................................................. ix 

RINGKASAN................................................................................................................ x 

PRAKATA ................................................................................................................ xiii 

DAFTAR ISI ............................................................................................................... xv 

DAFTAR GAMBAR ................................................................................................. xvi 

DAFTAR TABEL ................................................................................................... xviii 

DAFTAR LAMPIRAN ............................................................................................. xix 

BAB 1. LATAR BELAKANG ..................................................................................... 1 

1.1 Latar Belakang ........................................................................................................ 1 

1.2 Rumusan masalah ................................................................................................... 3 

1.3 Tujuan Penelitian .................................................................................................... 3 

1.3.1 Tujuan Umum ..................................................................................................... 3 

1.3.2 Tujuan Khusus .................................................................................................... 4 

1.4 Manfaat Penelitian .................................................................................................. 4 

1.4.1 Bagi Orang Tua dan Anak .................................................................................. 4 

1.4.2 Bagi Keperawatan............................................................................................... 4 

1.4.3 Bagi Institusi Pendidikan .................................................................................... 5 

1.4.4 Bagi Peneliti ....................................................................................................... 5 

1.5 Originalitas Penelitian ............................................................................................. 5 

BAB 2. TINJAUAN PUSTAKA .................................................................................. 7 

2.1 Kekerasan Fisik terhadap Anak Berkebutuhan Khusus .................................... 7 

 2.2 Stres Pengasuhan pada Orang Tua dengan Anak Berkebutuhan Khusus ..... 14 

2.3 Keterkaitan antara Stres Pengasuhan dengan Kekerasan Fisik terhadap Anak 

Berkebutuhan Khusus .......................................................................................... 22 

2.4 Kerangka Teori ...................................................................................................... 24 

BAB 3. KERANGKA KONSEP ................................................................................ 28 

3.1 Kerangka Konsep ................................................................................................. 28 

xv 

Digital Repository Universitas JemberDigital Repository Universitas Jember

http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/


xvi 

 

3.2 Hipotesis Penelitian ............................................................................................... 29 

BAB 4. METODE PENELITIAN ............................................................................. 30 

4.1 Desain Penelitian ................................................................................................... 30 

4.2 Populasi dan Sampel Penelitian ........................................................................... 30 

4.2.1 Populasi penelitian ............................................................................................ 30 

4.2.2 Sampel Penelitian ............................................................................................. 30 

4.3 Lokasi penelitian .................................................................................................... 33 

4.4 Waktu Penelitian ................................................................................................... 33 

4.5 Definisi Operasional .............................................................................................. 33 

4.6 Pengumpulan Data ................................................................................................ 35 

4.6.1 Sumber Data ..................................................................................................... 35 

4.6.2 Alat Ukur Penelitian ......................................................................................... 35 

4.6.3 Uji Validitas dan Reliabilitas ............................................................................ 40 

4.6.4 Teknik Pengumpulan Data ........................................................................ 41 

4.7 Pengolahan Data .................................................................................................... 42 

4.8 Analisis Data .......................................................................................................... 43 

4.9 Etika Penelitian ...................................................................................................... 44 

BAB 5. HASIL DAN PEMBAHASAN ..................................................................... 46 

5.1 Hasil Penelitian ...................................................................................................... 46 

5.1.1 Karakteristik Orang Tua Dengan Anak Berkebutuhan Khusus Dan Hubungannya 

Dengan Kekerasan Fisik ............................................................................................ 46 

5.1.2 Kejadian kekerasan fisik dan jenis kekerasan pada anak berkebutuhan khusus di 

SDLBN se-Kabupaten Bondowoso ........................................................................... 48 

5.1.2 Stres Pengasuhan Pada Orang Tua dengan Anak Berkebutuhan Khusus ......... 49 

5.1.4 Hubungan Stres Pengasuhan dengan Kekerasan Fisik pada Orang Tua Dengan 

Anak Berkebutuhan Khusus ...................................................................................... 50 

5.2 Pembahasan Penelitian ......................................................................................... 51 

BAB 6. PENUTUP ...................................................................................................... 59 

6.1 Kesimpulan ............................................................................................................ 59 

6.2 Saran ....................................................................................................................... 59 

     DAFTAR PUSTAKA ................................................................................................. 61 

LAMPIRAN ................................................................................................................ 67 

 

 

 

 

xvi 

Digital Repository Universitas JemberDigital Repository Universitas Jember

http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/


xvii 

 

DAFTAR GAMBAR 

 

Gambar 2.1 Kerangka Teori …………………………………………………….23 

Gambar 3.1 Kerangka Konseptual…………………………………………….... 27 

Gambar 4.1 Jumlah Sampel Penelitian…………………………………………..31 

Gambar 5.1 Kejadian kekerasan fisik pada Orang tua dengan anak  

berkebutuhan khusus di SDLBN se-Kabupaten Bondowoso.............47 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

xvii 

xvii 
Digital Repository Universitas JemberDigital Repository Universitas Jember

http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/


xviii 

 

DAFTAR TABEL 

2.1 Originalitas Penelitian……………………………………………………....24 

4.1 Definisi Operasional. .................................................................................... 33 

4.2 Tabel Uji Reliabilitas Parenting Stress Index-Short form.............................36 

5.1 Distribusi Karakteristik Orang Tua dengan Anak Berkebutuhan Khusus di 

SDLB Negeri se-Kabupaten Bondowoso …................................................46 

5.2 Jenis Kekerasan yang dilakukan oleh orang Tua pada Anak Berkebutuhan 

Khusus di SDLBN se-Kabupaten Bondowoso............................................48 

5.3 Indikator Stres Pengasuhan pada Orang Tua dengan Anak Berkebutuhan 

Khusus..........................................................................................................48 

5.4 Hubungan stres pengasuhan dengan kekerasan fisik pada orang tua pada anak 

berkebutuhan khusus di SDLBN se-Kabupaten 

Bondowoso ………....………….............................…..…......................…49 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

xviii 

Digital Repository Universitas JemberDigital Repository Universitas Jember

http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/


xix 

 

DAFTAR LAMPIRAN 

Lampiran A: Lembar Informed………………………………………………….64 

Lampiran B: Lembar Consent………………………………………………….. 66 

Lampiran C :Data Identitas ……………………………………………………. 68 

Lampiran D : Skala Stres Pengasuhan…………………………………………..70 

Lampiran E : Skala Kekerasan Fisik terhadap Anak……………………………74 

Lampiran F : Analisis Data ……………………………………...……………...76 

Lampiran G : Surat Izin Penelitian……………………………………………....90 

Lampiran H : Surat Keterangan Selesai Penelitian………………………………92 

Lampiran I : Surat Izin Etik Penelitian………………………………...………...94 

Lampiran K : Lembar Bimbingan Skripsi……………………………………….95 

Lampiran L : Permohonan Izin Penggunaan Kuesioner……………………...…99 

 

 

 

 

 

 

xix 

Digital Repository Universitas JemberDigital Repository Universitas Jember

http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/


1 

 

BAB 1. LATAR BELAKANG 

1.1 Latar Belakang 

Keluarga yang harmonis merupakan salah satu latar yang menjadi pendukung 

untuk pertumbuhan dan perkembangan sehat pada anak, begitu pula pada anak 

berkebutuhan khusus (Sidik, 2014). Sementara itu, tidak semua anak berasal dari 

keluarga harmonis dimana masih terdapat keluarga yang menunjukkan keadaan tidak 

harmonis, seperti adanya kekerasan fisik (Manumpahi et al, 2016). Kekerasan fisik juga 

terjadi pada anak berkebutuhan khusus dimana 20,4 persen anak berkebutuhan khusus 

diperkirakan mengalami kekerasan fisik (Jones, et al., 2012). Dari data tersebut, dapat 

diketahui bahwa anak berkebutuhan khusus menjadi salah satu kelompok yang rentan 

menjadi korban dalam kekerasan fisik pada anak. 

Anak menjadi cikal bakal orang dewasa dengan harapan mereka akan 

tumbuh menjadi orang dewasa yang sehat, mandiri dan memiliki keterampilan 

yang baik sehingga dibutuhkan pengasuhan yang baik. Sementara itu, proporsi 

anak berkebutuhan khusus di Indonesia makin meningkat dan didapatkan angka 

0,92% di tahun 2009 dan 2,45% di tahun 2012 (Kementerian Kesehatan RI, 

2014). Dari sekian banyak anak berkebutuhan khusus di Indonesia, sebagian dari 

mereka berasal dari keluarga yang tidak harmonis dimana terdapat kekerasan 

fisik di dalamnya, hal ini juga terjadi di kabupaten Bondowoso. Dari 116 anak 

berkebutuhan khusus, 35 anak terindikasi menjadi korban kekerasan fisik oleh 

orang tua.  
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Secara umum, faktor resiko kejadian kekerasan fisik antara lain berasal 

dari anak dan orang tua. Beberapa karakteristik anak yang dapat meningkatkan 

kemungkinan kekerasan antara lain :berusia di bawah empat tahun atau remaja, 

menjadi yang tidak diinginkan orang tua, atau gagal memenuhi harapan orang 

tua, memiliki kebutuhan khusus, menangis terus menerus atau memiliki 

kemampuan fisik yang tidak normal (World Health Organization, 2016). 

Adapun karakteristik orang tua yang memungkinkan berkontribusi terhadap 

kekerasan fisik yakni kondisi sosial ekonomi, usia ibu,  jumlah anggota 

keluarga, bentuk keluarga , disfungsi keluarga, isolasi sosial dan stres yang 

dirasakan oleh pengasuh (Tucker & Rodriguez, 2014).  

Stres pengasuhan merupakan keadaan penuh tekanan yang timbul pada saat 

menjalankan tugas pengasuhan anak. (Deater-Deckard, 2004). Walaupun data 

mengenai stres pengasuhan pada orang tua dengan anak berkebutuhan khusus 

belum diketahui, tetapi orang tua diyakini mengalami stres pengasuhan. Hal ini 

dikarenakan adanya perbedaan karakteristik anak akan menimbulkan perbedaan 

tuntutan yang dirasakan oleh orang tua atau pengasuh yang selanjutnya berdampak 

pada tekanan pada pengasuhan.  (Rothbart et al dalam Mortensen et al, 2015).  Selain 

itu, kemampuan fisik, kognitif dan emosional pada anak berkebutuhan khusus yang 

tidak sesuai dengan harapan orang tua menyebabkan orang tua mengalami stres 

pengasuhan (Gupta, 2007). Orang tua mengeluhkan sering kehilangan kesabaran saat 

mengalami stres pengasuhan sehingga hal ini menjadi pencetus adanya kejadian 

kekerasan fisik  
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Saat ini, penanganan  kekerasan fisik yang terjadi pada anak berkebutuhan khusus 

masih belum ada, begitu pula dengan stres pengasuhan yang menjadi pencetus 

terjadinya kekerasan fisik. Layanan yang direkomendasikan untuk orang tua dengan 

anak berkebutuhan khusus cenderung hanya berfokus pada anak (Manders et al, 2009). 

Selain itu, rencana strategi oleh Kementerian Pendidikan dan Kebudayaan pada tahun 

2015-2019 juga hanya berfokus pada pembentukan karakter anak di SDLB 

(Kementerian Pendidikan dan Kebudayaan, 2015). Belum adanya intervensi khusus 

bagi orang tua kemungkinan dikarenakan data tentang kekerasan fisik dan stres 

pengasuhan pada anak berkebutuhan khusus belum didapatkan, sehingga penelitian ini 

diperlukan sebagai upaya untuk mencegah sekaligus menangani stres pengasuhan yang 

berdampak pada kekerasan fisik pada anak berkebutuhan khusus. 

 

1.2 Rumusan masalah 

 Rumusan masalah dalam penelitian yakni adakah hubungan stres 

pengasuhan dengan kekerasan fisik pada orang tua dengan anak berkebutuhan di 

SDLBN se-Kabupaten Bondowoso ? 

 

1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

Mengetahui adanya hubungan stres dengan kekerasan fisik pada orang tua 

dengan anak berkebutuhan khusus di SDLBN se-Kabupaten Bondowoso. 
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1.3.2 Tujuan Khusus 

a. Mengidentifikasi karakteristik orang tua dengan anak berkebutuhan khusus di 

SDLBN se-Kabupaten Bondowoso 

b. Mengidentifikasi kejadian kekerasan fisik dan jenis-jenisnya yang dilakukan 

oleh orang tua dengan anak berkebutuhan khusus 

c. Mengidentifikasi stres pengasuhan pada orang tua dengan anak berkebutuhan 

khusus di SDLBN se-Kabupaten Bondowoso  

d. Menganalisis hubungan stres pengasuhan dengan kekerasan fisik pada orang 

tua dengan anak berkebutuhan khusus di SDLBN se-Kabupaten Bondowoso 

 

1.4 Manfaat Penelitian 

1.4.1 Bagi Orang Tua dan Anak 

Hasil penelitian ini mampu memberikan masukan bagi orang tua untuk 

meningkatkan manajemen stres pengasuhan untuk mencegah terjadinya tindakan 

kekerasan fisik pada anak khususnya kepada anak berkebutuhan khusus. 

 

1.4.2 Bagi Keperawatan 

Hasil penelitian ini mampu menjadi acuan bagi perawat dalam melakukan 

pengkajian pada orang tua dengan memperhatikan stres pengasuhan untuk 

mencegah terjadinya tindakan kekerasan fisik pada anak. Hal ini diharapkan dapat 

meningkatkan pelayanan asuhan keperawatan sehingga mutu pelayanan asuhan 
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keperawatan kepada keluarga dengan anak berkebutuhan khusus menjadi lebih 

baik.  

 

1.4.3 Bagi Institusi Pendidikan 

Hasil penelitian ini dapat menambah bahan kepustakaan serta pengetahuan 

berkaitan dengan stres pengasuhan dan kekerasan fisik oleh orang tua pada anak 

berkebutuhan khusus. Penelitian ini diharapkan dapat menjadi acuan untuk 

penelitian selanjutnya dan sebagai perwujudan tridarma perguruan tinggi dalam 

bidang penelitian. 

 

1.4.4 Bagi Peneliti 

 Hasil penelitian ini menambah pengetahuan serta kemampuan peneliti 

dalam konsep dan aplikasi penelitian keperawatan. Peneliti diharapkan mampu 

mengembangkan penelitian lain untuk meningkatkan keterampilan dalam 

intervensi keperawatan yang berfokus pada aspek psikologis seperti stres 

pengasuhan pada orang tua dengan anak berkebutuhan khusus 

 

1.5 Originalitas Penelitian 

 Pada mesin pencarian Science Direct dengan menggunakan kata kunci 

“Parenting Stress and Physical abuse in Disabilities Children”, didapatkan 1 hasil. 

Sedangkan pada mesin pencarian Pubmed Health dengan kata kunci “Parenting 
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Stress and Physical abuse in vurnerable Children”, dalam 5 tahun terakhir tidak 

didapatkan penelitian yang membahas hal tersebut. Pada mesin pencarian SINTA 

dengan kata kunci “stres pengasuhan dan kekerasan fisik pada anak berkebutuhan 

khusus”, tidak didapatkan hasil apapun. Originalitas penelitian dijelaskan lebih 

rinci dalam tabel 2.1 

 Penelitian yang dilakukan oleh Manders (2009), membahas tentang adanya 

pelaporan kekerasan fisik pada anak berkebutuhan khusus yang memiliki resiko 

lebih tinggi menjadi korban kekerasan fisik dimana kekerasan fisik memiliki 

dampak negatif baik jangka pendek maupun jangka panjang bagi anak. Selain itu, 

penelitian tersebut membahas tentang kurangnya rasa empati orang tua terhadap 

anak sehingga hal tersebut yang akan menimbulkan adanya kekerasan. Namun, 

penelitian tersebut lebih menekankan pelayanan yang berfokus pada anak 

berkebutuhan khusus dan belum mengemukakan lebih rinci mengenai faktor orang 

tua yang dapat berperan dalam kejadian kekerasan fisik pada anak sehingga 

intervensi yang dilakukan untuk menurunkan resiko kekerasan fisik yang ditujukan 

pada orang tua belum optimal. Selain itu, penelitian tentang kekerasan fisik yang 

dikaitkan dengan stres pengasuhan pada orang tua pada anak berkebutuhan khusus 

di Indonesia belum ada Oleh karena itu, penelitian tentang kekerasan fisik pada 

anak berkebutuhan khusus yang lebih menekankan pada faktor orang tua yakni stres 

pengasuhan perlu dilakukan sebagai langkah awal untuk mencegah terjadinya stres 

pengasuhan yang dimungkinkan mengakibatkan adanya kekerasan fisik pada anak 

berkebutuhan khusus. 
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BAB 2. TINJAUAN PUSTAKA 

2.1 Kekerasan Fisik terhadap Anak Berkebutuhan Khusus 

Anak berkebutuhan khusus merupakan salah satu kelompok yang beresiko 

tinggi menjadi korban kekerasan (Meinck, Cluver, Boyes, dan Mhlongo, 2015). 

Mereka memiliki 3,7 kali resiko yang lebih besar untuk beberapa bentuk kekerasan, 

3,6 kali lebih besar untuk kekerasan fisik, dan 2,9 kali lebih besar untuk kekerasan 

seksual. Pada penelitian tersebut juga menunjukkan estimasi prevalensi kekerasan 

pada anak berkebutuhan khusus dimana 20,4 persen anak berkebutuhan khusus 

diperkirakan mengalami kekerasan fisik, 13,7 persen mengalami kekerasan seksual, 

18,1 persen mengalami kekerasan emosional dan 9,5 persen mengalami pengabaian 

(Jones, et al., 2012). Hal ini juga dijelaskan oleh World Health Organizations 

(2016) bahwa beberapa karakteristik anak yang dapat meningkatkan kemungkinan 

kekerasan antara lain : 

a. berusia di bawah empat tahun atau remaja 

b. menjadi yang tidak diinginkan orang tua, atau gagal memenuhi 

harapan orang tua 

c. memiliki kebutuhan khusus, menangis terus menerus atau memiliki 

kemampuan fisik yang tidak normal. 

Kekerasan fisik yang dapat terjadi pada anak meliputi menyerang, 

menendang, membakar, menggigit, atau kegiatan yang dapat mencederai anak. Hal 

ini juga dijelaskan bahwa beberapa aspek yang dapat dikatakan kekerasan fisik 

antara lain melempar, menendang, membakar, menggigit, atau memotong anggota 
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tubuh anak, menyerang (menonjok) anak dengan kepalan  tangan tertutup, 

menggoyangkan tubuh seorang anak dan menyerang anak di bagian wajah atau 

kepala. (Child Welfare Information Gateway, 2016). 

Selain itu, beberapa tindakan berikut yang dapat menyebabkan cedera atau 

tidak menyebabkan cedera fisik juga disebut kekerasan fisik, antara lain menyerang 

anak di bagian wajah atau kepala, menghambat jalan nafas anak, menjepit, 

menggigit, atau memukul anak di area genital, mengikat anak ke benda yang berat 

atau mengikat anggota badan anak, memberi atau mengizinkan seorang anak untuk 

mengkonsumsi dan menghirup zat beracun yang tidak diresepkan oleh dokter 

dimana memiliki efek mengganggu fungsi fisiologis normal atau mengubah mood 

anak, termasuk alkohol, narkotika, atau obat dengan dosis yang besar serta tidak 

menghindarkan seorang anak dari pajanan bahan kimia yang memiliki kapasitas 

untuk mengganggu fungsi fisiologis normal. Tindakan yang juga termasuk dalam 

kekerasan fisik adalah hukuman fisik berlebihan dimana dapat menimbulkan 

kerusakan organ tubuh, luka, rasa sakit atau nyeri pada anggota tubuh. Adapun 

batasan dari hukuman fisik yang dapat digolongkan kekerasan fisik antara lain 

hukuman fisik yang tidak wajar dalam mendisiplinkan anak oleh orang tua serta 

hukuman fisik yang bukan merupakan aturan atau praktek ajaran agama yang sah 

secara hukum. (Child Welfare Information Gateway, 2016) 

Kekerasan atau penganiayaan fisik terbagi menjadi dua, yakni kekerasan 

fisik ringan dan berat. Kekerasan fisik ringan antara lain menampar, menjambak, 

mendorong, serta perlakuan yang dapat menyebabkan adanya cedera fisik ringan, 

rasa nyeri dan luka yang tidak termasuk dalam cedera berat. Sedangkan kekerasan 
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fisik berat merupakan suatu tindakan penganiayaan misalnya memukul, 

menendang, menyulut, percobaan pembunuhan atau pembunuhan, ataupun 

tindakan lainnya yang selanjutnya dapat mengakibatkan beberapa dampak fisik 

berupa cedera berat, ketidakmampuan dalam melakukan aktifitas harian, pingsan, 

luka berat, luka yang sukar disembuhkan pada anggota tubuh seseorang atau dapat 

beresiko kematian, hilangnya salah satu alat penginderaan, kecacatan, kelumpuhan, 

adanya gangguan kemampuan berpikir selama lebih dari 4 minggu, keguguran pada 

perempuan hamil dan kematian pada korban kekerasan (Suadi & Candra, 2016) 

Selanjutnya, Cedera fisik serius akibat kekerasan fisik akan menciptakan 

dampak negatif bagi anak berkebutuhan khusus. Namun, Anak berkebutuhan 

khusus tidak selalu dilayani dengan baik dalam sistem kesejahteraan anak sehingga 

hal ini akan menimbulkan penderitaan yang dapat menimbulkan konsekuensi 

jangka panjang (Bonner & Crow dalam Manders, 2009). Adapun beberapa 

konsekuensi atau dampak dari kekerasan fisik yang dialami anak. Antara lain : 

a. Dampak fisik 

Kekerasan dapat memiliki dampak fisik yang ringan seperti memar dan luka 

ataupun dampak fisik yang berat seperti patah tulang, perdarahan bahkan 

kematian. Kekerasan anak memiliki efek pada kesehatan fisik seperti trauma 

kepala yang berat, gangguan perkembangan otak, gangguan perkembangan 

otak dan kesehatan fisik yang buruk.  

b. Dampak psikologis 

Selain kematian, trauma fisik dan kecacatan, kekerasan juga mempengaruhi 

aspek psikologis seperti stres yang mengganggu perkembangan otak, merusak 
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sistem saraf dan kekebalan tubuh anak. Pengaruh tersebut akan berkaitan 

dengan terlambatnya perkembangan kognitif, menurunnya prestasi sekolah 

hingga putus sekolah, masalah kesehatan psikis, resiko kejadian bunuh diri, 

adanya perilaku yang berpengaruh terhadap kesehatan serta kejadian kekerasan 

berulang (World Health Organization, 2016). 

Selain itu, Efek emosional langsung dari kekerasan antara lain isolasi, 

ketakutan, gangguan kepercayaan seperti harga diri rendah, deperesi dan 

kesulitan hubungan. Dampak yang ditemukan terkait dengan kekerasan antara 

lain hambatan perkembangan di masa bayi, kesehatan mental dan emosional 

yang buruk, kesulitan kognitif dan kesulitan sosial. 

c. Dampak perilaku 

Adapun dampak yang ditemukan pada anak yang telah mengalami kekerasan 

antara lain kenakalan pada masa remaja, kriminalitas dan perilaku kasar 

d. Dampak masyarakat 

Dampak masyarakat yang berkaitan dengan kekerasan terhadap anak adalah 

pembiayaan langsung dan tidak langsung berkaitan dengan masaah kesehatan 

yang mungkin terjadi karena kekerasan.(Child Welfare Information Gateway, 

2013) 

Untuk mengatasi dampak tersebut, pencegahan kekerasan fisik pada anak dapat 

dilakukan dengan cara sebagai berikut : 

a. Pendekatan dukungan keluarga  

1) Pelatihan mengasuh anak  
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Program ini mendidik orang tua tentang perkembangan anak dan 

membantu mereka meningkatkan keterampilan mereka dalam 

menghadapi perilaku anak-anak.  Untuk anggota keluarga yang telah 

melakukan kekerasan pada anak, tujuan utamanya adalah untuk 

mencegah kekerasan terjadi lebih jauh, serta mencegah dampak  negatif 

lainnya untuk anak, seperti masalah emosional atau perkembangan yang 

terlambat.  

2) Program Kunjungan rumah dan dukungan keluarga lainnya  

Program kunjungan rumah membawa sumber daya yang ada di 

komunitas untuk keluarga di rumah mereka. Intervensi ini dinilai menjadi 

salah satu intervensi yang paling penting untuk mencegah sejumlah 

dampak negatif  termasuk kekerasan remaja dan kekerasan anak. Selama 

kunjungan rumah, informasi, dukungan, dan layanan lain diberikan untuk 

meningkatkan fungsi keluarga.  

3) Layanan pemeliharaan keluarga secara intensif  

Jenis layanan ini dirancang untuk memelihara keluarga dan mencegah 

anak-anak ditempatkan dalam fasilitas perawatan tambahan . Intervensi 

ini ditargetkan untuk keluarga dimana tindak kekerasan anak telah 

dikonfirmasi, intervensi jangka pendek (berlangsung beberapa minggu 

atau bulan) dan intens, dengan umumnya 10-30 jam seminggu yang 

ditujukan untuk keluarga tertentu, baik di rumah atau tempat lain yang 

akrab bagi anak. Serangkaian layanan yang luas biasanya ditawarkan 
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disesuaikan dengan kebutuhan keluarga, termasuk berbagai bentuk terapi 

dan layanan yang lebih praktis seperti subsidi sewa sementara.  

b. Pendekatan layanan kesehatan 

1) Skrining oleh para tenaga kesehatan 

Tenaga kesehatan memiliki bagian yang penting untuk mengidentifikasi, 

mengobati dan merujuk kasus-kasus kekerasan serta melaporkan kasus-

kasus dugaan penganiayaan kepada pihak yang berwenang. Kasus 

penganiayaan anak penting dideteksi sejak dini untuk meminimalkan 

dampak kekerasan bagi anak dan untuk memberikan layanan kesehatan 

yang diperlukan sesegera mungkin. 

Pendekatan pada saat skrining perlu dilakukan untuk meminimalkan 

masalah yang selanjutnya akan berdampak pada perolehan informasi 

yang dibutuhkan dari pelaku kekerasan.  

2) Pendidikan dan pelatihan bagi tenaga kesehatan professional 

Pendidikan ini berfungsi untuk meningkatkan kemampuan dan 

keterampilan tenaga kesehatan dalam mendeteksi kekerasan fisik dengan 

melakukan wawancara khusus dan pemeriksaan fisik, melaporkan tanda-

tanda awal dan gejala kekerasan anak 

c. Pendekatan Terapeutik 

1) Layanan untuk korban  

Sebuah review tentang program perawatan untuk anak yang telah 

mengalami kekerasan menemukan bahwa perawatan terapeutik harian 

dengan menekankan pada peningkatan kognitif dan pengembangan 
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keterampilan merupakan pendekatan yang paling populer. Perawatan 

terapeutik harian mengacu pada berbagai kondisi yang terkait dengan 

kekerasan seperti masalah emosional, perilaku, perasaan, kognitif dan 

keterlambatan perkembangan. Selain itu, Sebagian besar jenis program 

ini berupa terapi dan pendidikan untuk orang tua.  

2) Layanan untuk anak yang menjadi saksi kekerasan  

Anak yang telah terpapar kekerasan akan memiliki dampak yang negatif 

seperti mengalami hubungan disfungsional dalam keluarga, masalah 

perilaku, emosional, sosial, dan keterlambatan perkembangan kognitif 

atau fisik. Salah satu intervensi yang dapat dilakukan adalah peningkatan 

keterampilan dan strategi koping untuk menghindari keterlibatan secara 

langsung dalam tindak kekerasan yang terjadi antara kedua orang tua 

mereka. Selain itu, pencarian dukungan sosial juga diperlukan dalam 

intervensi ini.  

3) Layanan untuk orang tua yang menjadi korban kekerasan di masa kecil 

Layanan ini diperlukan karena adanya temuan yang menyebutkan bahwa 

orang tua yang mengalami kekerasan di masa kecil akan cenderung 

melakukan tindakan yang sama kepada anak anaknya di masa depan 

(World Health Organization, 2002). 
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2.2 Stres Pengasuhan pada Orang Tua dengan Anak Berkebutuhan Khusus 

 Anak merupakan seseorang yang berumur dibawah 18 tahun, termasuk anak 

yang masih berada dalam kandungan ibu (Kementerian Kesehatan RI, 2014). 

Sedangkan anak berkebutuhan khusus merupakan anak yang memiliki keterbatasan 

mental, intelektual, fisik dan / atau sensori yang selanjutnya akan mempengaruhi 

perkembangan mereka. Anak berkebutuhan khusus memiliki karakteristik yang 

berbeda dengan anak lainnya sehingga membutuhkan pengasuhan khusus oleh 

orang tua (UNICEF, 2014) 

 Orang tua dengan anak berkebutuhan khusus dapat menerapkan pengasuhan 

yang khusus dimana pada konsepnya, pengasuhan pada anak berkebutuhan khusus 

memiliki 4 pilar, antara lain : 

1. Perilaku pengasuhan 

Pilar perilaku pengasuhan menjelaskan bahwa orang tua dituntut untuk peka 

terhadap kebutuhan anak berkaitan dengan cinta dan kasih sayang, 

kehangatan emosional, keamanan, ikatan orang tua dan anak serta 

penerimaan.  Adanya pemenuhan kebutuhan yang dimiliki oleh anak 

memungkinkan anak merasa berharga dan diterima oleh keluarga. 

2. Struktur dan bimbingan 

Pilar ini menguraikan bahwa orang tua harus mampu memenuhi kebutuhan 

anak akan keamanan, prediktabilitas, dan kompetensi. Orang tua diharapkan 

dapat memberikan ruang aman sehingga anak terhindar dari bahaya baik di 

rumah maupun diluar rumah. Selain itu, orang tua juga diharapkan dapat 
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membimbing anak selama proses pengasuhan berkaitan dengan perilaku, 

nilai, dan harapan orang tua terhadap anak. Harapan orang tua juga perlu 

dipertimbangkan sehingga memiliki batas yang jelas dan masuk akal 

sehingga anak tidak mendapatkan tekanan psikologis yang lebih dari orang 

tua. 

3. Mengakui anak sebagai pribadi 

Pilar ini menjabarkan tentang kebutuhan dan hak anak untuk dilihat, 

didengar, dan dihormati sebagai pribadi yang memiliki pemahaman, ide, 

rencana, pilihan dan martabat. Dalam hal ini, orang tua diharapkan dapat 

meluangkan waktu bersama anak sehingga anak dapat mengekspresikan 

minat pada aktivitas dan pengalaman sehari-hari anak. Orang tua juga perlu 

memperhatikan pendapat anak dalam pengambilan keputusan yang 

berkaitan dengan anak dimana memahami bagaimana perasaan dan 

pendapat anak, orang tua perlu memberikan pertimbangan terhadap anak 

berkaitan dengan pengambilan keputusan. 

4. Memberdayakan anak atau memberikan wewenang pada anak 

Pilar ini menjelaskan bahwa orang tua diharapkan dapat memberikan 

dukungan terhadap anak berkaitan dengan kemandirian dan inisiatif anak. 

Orang tua dapat mendorong anak dan memberikan keyakinan terhadap 

kemampuan anak. Selain itu, orang tua dapat memberi kesempatan anak 

untuk belajar dan mendapatkan pengalaman baru (UNICEF, 2014) 

 Pengasuhan yang dilakukan oleh orang tua akan menimbulkan perbedaan 

tuntutan yang dirasakan karena adanya perbedaan karakteristik anak berkebutuhan 

Digital Repository Universitas JemberDigital Repository Universitas Jember

http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/


16 

 

khusus. (Rothbart et al dalam Mortensen et al, 2015). Selain itu, anak berkebutuhan 

khusus sering dianggap sebagai sumber stres keluarga karena perilaku mereka yang 

sulit diatur (Sobsey dalam Manders, 2009). 

Adanya perbedaan karakteristik di tiap tipe disabilitas anak juga 

menyebabkan stres pengasuhan pada orang tua. Orang tua dengan anak tunagrahita 

memiliki stres pengasuhan yang tinggi yang disebabkan karena kemampuan fisik, 

kognitif dan emosional pada anak yang tidak sesuai dengan harapan orang tua 

(Gupta, 2007). Sedangkan pada orang tua dengan anak tuna rungu mengalami stres 

pengasuhan karena adanya keterlambatan bahasa menyebabkan sulitnya mengatur 

emosi, perhatian dan perilaku mereka. Keterampilan berbahasa pada anak tuna 

rungu menyebabkan mereka tidak mampu memenuhi tuntutan perilaku yang 

diinginkan oleh orang tua sehingga menyebabkan mereka menjadi sumber stres 

pada orang tua. Selain itu, keterampilan berbahasa juga berdampak pada rendahnya 

interaksi antara orang tua dan anak (Quittner et al., 2010). Orang tua dengan anak 

tuna netra juga mengalami penurunan interaksi emosional antara orang tua dan 

anak, penurunan kinerja komunikasi serta adanya keterlambatan perkembangan 

fisik sehingga menyebabkan adanya stres pengasuhan (Khooshab et al., 2016). 

Selain faktor anak, terdapat hal yang menempatkan orang tua ke dalam kondisi stres 

dalam mengasuh anak berkebutuhan khusus yang disebut parent traps. (UNICEF, 

2014). 

Parent traps yang dapat dialami oleh orang tua antara lain ekspektasi orang tua 

yang tidak sesuai dengan kemampuan anak, mengabaikan anak saat mereka 

berperilaku dengan baik, adanya keinginan untuk menjadi orang tua yang 
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sempurna, adanya keinginan untuk menjadikan anak sebagai anak yang sempurna, 

menganggap semua hal yang terjadi adalah kesalahan orang tua dan anak, terlalu 

sibuk mengasuh anak sehingga menyebabkan mereka mengabaikan kebutuhan 

mereka sendiri, tinggal di dalam keluarga yang bermasalah, keyakinan bahwa 

masalah perilaku pada anak akan berakhir dalam kurun waktu yang singkat, terlalu 

sibuk mengurusi banyak hal serta memberikan tugas pengasuhan anak kepada 

terapis. Parent traps dapat membawa orang tua ke dalam suatu harapan yang salah 

terhadap anak secara terus menerus yang selanjutnya dapat menyebabkan stres 

pengasuhan (UNICEF, 2014) 

 Stres pengasuhan merupakan kondisi yang dapat dipengaruhi oleh kegiatan 

mengasuh anak dengan penyakit atau kecacatan fisik (Auman-Bauer, 2016). 

Parameter stres dalam pengasuhan bersifat individual dan subyektif dimana stres 

pengasuhan merupakan situasi saat keluarga tidak mampu memulihkan fungsi 

keluarga setelah adanya stresor (gangguan perilaku anak) yang terkait dengan 

pengasuhan. Stresor tersebut tidak dapat tertangani dengan strategi koping keluarga 

yang biasa digunakan sehingga hal tersebut dapat menimbulkan stres pada kegiatan 

pengasuhan anak (What Folkman et al, dalam Hayes dan Shelly, 2012). Stres 

pengasuhan memiliki 3 aspek, antara lain distres pengasuhan yakni pengalaman 

stres orang tua dalam menjalankan peran pengasuhan. Indikator ini berkaitan 

dengan kesadaran kemampuan orang tua, isolasi sosial, pembatasan karena peran 

pengasuhan, hubungan dengan pasangan, kesehatan pengasuh dan depresi pada 

orang tua. Aspek kedua adalah kesulitan anak yakni perilaku atau karakteristik anak 

yang dapat mempermudah atau mempersulit pengasuhan seperti kemampuan 
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adaptasi anak, permintaan anak, kondisi emosional anak dan kemampuan anak 

untuk mengikuti perintah. Dan aspek yang terakhir adalah interaksi orang tua-anak 

Aspek ini berfokus pada sejauh mana interaksi dapat berfungsi dengan baik serta 

sejauh mana anak dapat memenuhi harapan orang tua. Selain itu, ada tidaknya 

penguatan positif dari anak ke orang tua, serta kelekatan antara orang tua dan anak 

juga ternasuk dalam aspek interaksi orangtua-anak (Abidin dalam Ahern, 2004).  

 Stres pengasuhan memiliki hubungan dua arah dengan masalah perilaku 

pada anak. Stres pada orang tua yang tinggi akan menyebabkan meningkatnya 

masalah perilaku pada anak. Sedangkan apabila anak mengalami peningkatan 

masalah perilaku akan berdampak pada stres pengasuhan orang tua ( Prinz et al 

dalam Verkleij et al, 2015). Hal ini sesuai dengan model sistem terbuka yang 

membahas stres pengasuhan dan masalah perilaku anak yang saling mempengaruhi 

(Wood et al dalam Verkleij et al, 2015). 

 Stres pengasuhan akan mempengaruhi perilaku pengasuhan yang dilakukan 

oleh orang tua. Penelitian membuktikan bahwa perilaku pengasuhan yang menjadi 

outcome dari stres pada orang tua dapat berupa hukuman fisik, sikap dan perilaku 

pengasuhan yang negative terhadap anak (Deater-Deackard dalam Mackler et al, 

2015). 

 Untuk mencegah stres pengasuhan yang selanjutnya akan berdampak pada 

perilaku pengasuhan, adaptasi diperlukan untuk mempertahankan homeostasis 

psikologis keluarga sehingga keluarga dapat memenuhi tugasnya, menghindari 

stres, meningkatkan pertumbuhan dan perkembangan anggota keluarga. 

Keberhasilan adaptasi dapat tercapai dengan adanya keterampilan komunikasi 
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keluarga, saling menghormati antar keluarga, adanya pengalaman stresor terdahulu 

yang dimiliki serta sumber adaptasi yang adekuat (Haber, 1990; Fox, 1991; Potter 

& Perry, 2005). Adapun sumber adaptasi yang dapat mengurangi ancaman stres 

pengasuhan yang mungkin dapat terjadi pada orang tua dengan anak berkebutuhan 

khusus antara lain : 

1. Sumber dukungan dari pasangan 

Secara umum, orangtua merasa stres berkurang ketika mereka mendapatkan 

akses ke sumber dukungan yang memungkinkan mereka untuk memenuhi 

tuntutan orang tua. Salah satu sumber dukungan potensial yakni hubungan yang 

positif oleh pasangan. Dukungan antara suami dan istri dapat mengurangi stres 

atau tuntutan orang tua yang dirasakan (Deater-Deckard dalam Mortensen et al, 

2015). 

2. Dukungan sebaya dan keluarga besar 

Dengan adanya dukungan sosial oleh teman sebaya dan keluarga besar yang 

mencakup dimensi emosional, informasi dan instrumental, stres pengasuhan 

pada ibu dapat berkurang sehingga perilaku pengasuhan mengarah kearah yang 

lebih positif dan selanjutnya dapat berpengaruh terhadap proses perkembangan 

anak (Cochran et al dalam Mortensen et al, 2015) 

Penelitian yang dilakukan oleh Zaidman-Zait (2016), didapatkan bahwa ibu 

yang memiliki tingkat dukungan sosial yang tinggi dan terlibat aktif dalam strategi 

koping, memberikan efek stres pengasuhan yang lebih rendah jika dibandingkan 

ibu dengan tidak terlibat dalam strategi koping dengan tingkat disfungsi keluarga 

yang tinggi. 
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Strategi koping keluarga yang dapat digunakan dalam mengatasi stres 

pengasuhan saat merawat anak berkebutuhan khusus dijelaskan dalam lima 

keterampilan manajemen kehidupan, antara lain Reframing yakni mengubah pola 

pikir orang tua, penilaian pasif yakni membuang rasa kekhawatiran yang dialami 

orang tua, mendapatkan dukungan spiritual  dengan menemukan kenyamanan dan 

bimbingan spiritual, mencari dukungan sosial serta emosional dari teman sebaya 

dan keluarga, serta mencari dukungan dari tenaga professional (Turnbull et al. 

dalam Storms, 2012)   

Selain itu, strategi adaptasi yang dapat dilakukan oleh orang tua dalam 

mengasuh anak berkebutuhan khusus menurut UNICEF (2014), antara lain : 

1. Merawat diri sendiri 

Orang tua dapat melakukan aktivitas yang disukai sehingga mereka tetap 

menikmati hal hal yang ada di sekitarnya 

2. Menjaga pasangan 

Walaupun orang tua sibuk mengurus anak berkebutuhan khusus, mereka tetap 

harus memperhatikan pasangannya. Hal ini karena bersamaan dengan tumbuh 

kembang anak, mereka pasti akan pergi untuk kehidupan yang baru dan orang 

tua akan kembali menua bersama pasangan. 

3. Mengembangkan keterampilan "maraton"  

Dalam menjalankan perannya sebagai orang tua, mereka tetap harus 

mencapai puncak karirnya dengan fokus bekerja tanpa ada kata menyerah. 

4. Menerima kondisi dengan mengatakan "Ini tidak penting bagi saya" 
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Hal ini akan membuat orang tua melupakan kesedihan yang dirasakan terkait 

kondisi anak mereka. Orang tua akan lebih mencintai hidup mereka dan 

berkeyakinan bahwa mereka bisa mengatasi apapun yang terjadi dalam 

kegiatan pengasuhan. 

5. Selalu ingat bahwa orang tua bukan hanya guru bagi anak , tetapi juga sumber 

dukungan dan mitra bagi mereka  

6. Mengakui fakta bahwa orang tua tidak boleh disalahkan dengan cara apa pun 

untuk apa yang terjadi  

7. Ketika orang tua merasa sedih, mereka tidak dilarang untuk menangis.  

Sebab, dengan menangis orang tua dapat merasa lega saat mereka merasakan 

sedih yang berkepanjangan.  

8. Mengingat bahwa Orang tua dengan anak berkebutuhan khusus sama 

berharganya dengan orang tua lain dan sama sama mampu melakukan semua 

kegiatan yang biasanya dilakukan sebelum kami menjadi orang tua dengan 

anak berkebutuhan khusus. Hal yang membedakan adalah adanya tugas 

pengasuhan yang lebih menantang dan lebih sulit dibanding mengasuh anak 

normal. 

 

 

 

 

Digital Repository Universitas JemberDigital Repository Universitas Jember

http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/


22 

 

2.3 Keterkaitan antara Stres Pengasuhan dengan Kekerasan Fisik terhadap 

Anak Berkebutuhan Khusus 

 Anak berkebutuhan khusus merupakan anak yang memiliki keterbatasan 

fisik, intelektual, mental, dan / atau sensori yang mempengaruhi perkembangan 

mereka (Kementerian Pendidikan dan Kebudayaan, 2017). Mereka juga mengalami 

masalah perilaku dan rendahnya interaksi sosial sehingga hal ini akan 

mengakibatkan adanya stres pengasuhan yang dialami oleh orang tua ( Sobsey 

dalam Manders et al, 2009). 

 Menurut model adaptasi Callista Roy, seseorang yang menghadapi stresor 

akan melakukan mekanisme koping melalui interaksi yang dilakukan terhadap 

stresor untuk memberikan respons sebagai manifestasi dari proses adaptasi 

(Mubarak et al., 2015). Apabila proses adaptasi menghasilkan adanya kemampuan 

seseorang dalam melakukan tujuan yang berkaitan dengan kelangsungan hidup, 

perkembangan, reproduksi dan keunggulan, maka seseorang tersebut dapat 

memberikan respon adaptif. Namun, apabila perilaku yang dihasilkan bertentangan 

dengan tujuan tersebut, maka seseorang tersebut dikatakan respon maladaptif 

(Kasron et al., 2016). Dalam hal ini, orang tua dapat melakukan mekanisme koping 

aktif dengan adanya dukungan pasangan, sosial dan keluarga sehingga diharapkan 

stres pengasuhan yang dialami akan teratasi atau berkurang (Deater-deckard, 2004; 

Cochran et al, 2002 dalam Mortensen et al, 2015). Stres pengasuhan dapat teratasi 

sebagai hasil dari koping yang efektif sehingga orang tua akan memberikan respon 

adaptif berupa perilaku pengasuhan yang positif. Namun apabila koping tidak 

efektif, maka hal ini akan berdampak pada stres pengasuhan yang tidak teratasi 
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yang selanjutnya akan menimbulkan perilaku pengasuhan yang negatif seperti 

hukuman fisik, sikap dan perilaku pengasuhan yang buruk terhadap anak (Deater-

Deckard dalam Mackler et al, 2015). Selain itu, Penelitian lain menunjukkan bahwa 

stres pengasuhan akan menimbulkan adanya gejala depresi dan perilaku 

pengasuhan yang kasar terhadap anak (Mortensen & Barnett, 2015) 
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2.4 Kerangka Teori 

Dari pemaparan teori diatas, kerangka yang menjelaskan tentang keterkaitan antara stres pengasuhan dengan kekerasan 

fisik terhadap anak berkebutuhan khusus adalah sebagai berikut : 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

Gambar 2.1 Kerangka Teori

Masalah perilaku  

dan rendahnya 

interaksi sosial 

pada anak 

berkebutuhan 

khusus 

(Sobsey dalam 

Manders, 2009). 
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pada orang 
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Mekanisme 
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Pola interaksi, 
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pasangan dan 

keluarga pada 

orang tua 

(Mortensen & 

Barnett, 2015) 

Respon maladaptif 

Perilaku 

pengasuhan 

negatif berbentuk 

Kekerasan fisik 

(Deater-Deckard 

dalam Mackler et 

al, 2015) 

Respon adaptif Perilaku 

pengasuhan positif 

tanpa kekerasan 

fisik ( Cochran 

dalam Mortensen 

et al, 2015)  
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Tabel 2.1 Originalitas Penelitian 

No. Penulis Tujuan Metode Hasil Simpulan 

1 
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Stoneman 

(2009) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Untuk 

mengetahui 

bagaimana 

pengaruh 

kondisi 

kecacatan 

terhadap 

dampak 

keparahan  

akibat 

kekerasan anak. 

Hal ini 

disebabkan 

karena 

tingginya 

prevalensi 

anak-anak ini 

dalam kasus dan 

kasus 

penyalahgunaan 

yang 

dikonfirmasi. 

 

 

 

 

 

Tujuh puluh lima 

pekerja yang 

menangani kasus 

kekerasan fisik 

menyelesaikan 

kuesioner dan 

menjawab 

pertanyaan yang 

ada 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Penelitian ini mengungkapkan 

perbedaan jawaban oleh 

pekerja yang menangani 

kekerasan fisik ketika 

korbannya adalah seorang 

anak berkebutuhan khusus. 

Anak-berkebutuhan khusus 

lebih mungkin menjadi korban 

kekerasan fisik daripada anak-

anak normal lainnya. Sebagian 

besar pekerja  merasakan 

kurangnya empati orang tua 

terhadap anaknya sehingga 

menimbulkan adanya 

kekerasan.  

Layanan yang 

direkomendasikan untuk 

keluarga penyandang 

disabilitas anak lebih 

cenderung terfokus pada anak. 

Layanan yang berfokus pada 

orang tua, seperti konseling 

individu dan manajemen 

emosi orang tua, lebih 

mungkin direkomendasikan 

untuk keluarga dengan anak-

anak normal.  

Adanya Rekomendasi yang 

dibuat mengenai pemanfaatan 

tim investigasi  

termasuk anak berkebutuhan 

khusus untuk pelatihan terkait 

kecacatan lebih lanjut untuk 

meningkatkan keterampilan 

mereka dalam mengatasi 

kasus kekerasan fisik. 
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2 Jennifer 

A. 

Mortensen 

& Melissa 

A. Barnett 

(2015) 

untuk  

mengeksplorasi 

faktor risiko dan 

faktor protektif 

terkait  

stres 

pengasuhan dan 

praktik 

pengasuhan 

anak yang keras 

dalam sampel 

masyarakat  

ibu asal 

Meksiko 

dengan balita 

 

Sampel ibu 

dengan balita 

dipilih untuk 

dilakukan 

wawancara 

langsung selama 

90 menit yang 

termasuk 

pengisian 

kuesioner dan 

rwawancara semi 

terstruktur 

Gejala depresi dan kesulitan 

ekonomi adalah prediktor dari 

peningkatan stres pengasuhan 

, sedangkan kualitas hubungan 

dengan pasangan dikaitkan 

dengan menurunnya stres 

pengasuhan.Gejala depresi dan 

Kualitas hubungan  secara unik 

dikaitkan dengan praktik 

pengasuhan kasar terhadap 

anak 

 

Pengasuh yang mengalami 

tingkat stress pengasuhan 

yang tinggi dapat disebabkan 

karena tingkat ketegangan 

ekonomi yang tinggi yang 

selanjutnya akan 

menunjukkan perilaku 

pengasuhan yang lebih keras 

 

3 Lisa 

Jones, 

Mark A. 

Bellis, et 

al (2012) 

Untuk 

nenperkirakan 

skala masalah 

kekerasan 

terhadap anak 

berkebutuhan 

khusus  sebagai 

langkah untuk 

membentuk 

program 

pencegahan 

yang efektif 

Peneliti mencari 

12 basis data 

elektronik untuk 

mengidentifikasi 

penelitian yang 

melaporkan 

kekerasan antara 

1 Januari 1990, 

dan 17 Agustus 

2010, dengan 

perkiraan 

prevalensi 

kekerasan 

Temuan dari tinjauan 

sistematis dan meta-analisis 

ini 

menunjukkan bahwa 

kekerasan adalah masalah 

penting bagi anak-

anakberkebutuhan khusus,  

Perkiraan risiko 

menunjukkan bahwa untuk 

semua jenis kekerasan, anak-

anak berkebutuhan khusus 

berada pada risiko kekerasan 

yang jauh lebih besar  

Anak-anak penyandang 

disabilitas lebih mungkin 

menjadi korban 

kekerasan daripada rekan-

rekan mereka yang tidak 

cacat. bukti kuat terus menjadi 

langka  

karena kurangnya studi 

penelitian yang dirancang 

dengan baik,. Selain itu, 

keterkaitan dengan status 

sosial ekonomi juga perlu 
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terhadap anak 

berkebutuhan 

khusus (usia ≤18 

tahun) dan risiko 

mereka menjadi 

korban kekerasan 

dibandingkan 

dengan anak 

normal lainnya 

 

daripada anak normal. Adapun 

fokus dalam kebanyakan 

penelitian adalah  

pada penganiayaan anak yaitu, 

kekerasan fisik dan seksual,  

kelalaian, serta kekerasan 

emosional 

 

 

dilakukan pada studi 

mendatang. 

Digital Repository Universitas JemberDigital Repository Universitas Jember

http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/


28 

 

BAB 3. KERANGKA KONSEP 

3.1 Kerangka Konsep 

Berikut skema konsep yang dapat menjelaskan tentang bagaimana perbedaan 

nilai stres pengasuhan pada orang tua dengan anak berkebutuhan khusus yang 

mengalami dan tidak mengalami kekerasan fisik 

 

 

 

 

 

 

 

Keterangan : 

 : Diteliti 

 : Tidak Diteliti 

: Diteliti 

 : Tidak diteliti 

Gambar 3.1 Kerangka Konseptual 

 

 

 

Kejadian kekerasan fisik 

a) Mengalami Kekerasan fisik 

b) Tidak mengalami Kekerasan 

Fisik 

 

Faktor yang mempengaruhi kekerasan  : 

1) Stres Pengasuhan 

 

 

2) Lingkungan Tempat tinggal 

(Rumah Pengasuhan) 

3) Keterbatasan komunikasi anak 
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3.2 Hipotesis Penelitian 

 Hipotesis alternative (Ha) yaitu terdapat hubungan stres pengasuhan dengan 

kekerasan fisik pada orang tua dengan anak berkebutuhan khusus di SDLBN se-

Kabupaten Bondowoso. Ha diterima apabila p value < 0,05. 
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BAB 4. METODE PENELITIAN 

4.1 Desain Penelitian 

 Penelitian ini menggunakan desain komparatif dengan metode cross sectional 

dimana variabel stres pengasuhan dan variabel kekerasan fisik yang diambil dalam satu 

waktu dan dilakukan secara bersamaan. Peneliti mengambil data mengenai stres 

pengasuhan dan kekerasan fisik dengan memberikan angket untuk diisi oleh orang tua 

pada waktu yang bersamaan.  

 

4.2 Populasi dan Sampel Penelitian 

4.2.1 Populasi penelitian 

 Peneliti menetapkan 79 orang tua di SDLBN Badean sebagai populasi dalam 

penelitian. Selanjutnya, penambahan populasi dilakukan dengan menambahkan 37 

orang tua di SDLBN Cindogo menjadi populasi penelitian, sehingga populasi dari 

penelitian berjumlah 116 orang.  

 

4.2.2 Sampel Penelitian 

 Sampel penelitian yang digunakan dalam penelitian ini adalah orang tua atau 

pengasuh anak berkebutuhan khusus yang memenuhi kriteria inklusi dan eksklusi yang 

telah ditetapkan oleh peneliti sebagai berikut : 
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a. Kriteria Inklusi 

Kriteria inklusi dari penelitian ini antara lain : 

1. Orang tua atau pengasuh anak berkebutuhan khusus yang mampu 

berkomunikasi dengan baik. Peneliti memberikan beberapa 

pertanyaan ringan seperti identitas orang tua dan anak untuk melihat 

kemampuan komunikasi orang tua. Pada kriteria ini, orang tua yang 

peneliti temui memiliki kemampuan komunikasi yang baik. 

2. Orang tua yang bersedia menjadi partisipan dalam penelitian. Hal 

ini dibuktikan dengan kesediaan orang tua untuk menandatangani 

informed consent pada kuesioner yang diberikan. 

3. Anak berkebutuhan khusus yang berusia <18 tahun. 

b. Kriteria eksklusi 

Kriteria eksklusi dalam penelitian ini antara lain: 

1. Orang tua yang tidak tinggal satu rumah dengan anak atau bekerja 

di luar kota. Peneliti mendapatkan kriteria ini saat berkunjung 

kerumah dan menanyakan kepada keluarga apakah anak tinggal 

bersama orang tua atau pengasuh lainnya. 

2. Orang tua yang tidak ada di rumah saat dilakukan penelitian  
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3. Orang tua yang alamat rumahnya tidak lengkap. Beberapa orang tua 

tidak menuliskan secara lengkap alamat rumahnya pada data siswa 

SDLB sehingga peneliti tidak dapat menemukan rumah orang tua 

saat penelitian. 

Selanjutnya, penjelasan mengenai jumlah orang tua yang memenuhi kriteria 

inklusi serta eksklusi dan menjadi sampel penelitian akan dijelaskan pada gambar 4.1. 

Teknik samping yang digunakan dalam penelitian ini adalah teknik 

convenience sampling dimana peneliti menetapkan sampel penelitian berdasarkan 

kriteria inklusi dan eksklusi. Berikut adalah gambaran dari pelaksanaan teknik  

convenience sampling yang dilakukan peneliti : 

 

 

 

  

 

   

 

 

  

 

Gambar 4.1 Jumlah Sampel Penelitian 

116 partisipan pada tahap awal 

dilakukan skrining 

76 orang tua 

Tidak aktif bersekolah sebanyak 20 anak 

Usia anak >18 tahun sejumlah 2 anak 

Alamat orang tua tidak lengkap sebanyak 10 

orang tua 

Tidak berada di rumah sebanyak 6 orang tua 

Menolak menjadi partisipan sebanyak 2 orang 

tua 

96 partisipan 

94 partisipan 

84 partisipan 

78 partisipan 
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 Berdasarkan Gambar 4.1, dapat diketahui bahwa besar sampel yang diperoleh 

dalam penelitian ini adalah 76 orang tua dengan anak berkebutuhan khusus. 

 

4.3 Lokasi penelitian 

Penelitian ini dilakukan di SDLB Negeri se-Kabupaten Bondowoso yang terdiri 

dari SDLB Negeri Badean dan SDLB Negeri Cindogo. Peneliti mendatangi rumah dari 

orang tua atau pengasuh anak berkebutuhan khusus yang dilibatkan dalam kegiatan 

penelitian. 

 

4.4 Waktu Penelitian 

Penelitian ini dilakukan pada rentang bulan Desember 2018-Januari 2019 terhitung 

dari penentuan judul yang ditetapkan pada tanggal 6 Juni 2018 sampai dengan 

pelaksanaan seminar proposal pada tanggal 10 Oktober 2018. Sidang Hasil penelitian 

ini dilaksanakan pada bulan Maret 2019. 

 

4.5 Definisi Operasional 

Definisi operasional dalam penelitian ini bertujuan untuk memberikan penjelasan 

mengenai dua variabel yang terdiri variabel stres pengasuhan dan kekerasan fisik pada 

anak berkebutuhan khusus 
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Tabel 4.1 Definisi Operasional 

Variabel Definisi 

Operasional 

Indikator Alat Ukur Skala Hasil Ukur 

Variabel Independen : 

Stres Pengasuhan 

Reaksi stres yang 

bersifat subjektif 

dalam pengasuhan   

1. Parental 

Distress 

2. The Difficult 

Child 

3. Parent-Child 

Dysfunctional 

Interaction  

Kuesioner Parenting 

Stress Index Short-

formterdiri dari 30 

pertanyaan 

menggunakan skala 

likert yang telah diuji 

validitas dan 

reliabilitas oleh 

Leony, 2018. 

Rasio Nilai minimal : 30 

Nilai Maksimal : 120 

Variabel Dependen : 

Kekerasan Fisik Pada 

anak berkebutuhan 

khusus 

Suatu bentuk 

perlakuan fisik 

yang berpotensi 

untuk menimbulkan 

masalah kesehatan 

fisik, psikologis, 

dan sosial pada 

anak 

1. Memukul anak 

2. Menendang anak 

3. Melakukan 

sesuatu yang 

melukai anak 

Kuesioner Juvenile 

Victimization 

Questionnaire 

terhadap anak terdiri 

dari 1 Pertanyaan 

menggunakan skala 

guttman yang telah 

diuji validitas dan 

reliabilitas oleh David 

Filkenhour dan 12 

pertanyaan yang 

merupakan modifikasi 

dari aspek kekerasan 

pada anak 

Nominal Ya : 1 

Tidak : 0 
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4.6 Pengumpulan Data 

4.6.1 Sumber Data 

 Penelitian ini terdiri dari dua sumber data, yakni sumber data primer dan 

sumber data sekunder. Berikut penjelasan dari sumber data yang didapatkan : 

a. Data Primer 

Data primer dalam penelitian ini diperoleh secara langsung menggunakan 

kuesioner yang terdiri dari data karakteristik orang tua dan anak berkebutuhan 

khusus, kuesioner stres pengasuhan serta kuesioner kekerasan fisik. Kuesioner 

tersebut dibagikan kepada 76 orang tua dengan anak berkebutuhan khusus secara 

door to door. 

b. Data Sekunder 

Data sekunder dalam penelitian ini didapatkan dari bidang tata usaha SDLB 

Negeri Badean dan SDLB Negeri Cindogo Kabupaten Bondowoso. Berdasarkan 

data yang diperoleh, SDLB Negeri Badean dan SDLB Negeri Cindogo Kabupaten 

Bondowoso memiliki siswa sebanyak 116 orang. 

 

4.6.2 Alat Ukur Penelitian 

Alat pengumpul data yang digunakan dalam penelitian ini adalah kuesioner. 

Kuesioner tersebut terdiri dari data identitas partisipan, parenting stress index-short 

form (Abidin, 1995) dan Juvenile Victimization Questionnaire (Hamby, 2011).  
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a. Data Identitas 

Data Identitas berisi karakteristik orang tua atau pengasuh dan karakteristik 

anak. Karakteristik orang tua atau pengasuh terdiri dari umur, jenis kelamin, status 

pernikahan, status peran, dan pekerjaan. Adapun karakteristik anak yang terdapat 

pada data identitas antara lain nama anak, usia anak dan pengasuh anak. 

b. Variabel Stres Pengasuhan 

Pada variabel stress pengasuhan digunakan kuesioner Parenting Stress 

Index- Short Form (PSI-SF) oleh Abidin (1995) yang berisi 36 item pernyataan 

Kuesioner ini terdiri dari 23 pernyataan favorable dan 13 pernyataan unfavorable  

dengan indikator stres pengasuhan yang difokuskan pada distres pengasuhan, 

kesulitan anak, dan interaksi disfungsional orang tua-anak.  

Kuesioner PSI-SF telah diterjemahkan dan di uji validitas oleh Leony Ayu 

(2018) dan didapatkan 19 pernyataan favorable dan 11 pernyataan unfavorable.  

Peneliti juga melakukan uji reliabilitas di dalam penelitian ini. Berikut adalah 

penyajian hasil  uji reliabilitas yang yang dilakukan :
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Tabel 4.2 Hasil Uji Reliabilitas Kuesioner Parenting Stress Index Short-Form 

Item Mean SD CITC SMC AID  

1. Distres Pengasuhan Cronbach’s α = 0,380  

a. Saya tidak bisa menangani permasalahan dengan baik  

b. Saya memenuhi kebutuhan anak saya tetapi tidak sesuai dengan yang saya 

harapkan  

c. Saya terbebani oleh tanggung jawab saya sebagai orang tua  

d. Saya tidak bisa mencoba hal baru dan berbeda semenjak saya punya anak  

e. Saya hampir tidak bisa melakukan hal yang saya sukai semenjak saya 

memiliki anak  

f. Saya tidak puas dengan kegiatan belanja yang saya lakukan  

g. Beberapa hal mengganggu fikiran saya mengenai hal ini  

h. Memiliki anak menyebabkan lebih banyak masalah antara saya dan 

pasangan 

i. Saya merasa kesepian tanpa teman 

j. Ketika  saya  pergi  ke  pesta, saya berharap tidak menikmatinya sendiri 

k. Saya tidak tertarik terhadap urusan orang lain seperti dulu 

l. Saya tidak menikmati kegiatan yang saya lakukan seperti dulu 

2,05 

2,07 

 

3,16 

2,09 

1,91 

 

1,95 

2,30 

1,86 

 

2,20 

2,22 

2,22 

2,93 

0,563 

0,574 

 

0,612 

0,803 

0,657 

 

0,563 

0,800 

0,778 

 

0,910 

0,759 

0,704 

0,680 

0,468 

0,364 

 

-0,090  

0,342 

0,386 

 

0,194 

0,238 

-0,022 

 

0,374 

-0,147 

0,219 

-0,152 

 0,600 

0,607 

 

0,642 

0,603 

0,603 

 

0,620 

0,615 

0,641 

 

0,597 

0,652 

0,617 

0,649 

 

2. Kesulitan Pada Anak  Cronbach’s α = 0,229  

a. Saya jarang tertawa ketika sedang bermain  

b. Saya merasa anak saya lambat dalam belajar  

c. Anak saya jarang melakukan sesuatu sesuai dengan yang saya harapkan  

d. Anak saya membutuhkan waktu lama untuk beradaptasi dengan lingkungan 

barunya  

e. Beberapa kegiatan yang dilakukan anak saya membuat saya terganggu  

f. Ketika anak saya bangun tidur biasanya dalam suasana hati yang buruk  

g. Anak saya akan menangis dengan kuat jika hal yang diinginkannya tidak 

dipenuhi  

h. Anak saya mudah marah atas hal sepele sekalipun  

i. Saya kesulitan dalam mengatur jadwal makan dan minum anak  

j. Anak saya jarang melakukan sesuatu sesuai dengan yang saya harapkan  

1,87 

2,33 

2,30 

2,24 

 

1,97 

1,91 

2,28 

 

2,47 

2,91 

2,38 

0,550 

     0,855 

0,783 

0,814 

 

0,748 

0,769 

0,759 

 

0,945 

0,677 

0,765 

0,221 

-0,075 

0,301 

0,404 

 

0,460 

0,340 

0,066 

 

0,001 

-0,129 

0,155 

 0,618 

0,648 

0,608 

0,596 

 

0,637 

0,604 

0,632 

 

0,643 

0,647 

0,623 
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k. Anak saya lebih sering menangis daripada teman sebayanya 2,84 0,817 0,217 0,617 

3. Interaksi Disfungsional Anak-Orang Tua Cronbach’s α = 0,224  

a. Anak saya jarang melakukan hal-hal yang membuat saya bangga  

b. Anak saya senang dekat dengan saya  

c. Usaha saya tidak dihargai dengan baik oleh anak  

d. Saya berharap memiliki perasaan dekat dan hangat dengan anak saya, tetapi 

saya tidak dapat melakukannya  

e. Anak saya melakukan beberapa hal yang mengganggu ketenangan saya  

f. Saya merasa anak saya menjadi bandel, di luar dugaan saya  

g. Saya merasa bahwa anak saya lebih banyak menuntut dibandingkan anak 

lainnya 

1,99 

3,45 

1,95 

3,09 

 

1,99 

2,61 

2,76 

0,622 

0,661 

0,563 

0,546 

 

0,739 

0,881 

0,846 

0,378 

0,264 

0,306 

-0,055 

 

0,439 

0,081 

0,181 

 0,605 

0,613 

0,612 

0,637 

 

0,595 

0,632 

-0,024 

 

Total Alpha Stres Pengasuhan 0,628      

Keterangan : SD = Standar Deviasi;  CITC = Corrected item-total Correlation; SMC = Squared multiple correlation; AID = Alpha if 

item deleted 
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Sebelum penambahan sampel, dimana sampel masih berjumlah 42 orang, 

didapatkan nilai reliabilitas 0,3 sehingga kuesioner tidak dapat diterima. Setelah 

penambahan sampel menurut tabel 4.1, dapat diketahui bahwa cronbach α total 

adalah 0,628 sehingga kuesioner ini dapat diterima dan diaplikasikan pada 

partisipan yang dilibatkan dalam penelitian. Hasil uji validitas kuesioner PSI-SF 

menunjukkan nilai  r tabel sebesar 0,385.  

Kuesioner PSI-SF oleh Abidin (1995) menggunakan skala linkert untuk 

menilai setiap pernyataan dalam kuesioner. Pernyataan favorable berisi 4 jawaban 

alternatif yang terdiri dari pernyataan Sangat Setuju (SS) dengan nilai 4, Setuju (S) 

dengan nilai 3, Tidak setuju (TS) dengan skor 2 dan sangat tidak setuju (STS) 

dengan nilai 1. Sedangkan untuk pernyataan unfavorable berisi 4 jawaban alternatif 

yang terdiri dari pernyataan Sangat Setuju (SS) dengan nilai 1, Setuju (S) dengan 

nilai 2, Tidak setuju (TS) dengan skor 3 dan sangat tidak setuju (STS) dengan nilai 

4. Nilai akhir didapatkan dari jumlah keseluruhan nilai pernyataan partisipan, 

sehingga didapatkan nilai minimal pada angka 30 dan nilai maksimal pada angka 

120. 

c. Variabel Kekerasan Fisik Pada Anak  

Pengumpulan data untuk kekerasan fisik pada anak menggunakan kuesioner 

Juvenile Victimization Questionnaire yang berisi 34 item pernyataan dimana 

peneliti menggunakan 1 pernyataan negatif yang sesuai dengan variabel kekerasan 

fisik dan selanjutnya dikembangkan dengan 12 pernyataan negatif berkaitan dengan 

jenis kekerasan fisik yang merupakan modifikasi dari aspek kekerasan fisik. 

Kuesioner ini diterjemahkan dengan teknik back translation dimana peneliti 
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mengadopsi kuesioner asli berbahasa inggris yang kemudian diterjemahkan ke 

dalam bahasa Indonesia. Selanjutnya peneliti mendiskusikan hasil terjemahan 

dengan pakar bahasa inggris untuk diperiksa apakah hasil terjemahan tersebut 

merubah makna kuesioner. Setelah itu, pakar memberikan kuesioner dalam bentuk 

terjemahan bahasa indonesia kepada peneliti untuk digunakan sebagai alat ukur 

penelitian. 

Indikator kekerasan fisik dalam kuesioner ini antara lain memukul anak, 

menendang anak dan melakukan sesuatu yang dapat melukai anak. Kuesioner ini 

menyediakan 1 pernyataan alternatif dengan bobot nilai dalam setiap jawaban 

partisipan meliputi : Tidak pernah dengan skor 0, pernah : 1. Untuk penilaian 

pernyataan jenis kekerasan fisik, diberikan jawaban ya atau tidak. 

 

4.6.3 Uji Validitas dan Reliabilitas 

Kuesioner PSI-SF memiliki nilai uji validitas dengan r tabel = 0,456 dan 

nilai reliabilitas dengan cronbach alpha sebesar 0,949 (Leony,2018). Uji validitas 

dan reliabilitas yang dilakukan oleh peneliti didapatkan nilai r tabel 0,385 dan  nilai 

cronbach alpha  sebesar 0,628. Kuesioner JVQ yang dikaitkan dengan depresi, 

memiliki nilai r hasil = 0,21, sehingga kuesioner tersebut terbukti valid untuk 

dijadikan sebagai alat ukur penelitian. Uji reliabilitas pada kuesioner JVQ 

menunjukkan nilai cronbach alpha  = 0,98, sehingga kuesioner tersebut dapat 

diaplikasikan pada partisipan yang dilibatkan dalam penelitian. 
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4.6.4 Teknik Pengumpulan Data 

Peneliti menjelaskan penelitian yang dilakukan kepada guru SDLB Negeri 

Badean. Peneliti mendapatkan data siswa berjumlah 79 anak di SDLB Negeri 

Badean. Dari jumlah populasi tersebut, peneliti mendapatkan sampel penelitian 

sebanyak 42 orang tua yang diperoleh dari teknik convenience sampling. 

Selanjutnya, peneliti mendatangi rumah orang tua siswa dan melakukan bina 

hubungan saling percaya. Setelah itu, peneliti menjelaskan tentang prosedur 

penelitian mengenai cara pengisian kuesioner dan waktu yang dibutuhkan dalam 

pengisian kuesioner tersebut. Waktu yang diperlukan untuk pengisian kuesioner 

yaitu sekitar 30 menit. Kemudian peneliti menginformasikan mengenai informed 

consent yang diberikan kepada partisipan sebagai bentuk persetujuan tertulis untuk 

terlibat dalam kegiatan penelitian.  

Peneliti memberikan instrumen penelitian berupa kuesioner stres 

pengasuhan dan kekerasan fisik pada anak untuk diisi oleh orang tua atau pengasuh 

dengan pendampingan peneliti. Setelah orang tua atau pengasuh mengisi kuesioner, 

peneliti mengecek ulang apakah semua pertanyaan telah terjawab oleh partisipan.  

Setelah melakukan pengambilan data, peneliti mengolah dan menganalisis 

data dengan menggunakan aplikasi SPSS versi 20. Hasil nilai reliabilitas alat ukur 

yang kecil membuat peneliti menambah populasi penelitian pada orang tua di 

SDLBN Cindogo yang berjumlah 37 orang. Setelah menggunakan teknik 

convenience sampling, didapatkan sampel tambahan sebanyak 34 orang tua, 

sehingga total sampel penelitian ini yakni 76 orang tua dengan anak berkebutuhan 
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khusus. Selanjutnya peneliti mengulang langkah penelitian di SDLB Negeri 

Cindogo dari meminta izin pada pihak SDLB Negeri sampai tahap pengumpulan 

kuesioner. Analisis data dilakukan kembali untuk selanjutnya disajikan dalam 

bentuk laporan hasil penelitian pada pihak kampus dan SDLB Negeri di Kabupaten 

Bondowoso. 

 

4.7 Pengolahan Data 

Pengolahan data yang digunakan dalam penelitian ini terdiri dari beberapa 

tahap, antara lain : 

1. Editing 

Pada tahap editing, peneliti memeriksa ulang kuesioner yang telah diisi oleh 

orang tua atau pengasuh anak berkebutuhan khusus. Pada tahap pengambilan 

data, peneliti menanyakan kembali terkait pengisian data identitas untuk 

memastikan kebenaran dari pengisian kuesioner. Selain itu, peneliti memeriksa 

ulang apakah orang tua telah mengisi setiap item pertanyaan yang telah 

dituliskan dalam kuesioner.  

2. Coding 

Pada tahap ini, peneliti mengubah bentuk kalimat dari kuesioner ke dalam 

bentuk angka. Adapun Coding yang dilakukan dalam penelitian ini adalah 

karakteristik partisipan yang terdapat dalam kuesioner, meliputi jenis 

disabilitas anak (tuna netra : 0, tuna rungu : 1, tuna grahita : 2, autis  

: 3, ganda : 4, tuna daksa : 5 ), jenis kelamin (Laki-laki : 0, Perempuan : 1), 

Status Pernikahan (Menikah : 0, Janda/duda : 1), Status peran  
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(Orang tua : 0, Pengasuh lainnya : 1), Pekerjaan (Bekerja : 0, tidak bekerja : 1), 

pengasuh anak (Orang tua : 0, Pengasuh lainnya : 1). 

3. Entry Data 

Pada tahap entri data, peneliti memasukkan data yang telah didapatkan ke 

dalam tabel software computer yakni SPSS versi 20 untuk menghitung 

frekuensi dan menganalisis data tersebut. Data yang dimasukkan dalam 

penelitian ini adalah angka total dari kuesioner yang telah diisi oleh 76 orang 

tua dengan anak berkebutuhan khusus di SDLB Negeri Badean dan SDLB 

Negeri Cindogo. Selain itu, data kategorik juga dimasukkan dalam bentuk 

angka sebagai kode yang telah ditetapkan pada tahap coding. 

4. Cleaning 

 Pada tahap cleaning, peneliti memeriksa kembali data yang telah dientry 

dengan cara mengoreksi ulang setiap kuesioner yang telah diisi oleh orang tua 

dan mencocokkan dengan hasil entry data pada software SPSS versi 20. Hal 

ini dilakukan untuk memastikan kebenaran dan ketepatan analisis data. 

 

4.8 Analisis Data 

a. Analisis Univariat 

Pada data kategorik karakteristik partisipan, distribusi frekuensi dengan nilai 

persentase digunakan. Pada penelitian ini terdapat data numerik yang 

terdistribusi normal sehingga penyajian hasil penelitian menggunakan mean 

dan standar deviasi. Selain itu, terdapat pula data numerik yang tidak 
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terdistribusi normal sehingga penyajian hasil penelitian menggunakan median 

dan nilai persentil25-75. 

b. Analisis Bivariat 

Skala pengukuran dari variabel stres pengasuhan adalah skala rasio dan 

variabel kekerasan fisik menggunakan skala nominal sehingga analisis data 

pada penelitian ini menggunakan uji Mann-Whitney karena data berdistribusi 

tidak normal . Nilai signifikansi yang digunakan yakni 0,05. 

 

4.9 Etika Penelitian 

 Peneliti telah mendapatkan izin penelitian dari dekan Fakultas 

Keperawatan, lembaga penelitian Universitas Jember, SDLB Negeri Badean dan 

SDLB Negeri Cindogo. Selain itu, uji etik telah dilakukan pada penelitian ini di 

Fakultas Kedokteran Gigi Universitas Jember No. 193/UN25.8/KEPK/DL/2018 

disesuaikan dengan prinsip etik penelitian. Adapun prinsip etik yang diperhatikan 

pada saat melakukan penelitian, antara lain : 

a. Lembar persetujuan (informed consent) 

Peneliti mencantumkan informed consent dalam kuesioner berisi penjelasan 

informasi mengenai manfaat, durasi, tujuan, hak dan kewajiban partisipan 

dalam penelitian. Hal ini bertujuan untuk mencapai kesepakatan antara peneliti 

dan partisipan. 

 

 

Digital Repository Universitas JemberDigital Repository Universitas Jember

http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/


45 

 

 

b. Tanpa nama (Anonimity) 

Peneliti menganjurkan partisipan tidak  menuliskan nama terang dalam 

lembar identitas yang terdapat di kuesioner. Peneliti menulis identitas 

partisipan dengan penomeran kode tertentu atau inisial huruf pada saat 

pengolahan data.  

c. Kerahasiaan (confidentially) 

Peneliti menjaga segala informasi partisipan dimana pihak yang mengetahui 

informasi tersebut hanya peneliti dan pembimbing. Selain itu, peneliti tidak 

menyertakan dokumentasi penelitian seperti pengambilan foto untuk menjaga 

kerahasiaan partisipan.  

d. Kemanfaatan (Beneficience) 

Peneliti menjelaskan dalam lembar persetujuan bahwa penelitian ini tidak 

menimbulkan dampak buruk bagi partisipan. Peneliti melakukan penelitian 

sesuai dengan tujuan dan prosedur penelitian untuk menghindari dampak 

negatif bagi partisipan. Manfaat yang diperoleh partisispan dalam penelitian ini 

adalah partisipan dapat mengetahui pengasuhan yang adaptif terhadap anak 

berkebutuhan khusus. 

e. Keadilan 

Peneliti tidak melakukan tindakan diskriminasi kepada orang tua baik yang 

bersedia maupun tidak bersedia menjadi partisipan. Selain itu, peneliti 

memperlakukan seluruh orang tua yang dilibatkan dalam penelitian secara adil 

baik sebelum, selama maupun sesudah penelitian. 
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BAB 6. PENUTUP 

 

6.1 Kesimpulan 

Berdasarkan hasil penelitian yang telah dibahas pada bab 5, maka 

didapatkan kesimpulan sebagai berikut : 

a. Sebagian orang tua dengan anak berkebutuhan khusus melakukan kekerasan 

fisik dimana jenis kekerasan fisik yang dilakukan oleh orang tua terbanyak 

adalah memukul anak. 

b. Orang tua dengan anak berkebutuhan khusus mengalami stres pengasuhan  

c. Orang tua yang mengalami stres pengasuhan akan melakukan kekerasan 

fisik terhadap anak berkebutuhan khusus  

 

6.2 Saran 

 Hasil penelitian ini dapat memberikan beberapa saran terkait penanganan 

stres pengasuhan dan kekerasan fisik pada anak berkebutuhan khusus. Kekerasan 

fisik baik secara hukum, kesehatan maupun agama tidak dibenarkan. Tetapi dalam 

penelitian ini, orangtua dengan anak berkebutuhan khusus melakukan kekerasan 

fisik terhadap anak. Perawat dapat mengajarkan pada orang tua bagaimana cara 

mengasuh yang baik terhadap anak sesuai kondisi dan umurnya. Selain itu, perawat 

dapat menjelaskan bahwa kekerasan fisik bukanlah cara yang tepat untuk mendidik 

anak. 
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 Perawat juga dapat memberikan dukungan terkait pembelajaran 

kemandirian di SDLB untuk mendukung perkembangan anak sehingga diharapkan 

anak lebih bisa beradaptasi dengan lingkungan. Hal ini bertujuan agar saat dirumah, 

ketergantungan anak terhadap orang tua semakin berkurang. Dengan lebih 

mandirinya anak, diharapkan tuntutan yang dirasakan oleh orang tua semakin 

berkurang. Apabila tuntutan yang dirasakan oleh orang tua berkurang, stres 

pengasuhan juga dapat berkurang yang selanjutnya akan mencegah terjadinya 

kekerasan fisik terhadap anak. 

 Selain saran bagi perawat, peneliti juga memberikan saran penelitian 

lanjutan pada peneliti selanjutnya sehubungan dengan adanya kejadian kekerasan 

fisik yang ditemukan pada penelitian ini, antara lain : 

1. Hubungan tipe keluarga dengan kekerasan fisik pada anak berkebutuhan 

khusus 

2. Mekanisme koping dan hubungannya dengan kekerasan fisik pada orang tua 

dengan anak berkebutuhan khusus 
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LAMPIRAN 

Lampiran A: Lembar Informed  

PERMOHONAN MENJADI PARTISIPAN 

 

Kepada  

Calon Partisipan 

 

Dengan Hormat  

Yang bertanda tangan dibawah ini:  

Nama: Rizqi Nur Aini 

NIM: 152310101126 

Pekerjaan:Mahasiswa  

Alamat:Jl. Kalimantan No. 72, Sumbersari, Jember  

Bermaksud  untuk melakukan  penelitian  tentang  “Hubungan Stres Pengasuhan 

dengan Kejadian Kekerasan Fisik pada Orang Tua dengan Anak Berkebutuhan Khusus 

di Sekolah Dasar Luar Biasa Negeri se-Kabupaten Bondowoso”.  Penelitian  ini  

bertujuan  untuk mengetahui hubungan stress pengasuhan dengan kekerasan 

fisikterhadap anak berkebutuhan khusussehingga  dapat  dijadikan acuan dalam 
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mengelola stres akibat pengasuhan untuk mencegah kekerasan fisik yang mungkin 

terjadi.  

Prosedur penelitian membutuhkan waktu 30 – 45 menit  untuk  mengisi  kuesioner  

yang  diberikan.  Pada  penelitian  ini,  peneliti memberikan  lembar  kuesioner PSI  

dan  kuesioner  skala kekerasan terhadap anak.  Kedua  kuesioner  tersebut  digunakan  

untuk mengetahui stress pengasuhan dan kekerasan fisik terhadap anak.  

Penelitian ini tidak akan mempengaruhi prestasi anak serta tidak mempengaruhi 

perlakuan guru terhadap anak di sekolah. Selain itu, Penelitian ini tidak akan  

memberikan dampak negatif bagi anda sebagai  partisipan. Kerahasiaan dari data anda 

akan terjaga dan  hanya akan digunakan untuk kepentingan  penelitian. Jika anda  tidak 

bersedia menjadi  partisipan, maka tidak ada sanksi yang diberikankepada anda dan 

keluarga. Jika anda bersedia menjadi partisipan, maka saya mohon kesediaan untuk 

menandatangani lembar persetujuan yang saya lampirkan  dan  menjawab  pertanyaan  

yang  saya  sertakan.  Atas  perhatian  dan kesediaannya menjadi partisipan saya 

ucapkan terimakasih.   

 

 Jember, ..............2018   

Rizqi Nur Aini 

 

NIM 152310101126 
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Lampiran B: Lembar Consent  

PERSETUJUAN MENJADI PARTISIPAN 

Saya yang bertanda tangan dibawah  ini:  

Nama:  

Usia:  

Alamat:  

 

Menyatakan bersedia menjadi partisipan penelitian ini dalam keadaan sadar, jujur, 

dan tidak ada paksaan dalam penelitian dari:  

Nama  : Rizqi Nur Aini 

NIM  : 152310101126 

Judul  : Hubungan Stres Pengasuhan dengan Kejadian Kekerasan Fisik pada Orang Tua 

dengan Anak Berkebutuhan Khusus di Sekolah Dasar Luar Biasa Negeri se-

Kabupaten Bondowoso 

 

Penelitian  ini  bertujuan  untuk mengetahui perbedaannilai stres pengasuhanpada orang 

tua pada anak berkebutuhan khusus yang mengalami dan tidak mengalamikekerasan 

fisik.  Kerahasiaan  akan  dijamiin sepenuhnya  oleh  peneliti.  Saya  telah  menerima  
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penjelasan  terkait  hal  tersebut diatas dan saya diberikan kesempatan untuk bertanya 

terkait hal – hal yang belum dimengerti dan telah mendapatkan jawaban yang jelas dan 

tepat.   

Dengan ini saya menyatakan secara sukarela untuk ikut menjadi subjek penelitian ini 

selama kurang lebih satu bulan.   

 

       Jember,.................... 2018 

 

 

            (..................................)     
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Lampiran C 

DATA IDENTITAS 

Nama/ Inisial   : …………………………………………………………... 

Usia sekarang  :    tahun       

Jenis Kelamin  : 

Usia anak  :   tahun 

Status Pernikahan   : Beri tanda checklist ( √) pada jawaban yang sesuai  

(  ) Menikah   (   ) Janda/Duda 

Status peran sebagai : 

(   ) ibu   (    ) Bapak  (    ) Nenek  (    ) Kakek 

(   ) Pengasuh lainnya, …… 

Pekerjaan     :  

(   ) Ibu Rumah Tangga    (   ) Wiraswasta        (   ) Karyawan 

(   ) PNS            (   ) TNI/POLRI  (   )   Lain-lain, sebutkan…………… 

Pengasuh anak : 
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(   ) Ibu             (    ) Nenek             (    ) Pengasuh lainnya, ……… 

(   ) Ayah          (    ) Kakek 

Berapa lama orang tersebut mengasuh anak anda ? 
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Lampiran D. Skala Stres Pengasuhan 

BAGIAN 1 

PETUNJUK PENGISIAN SKALA 

 

1.  Baca dan pahamilah setiap pernyataan dalam skala ini.  

2.  Setiap pernyataan memiliki lima alternatif jawaban dengan arti sebagai berikut :  

Sangat tidak 

setuju (STS) 

Jika pertanyaan dibawah sangat tidak cocok dengan yang anda 

rasakan 

Tidak sejutu 

(TS) 

Jika pertanyaan dibawah tidak cocok dengan yang anda rasakan 

Setuju (S) Jika pertanyaan dibwah cocok dengan yang anda rasakan 

Sangat setuju 

(SS) 

Jika pertanyaan dibawah sangat cocok dengan anda rasakan 

3.  Pilih salah  satu  jawaban  yang  paling  menggambarkan  perasaaan  Anda  

dengan memberi tanda checklist ( √ ) pada jawaban yang Anda anggap sesuai.  

Contoh :   

NO PERNYATAAN STS TS S SS 

1 Saya tidak bisa menangani permasalahan 

dengan baik 

   √   

 

4.  Jawaban  yang  Anda  pilih  semuanya  baik  dan  benar,  tidak  ada  jawaban  yang  

salah.  
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5.  Bila  Anda  keliru  memilih  jawaban  dan  ingin  mengganti  jawaban  Anda,  

maka berilah  tanda  sama dengan  (=)  pada  jawaban  yang keliru,  kemudian  beri  

tanda checklist ( ) pada jawaban yang dikehendaki.  

Contoh:   

NO PERNYATAAN STS TS S SS 

1 Saya tidak bisa menangani permasalahan 

dengan baik 

   = √  

 

6.  Setelah  selesai  mengisi  skala,  cek  kembali jawaban Anda  dan  pastikan  bahwa  

tidak ada satu pernyataan pun yang terlewatkan.  

*SELAMAT MENGERJAKAN* 

 

 

No 
Pernyataan 

STS TS S SS 

1. Saya tidak bisa menangani permasalahan 

dengan baik 

    

2 Saya memenuhi kebutuhan anak saya tetapi 

tidak sesuai dengan yang saya harapkan 

    

3 Saya terbebani oleh tanggung jawab saya 

sebagai orang tua 

    

4 Saya tidak bisa mencoba hal baru dan 

berbeda semenjak saya punya anak 

    

5 Saya hampir tidak bisa melakukan hal yang 

saya sukai semenjak saya memiliki anak 

    

6 Saya tidak puas dengan kegiatan belanja 

yang saya lakukan 

    

7 Beberapa hal mengganggu fikiran saya 

mengenai hal ini 

    

8 Memiliki anak menyebabkan lebih banyak 

masalah antara saya dan pasangan 

    

9 Saya merasa kesepian tanpa teman     

10 Ketika  saya  pergi  ke  pesta, saya berharap 

tidak menikmatinya sendiri 
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11 Saya tidak tertarik terhadap urusan orang lain 

seperti dulu 

    

12 Saya tidak menikmati kegiatan yang saya 

lakukan seperti dulu 
    

 

13 Anak saya jarang melakukan hal-hal yang 

membuat saya bangga 

    

14 Anak saya senang dekat dengan saya     

15 Usaha saya tidak dihargai dengan baik oleh 

anak 

    

16 Saya jarang tertawa ketika sedang bermain     

17 Saya merasa anak saya lambat dalam belajar     

18 Anak saya jarang melakukan sesuatu sesuai 

dengan yang saya harapkan 

    

19 Anak saya membutuhkan waktu lama untuk 

beradaptasi dengan lingkungan barunya 

    

20 Saya berharap memiliki perasaan dekat dan 

hangat dengan anak saya, tetapi saya tidak 

dapat melakukannya 

    

21 Beberapa kegiatan yang dilakukan anak saya 

membuat saya terganggu 

    

22 Ketika anak saya bangun tidur biasanya 

dalam suasana hati yang buruk  

    

23 Anak saya melakukan beberapa hal yang 

mengganggu ketenangan saya 

    

24 Anak saya akan menangis dengan kuat jika 

hal yang diinginkannya tidak dipenuhi 

    

25 Anak saya mudah marah atas hal sepele 

sekalipun 

    

26 Saya kesulitan dalam mengatur jadwal 

makan dan minum anak 

    

27 Anak saya jarang melakukan sesuatu sesuai 

dengan yang saya harapkan 
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28 Saya merasa anak saya menjadi bandel, di 

luar dugaan saya 

    

29 Saya merasa bahwa anak saya lebih banyak 

menuntut dibandingkan anak lainnya 

    

30 Anak saya lebih sering menangis daripada 

teman sebayanya 

    

Sumber : Ahmad dalam Leony (2018) 

Mohon cek kembali jawaban Anda dan pastikan tidak ada satu pernyataan yang 

terlewat! 
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Lampiran E. Skala Kekerasan Fisik terhadap Anak 

BAGIAN 2 

PETUNJUK PENGISIAN SKALA 

 

Cara Pengisian : 

Pada halaman-halaman berikut terdapat sejumlah pernyataan yang terkait dengan 

perasaan anda dalam mengasuh anak berkebutuhan khusus. Sebelum mengisi, saya 

ingin mengingatkan bahwa jawaban anda akan kami rahasiakan kepada siapapun. Jika 

anda tidak ingin menjawab pertanyaan tersebut, anda tidak akan mendapatkan sanksi 

apapun. Namun, akan sangat baik apabila  anda bisa jujur dalam menjawab pertanyaan 

ini sehingga kita dapat menemukan fenomena apa yang anak anda hadapi. Adapun cara 

pengerjaan kuesioner ini adalah dengan membaca setiap pernyataan kemudian berikan 

tanda centang (√) pada kolom jawaban yang disediakan. Bacalah dengan cermat pada 

setiap pernyataan, kemudian pilih salah satu dari dua kemungkinan jawaban yang 

sesuai dengan keadaan diri saudara 

 

1. Selain memukul pantat anak anda, selama ini pernahkah anda memukul, 

menendang, atau secara fisik menyakiti anak Anda dengan berbagai cara? 

 Ya Tidak 
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Mohon Cek Kembali Jawaban Anda. Pastikan Tidak Ada yang Terlewati 

 Jika Iya, apakah anda pernah…. 

 

Iya Tidak 

a. a

. 

Menyerang anak anda   

b.  Memukul anak anda   

c. c

. 

Menendang anak anda   

d.  Menggigit anak anda   

e. e Membakar anak anda ( Misal : menyulut dengan korek api atau 

rokok) 

  

f.  Memukul atau menyerang bagian wajah atau kepala anak dengan 

kepalan tangan tertutup 

  

g.  Menghambat jalan nafas anak anda ( Mencekik, menutup hidung 

anak) 

  

h.  Menjepit, menggigit atau memukul area genital anak anda    

i.  Mengikat anak anda pada benda yang keras dan berat (seperti 

tiang, kayu) atau mengikat beberapa anggota badan anak  

sekaligus 

  

j.  Memberi atau mengizinkan anak untuk mengkonsumsi atau 

menghirup zat beracun dan berbahaya yang tidak diresepkan oleh 

dokter yang selanjutnya mengganggu kesehatan, mengubah 

perasaan dan suasana hati anak anda (seperti alkohol, narkotika, 

atau obat lainnya) 

  

k.  Memaparkan anak dengan bahan kimia yang memiliki dampak  

mengganggu fungsi fisiologis normalanak 

  

l.  Memberikan hukuman atau melukai anak yang mengakibatkan 

perdarahan dan nyeri  
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Lampiran F. Analisis Data 

 

 

 

 

Item-Total Statistics 

 Scale Mean if 

Item Deleted 

Scale Variance 

if Item Deleted 

Corrected Item-

Total 

Correlation 

Squared 

Multiple 

Correlation 

Cronbach's 

Alpha if Item 

Deleted 

x1 68,24 37,570 ,468 . ,600 

x2 68,22 38,203 ,364 . ,607 

x3 67,13 41,449 -,090 . ,642 

x4 68,20 37,121 ,342 . ,603 

x5 68,38 37,572 ,386 . ,603 

x6 68,34 39,428 ,194 . ,620 

x7 67,99 38,120 ,238 . ,615 

x8 68,43 40,729 -,022 . ,641 

x9 68,09 36,191 ,374 . ,597 

x10 68,07 41,982 -,147 . ,652 

x11 68,07 38,702 ,219 . ,617 

x12 67,36 41,992 -,152 . ,649 

x13 68,30 37,841 ,378 . ,605 

x14 66,84 38,508 ,264 . ,613 

x15 68,34 38,655 ,306 . ,612 

x16 68,42 39,287 ,221 . ,618 

x17 67,96 41,212 -,075 . ,648 

Reliability Statistics 

Cronbach's 

Alpha 

Cronbach's 

Alpha Based on 

Standardized 

Items 

N of Items 

,628 ,641 30 

Digital Repository Universitas JemberDigital Repository Universitas Jember

http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/


80 

 

 

x18 67,99 37,613 ,301 . ,608 

x19 68,05 36,477 ,404 . ,596 

x20 67,20 41,201 -,055 . ,637 

x21 68,32 36,406 ,460 . ,592 

x22 68,38 37,332 ,340 . ,604 

x23 68,30 36,641 ,439 . ,595 

x24 68,01 39,906 ,066 . ,632 

x25 67,82 40,206 ,001 . ,643 

x26 67,38 41,786 -,129 . ,647 

x27 67,91 39,045 ,155 . ,623 

x28 67,68 39,446 ,081 . ,632 

x29 67,53 38,493 ,181 . ,621 

x30 67,45 38,251 ,217 . ,617 

kekerasan fisik 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid 

tidak ada kekerasan fisik 41 53,9 53,9 53,9 

ada kekerasan fisik 35 46,1 46,1 100,0 

Total 76 100,0 100,0  

 

Descriptives 

 Statistic Std. Error 

nilai stres pengasuhan 

Mean 69,75 ,783 

95% Confidence Interval for 

Mean 

Lower Bound 68,19  

Upper Bound 71,31  

5% Trimmed Mean 70,19  
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Median 71,50  

Variance 46,563  

Std. Deviation 6,824  

Minimum 49  

Maximum 84  

Range 35  

Interquartile Range 6  

Skewness -1,198 ,276 

Kurtosis 1,416 ,545 

parental distress 

Mean 26,12 ,423 

95% Confidence Interval for 

Mean 

Lower Bound 25,28  

Upper Bound 26,96  

5% Trimmed Mean 26,34  

Median 27,00  

Variance 13,599  

Std. Deviation 3,688  

Minimum 16  

Maximum 32  

Range 16  

Interquartile Range 5  

Skewness -,912 ,276 

Kurtosis ,664 ,545 

the difficult child 

Mean 25,64 ,322 

95% Confidence Interval for 

Mean 

Lower Bound 25,00  

Upper Bound 26,29  

5% Trimmed Mean 25,77  
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Median 26,00  

Variance 7,885  

Std. Deviation 2,808  

Minimum 17  

Maximum 31  

Range 14  

 

Descriptives 

 Statistic Std. Error 

the difficult child Interquartile Range 2  

Skewness -,979 ,276 

Kurtosis 1,543 ,545 

the parent-child 

dysfunctional interaction 

Mean 18,88 ,246 

95% Confidence Interval for 

Mean 

Lower Bound 18,39  

Upper Bound 19,37  

5% Trimmed Mean 18,88  

Median 19,00  

Variance 4,612  

Std. Deviation 2,148  

Minimum 14  

Maximum 24  

Range 10  

Interquartile Range 2  

Skewness -,091 ,276 

Kurtosis -,078 ,545 

 

Percentiles 
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 Percentiles 

5 10 25 50 

Weighted 

Average(Definition 1) 

nilai stres pengasuhan 53,00 59,10 68,00 71,50 

parental distress 17,00 22,00 24,00 27,00 

the difficult child 19,00 22,00 25,00 26,00 

the parent-child 

dysfunctional interaction 
15,00 16,00 18,00 19,00 

Tukey's Hinges 

nilai stres pengasuhan   68,00 71,50 

parental distress   24,00 27,00 

the difficult child   25,00 26,00 

the parent-child 

dysfunctional interaction 

  
18,00 19,00 

 

Percentiles 

 Percentiles 

75 90 95 

Weighted Average(Definition 1) 

nilai stres pengasuhan 74,00 76,30 78,15 

parental distress 29,00 30,00 31,00 

the difficult child 27,00 28,00 30,15 

the parent-child dysfunctional 

interaction 
20,00 22,00 23,00 

Tukey's Hinges 

nilai stres pengasuhan 74,00   

parental distress 29,00   

the difficult child 27,00   

the parent-child dysfunctional 

interaction 
20,00 
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jenis kekerasan fisik 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid 

memukul anak 26 74,3 74,3 74,3 

Memukul dan menyerang 

anak 
7 20,0 20,0 94,3 

memukul anak memberi 

hukuman yang dapat 

menyebabkan dan 

perdarahan dan nyeri pada 

anak 

1 2,9 2,9 97,1 

lebih dari 2 kekerasan 1 2,9 2,9 100,0 

Total 35 100,0 100,0  

 

One-Sample Kolmogorov-Smirnov Test 

 nilai stres 

pengasuhan 

parental distress the difficult 

child 

N 76 76 76 

Normal Parametersa,b 
Mean 69,75 26,12 25,64 

Std. Deviation 6,824 3,688 2,808 

Most Extreme Differences 

Absolute ,204 ,134 ,186 

Positive ,096 ,067 ,122 

Negative -,204 -,134 -,186 

Kolmogorov-Smirnov Z 1,781 1,168 1,617 

Asymp. Sig. (2-tailed) ,004 ,131 ,011 

 

One-Sample Kolmogorov-Smirnov Test 

 the parent-child 

dysfunctional interaction 

N 76 
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Normal Parametersa,b 
Mean 18,88 

Std. Deviation 2,148 

Most Extreme Differences 

Absolute ,154 

Positive ,123 

Negative -,154 

Kolmogorov-Smirnov Z 1,339 

Asymp. Sig. (2-tailed) ,055 

 

a. Test distribution is Normal. 

 

Descriptives 

 Statistic Std. Error 

usia pengasuh 

Mean 37,80 1,167 

95% Confidence Interval for 

Mean 

Lower Bound 35,48  

Upper Bound 40,13  

5% Trimmed Mean 37,44  

Median 37,00  

Variance 103,441  

Std. Deviation 10,171  

Minimum 16  

Maximum 65  

Range 49  

Interquartile Range 12  

Skewness ,596 ,276 

Kurtosis ,755 ,545 

usia anak Mean 10,67 ,280 
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95% Confidence Interval for 

Mean 

Lower Bound 10,11  

Upper Bound 11,23  

5% Trimmed Mean 10,62  

Median 11,00  

Variance 5,957  

Std. Deviation 2,441  

Minimum 5  

Maximum 17  

Range 12  

Interquartile Range 3  

Skewness ,050 ,276 

Kurtosis -,093 ,545 

lama mengasuh anak 

Mean 16,57 ,409 

95% Confidence Interval for 

Mean 

Lower Bound 15,75  

Upper Bound 17,38  

5% Trimmed Mean 16,57  

Median 18,00  

Variance 12,729  

Std. Deviation 3,568  

Minimum 10  

Maximum 24  

Range 14  

 

Percentiles 

 Percentiles 

5 10 25 50 

usia pengasuh 22,55 26,00 31,00 37,00 
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Weighted 

Average(Definition 1) 

usia anak 7,00 7,00 9,00 11,00 

lama mengasuh anak 11,70 12,00 12,00 18,00 

Tukey's Hinges 

usia pengasuh   31,00 37,00 

usia anak   9,00 11,00 

lama mengasuh anak   12,00 18,00 

 

Percentiles 

 Percentiles 

75 90 95 

Weighted Average(Definition 1) 

usia pengasuh 43,00 50,00 61,30 

usia anak 12,00 13,30 14,15 

lama mengasuh anak 19,75 20,00 20,30 

Tukey's Hinges 

usia pengasuh 43,00   

usia anak 12,00   

lama mengasuh anak 19,50   

 

Tests of Normality 

 Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk 

Statistic df Sig. Statistic df Sig. 

usia pengasuh ,099 76 ,064 ,965 76 ,034 

usia anak ,159 76 ,000 ,955 76 ,009 

lama mengasuh anak ,222 76 ,000 ,875 76 ,000 

 

a. Lilliefors Significance Correction 

Descriptives 
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 Statistic Std. Error 

usia pengasuh 

Mean 37,80 1,167 

95% Confidence Interval for 

Mean 

Lower Bound 35,48  

Upper Bound 40,13  

5% Trimmed Mean 37,44  

Median 37,00  

Variance 103,441  

Std. Deviation 10,171  

Minimum 16  

Maximum 65  

Range 49  

Interquartile Range 12  

Skewness ,596 ,276 

Kurtosis ,755 ,545 

usia anak 

Mean 10,67 ,280 

95% Confidence Interval for 

Mean 

Lower Bound 10,11  

Upper Bound 11,23  

5% Trimmed Mean 10,62  

Median 11,00  

Variance 5,957  

Std. Deviation 2,441  

Minimum 5  

Maximum 17  

Range 12  

Interquartile Range 3  

Skewness ,050 ,276 
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Kurtosis -,093 ,545 

lama mengasuh anak 

Mean 16,57 ,409 

95% Confidence Interval for 

Mean 

Lower Bound 15,75  

Upper Bound 17,38  

5% Trimmed Mean 16,57  

Median 18,00  

Variance 12,729  

Std. Deviation 3,568  

Minimum 10  

Maximum 24  

Range 14  

 

Descriptives 

 Statistic Std. Error 

lama mengasuh anak Interquartile Range 8  

Skewness -,313 ,276 

Kurtosis -1,003 ,545 

 

Percentiles 

 Percentiles 

5 10 25 50 

Weighted 

Average(Definition 1) 

usia pengasuh 22,55 26,00 31,00 37,00 

usia anak 7,00 7,00 9,00 11,00 

lama mengasuh anak 11,70 12,00 12,00 18,00 

Tukey's Hinges 

usia pengasuh   31,00 37,00 

usia anak   9,00 11,00 
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lama mengasuh anak   12,00 18,00 

 

Percentiles 

 Percentiles 

75 90 95 

Weighted Average(Definition 1) 

usia pengasuh 43,00 50,00 61,30 

usia anak 12,00 13,30 14,15 

lama mengasuh anak 19,75 20,00 20,30 

Tukey's Hinges 

usia pengasuh 43,00   

usia anak 12,00   

lama mengasuh anak 19,50   

 

jenis disabilitas anak 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid 

tuna netra 8 10,5 10,5 10,5 

tuna rungu 22 28,9 28,9 39,5 

tuna grahita 33 43,4 43,4 82,9 

autis 6 7,9 7,9 90,8 

ganda 1 1,3 1,3 92,1 

tuna daksa 6 7,9 7,9 100,0 

Total 76 100,0 100,0  

 

 

 

jenis kelamin pengasuh 
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 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid 

laki-laki 5 6,6 6,6 6,6 

perempuan 71 93,4 93,4 100,0 

Total 76 100,0 100,0  

 

status pernikahan pengasuh 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid 

menikah 68 89,5 89,5 89,5 

janda/duda 8 10,5 10,5 100,0 

Total 76 100,0 100,0  

 

status peran 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid 

orang tua 66 86,8 86,8 86,8 

pengasuh lainnya 10 13,2 13,2 100,0 

Total 76 100,0 100,0  

 

 

pekerjaan pengasuh 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid 

bekerja 45 59,2 59,2 59,2 

tidak bekerja 31 40,8 40,8 100,0 

Total 76 100,0 100,0  
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pengasuh anak 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid 

orang tua 66 86,8 86,8 86,8 

pengasuh lainnya 10 13,2 13,2 100,0 

Total 76 100,0 100,0  

      

 

Mann-Whitney Test 

Test Statisticsa 

 nilai stres 

pengasuhan 

parental distress the difficult 

child 

the parent-child 

dysfunctional 

interaction 

Mann-Whitney U 445,000 427,000 481,500 579,500 

Wilcoxon W 1306,000 1288,000 1342,500 1440,500 

Z -2,850 -3,043 -2,488 -1,459 

Asymp. Sig. (2-tailed) ,004 ,002 ,013 ,144 

 

a. Grouping Variable: kekerasan fisik 
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Lampiran G. Surat Izin Penelitian 
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Lampiran H. Surat Keterangan Selesai Penelitian 
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Lampiran I. Surat Izin Etik Penelitian 

 

 

Digital Repository Universitas JemberDigital Repository Universitas Jember

http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/


98 

 

 

 

Lampiran K. Lembar Bimbingan Skripsi 
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Lampiran L. Permohonan Izin Penggunaan Kuesioner 
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