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ABSTRAK

Autis didefinisisan sebagai gangguan perkembangan saraf yang sifatnya genetik dan
dapat mempengaruhi kemampuan dalam komunikasi, sosialisasi dan minat perilaku yang
terbatas. Anak autis cenderung tidak mampu menjalin interaksi sosial seperti kontak
mata, perilaku yang kurang empati dan keterlambatan dalam berbicara. Perilaku adaptif
diartikan sebagai kemampuan untuk menyesuaikan tuntutan sosial yang ada dilingkungan
mereka, sehingga anak penyandang autis disebut memiliki keterkaitan dengan perilaku
adaptif dikarenakan adanya ketidakmampuan dalam berperilaku sesuai norma yang ada
dilingkunganya.

Jenis penelitian ini adalah penelitian kuantitatif dengan rancangan analisis deskriptif
untuk menggambarkan dan menganalisis perilaku adaptif pada anak autis. Sampel dalam
penelitian ini diambil menggunakan teknik non probability sampling dengan purposive
sampling dan dihitung menggunakan rumus cross sectional dengan hasil sampel yaitu 37
reponden. penelitian ini dilakukan di SLB Autis Alamanda dan SLB N Surakarta.
Pengumpulan data menggunakan kuisioner Vineland Adaptive Behavior Scale Ill yang
diisi oleh ibu dari anak autis. Hasil Analisis perilaku adaptif pada anak autis
menunjukkan bahwa 37 (100%) responden dinyatakan berada pada kategori perilaku
adaptif yang rendah dengan skor minimum yaitu 33 dan skor maksimum 69 dimana nilai
tersebut 95 atau berada pada kategori rendah (0-95). Hal ini disebabkan karena adanya
keterbatasan dalam fungsi kognitif dan kecerdasan sosial yang dimiliki oleh anak autis.
Hasil penelitian ini dapat digunakan sebagai salah satu bahan acuan agar dapat
dikembangkan menjadi intervensi untuk melatih anak autis dalam meningkatkan
kemampuan perilaku adaptifnya.
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ABSTRACT

Autism is a genetic neurological developmental disorder that affects
communication, socialization, and limited behavioral interests. Adaptive behavior is the
ability to adjust to social demands in their environment. Thus, children with autism have
a connection with adaptive behavior due to their inability to behave according to the
norms in their environment. The study adopted a quantitative descriptive analysis design
to describe adaptive behavior in children with autism. The sample used the Slovin
formula with 37 respondents at Alamanda Autism Special School and State Special
School of Surakarta. Data collection operated the Vineland Adaptive Behavior Scale I11
questionnaire filled out by the mothers of autistic children. The analysis of adaptive
behavior in children with autism revealed that 37 (100%) respondents were in poor
adaptive behavior, with a minimum score of 33 and a maximum score of 69. The was <
95 or in the poor category (0-95) due to limitations of cognitive function and social
intelligence possessed by children with autism. The results could be employed as
reference material to be developed into interventions to improve the adaptive abilities of
children with autism.
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PENDAHULUAN

Autis  didefinisikan  sebagai
gangguan perkembangan saraf yang
sifatnya genetik (Lord et al., 2020).
Gangguan perkembangan saraf pada
penderita autis dapat mempengaruhi
perilaku umum yang meliputi gangguan
komunikasi, sosialisasi dan minat
perilaku yang terbatas (Widodo et al.,
2022). Penyandang autis semakin
meningkat diseluruh dunia dikarenakan
sifat genetik yang dibawa oleh
penderitanya (Dewi, 2022).

Canadian Institutes of Health
Research (CIHR) menyebutkan 1 dari
100 anak didiagnosis dengan spektrum
autis diseluruh dunia (Zeidan et al.,
2022). Gangguan perkembangan anak
termasuk  autis yang  mendapat
pelayanan di puskesmas sejumlah 5.530
anak (Kemenkes, 2022). Siswa autis di
Indonesia pada tahun 2019 mencapai
144.102 siswa. Siswa penyandang autis
tercatat mengalami jumlah peningkatan
dari tahun sebelumnya (Kemendikbud,
2020). Angka kelahiran anak autis di
Jawa Tengah pada tahun 2016 mencapai
angka 530 anak (Pangestu & Fibriana,
2017). Kota Surakarta sendiri memiliki
400 anak yang terdiagnosis
berkebutuhan khusus  dan 100
diantaranya adalah anak autis. Kota
Surakarta juga menjadi kota dengan
jumlah siswa autis tertinggi kedua di
Jawa Tengah pada tahun 2019. Anak
autis dapat dikenali sejak usia dini
dengan melihat karakteristiknya dan
dapat di diagnosis sejak umur 2 tahun,
sehingga memungkinkan terjadinya
peningkatan jumlah kasus autis disetiap
tahunnya (Alfinna et al., 2019).

Anak autis memiliki karakteristik
yang khas yaitu adanya gangguan pada
bidang interaksi sosial, komunikasi,
gangguan perilaku termasuk perilaku
kognitif (Nurfadhillah et al., 2021).
Mereka cenderung tidak mampu
menjalin interaksi sosial seperti tidak
adanya kontak mata dan menunjukan
perilaku yang kurang empati.

Komunikasi anak autis akan mengalami
keterlambatan, seperti keterlambatan
dalam berbicara serta merancu dengan
bahasa yang sulit dipahami (Anis &
Wachidah, 2021). Perilakunya
cenderung stereotip atau berulang dan
menolak adanya perubahan lingkungan
atau rutinitas baru. Anak autis memiliki
interaksi sosial yang kurang baik, seperti
tidak adanya kontak mata, ekspresi
muka dan sulit mengembangkan
hubungan  dengan teman  sebaya
(Mahmud, 2018). Pola aktivitas sehari
harinya terkadang diwarnai dengan
penolakan dalam melakukannya.
Karakteristik pada anak autis
menunjukkan adanya hambatan dalam
melakukan perilaku adaptif. Perilaku
adaptif termasuk didalamnya yaitu pada
aspek  komunikasi, sosialisasi dan
aktivitas sehari-harinya (Chief et al.,
2019).

Perilaku adaptif pada anak autistik
saling berkaitan baik dalam hal
mengurus  diri  sendiri  maupun
ketrampilan sosial. Perilaku ini sering
diartikan sebagai bagian dari aktivitas
sehari-hari dalam bidang sosial maupun
personal. Perilaku adaptif digunakan
untuk menyesuaikan diri dengan norma
yang ada di lingkungannya (Chief et al.,
2019). Perilaku adaptif yang dimiliki
oleh anak autis dipengaruhi oleh adanya
keterbatasan dalam fungsi kognitif dan
kecerdasan sosial sehingga berpengaruh
kepada tingkat perilaku adaptif yang
rendah (Wulandari, 2018).

Komponen-komponen  didalam
perilaku adaptif yaitu kemampuan
berkomunikasi, kemampuan sosial, dan
kemandirian dalam kehidupan sehari-
hari (Delphie, 2020). Perilaku adaptif
pada anak autis dalam aspek komunikasi
lebih bersifat ekolalia atau mengucap
kata secara berulang diluar konteks
pembicaraan. Kemampuan sosialnya
ditandai dengan tidak adanya kontak
mata dan kegagalan dalam menjalin
hubungan  dengan teman sebaya.
Ketrampilan hidup sehari-hari anak autis
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cenderung belum mandiri (Sidayu &
Kajian, 2017).

Berdasarkan data yang didapatkan
dari hasil observasi dan wawancara pada
studi pendahuluan yang dilakukan pada
5 guru dan 10 orang tua anak autis yang
bersekolah di SLB Autis Alamanda dan
SLB N Surakarta pada bulan Desember
2022 - Januari 2023, didapatkan data
hasil wawancara bahwa terdapat 46
siswa yang mengalami autis. Hasil
wawancara dari 5 guru tersebut
mengatakan komunikasi pada anak autis
cenderung satu arah. Tidak adanya
respon atau jawaban ketika diberi
pertanyaan menyebabkan komunikasi
dengan anak autis cenderung satu arah.

Anak autis belum  memiliki
inisiasi untuk memulai komunikasi
dengan teman dikelas. Komunikasi yang
dilakukan terkadang tidak jelas dan
diluar konteks pembicaraan. Guru juga
mengatakan sulitnya melakukan kontak
mata pada anak autis saat sedang
berbicara. Data dari 10 orang tua
mengatakan aktivitas sehari-hari
dirumah masih bergantung pada orang
lain, seperti mandi, makan memakai
baju atau sepatu. Guru juga mengatakan
sosialisasi anak autis dengan teman
dikelas cenderung minim atau anak-anak
tersebut lebih sering diam dan asik
dengan diri sendiri. Mereka akan
melakukan aktivitas dengan teman jika
berada di lingkungan yang mereka suka,
seperti saat kelas olahraga mereka
cenderung berinteraksi dengan teman-
temannya seperti berlari, bermain bola
dan melompat-lompat.

METODE PENELITIAN

Jenis  penelitian  ini  adalah
penelitian kuantitatif dengan rancangan
analisis deskriptif untuk menggambarkan
dan menganalisis perilaku adaptif pada
anak autis. Sampel dalam penelitian ini
diambil menggunakan teknik non
probability sampling dengan purposive
sampling dan dihitung menggunakan
rumus cross sectional dengan hasil

sampel yaitu 37 reponden. penelitian ini
dilakukan di SLB Autis Alamanda dan
SLB N Surakarta. Pengumpulan data
menggunakan kuisioner  Vineland
Adaptive Behavior Scale Ill yang diisi
oleh ibu dari anak autis.

HASIL DAN PEMBAHASAN

1. Karakteristik Responden ber-
dasarkan usia, jenis kelamin dan
usia awal muncul gejala autis.

Tabel 1 distribusi  responden
berdasarkan usia, jenis kelamin dan
usia awal muncul gejala autis (n=37)

Karakteristik Penilaian

Me Media Mini Maksimu

an n mu m
m
Usia
respon 9,6 10 6 13
den
. . Frekuensi Presentase
Jenis kelamin
® (%)
Laki-laki 27 73,0%
Perempuan 10 27,0%
Total 37 100%
Usia awal
mgnunjukkan Frekuensi Presentase
Jelale ® (%)
(berdasarkan
bulan)
9 1 2,7%
10 1 2,7%
12 5 13,5%
17 9 24,3%
24 12 32,4%
29 4 10,8%
36 5 13,5%
Total 37 100%

Berdasarkan tabel 1 diketahui
bahwa dari 37 responden yang diteliti
memiliki rata-rata usia 9,6 tahun
dengan usia maksimum vyaitu 13
tahun. Pada  penelitian  yang
dilakukan oleh (Fuaddha, 2016) yang
menyebutkan ~ bahwa  kuisioner



Vineland Adaptive behavior Scale IlI
ini dapat digunakan untuk usia 0-25
tahun. Fungsi intelegensi seperti
kemampuan untuk bernalar dan
memecahkan suatu masalah atau
mencapai tujuan pada anak autis
cenderung dibawah rata-rata
(subaverage) dan muncul bersamaan
dengan defisit tingkah laku adaptif
yang terjadi pada masa
perkembangan  (Verauli, 2018).
Penelitian  ini  sejalan  dengan
penelitian yang dilakukan oleh
(Wulandari, 2018) bahwa fungsi
intelegensi dan perilaku adaptif
dalam ranah konseptual, sosial dan
ketrampilan adaptif terjadi pada masa
perkembangan atau sejak anak
dilahirkan hingga anak berusia 18
tahun. Berdasarkan hasil penelitian
yang sudah dilakukan didapatkan
hasil bahwa pada anak usia 6-10 skor
yang dihasilkan rata-rata lebih rendah
dibandingkan anak yang berusia
diatasnya.  Seperti pada aspek
komunikasi pada poin membaca dan
menulis rata-rata anak yang berusia
6-10  mendapatkan  skor  “0”
sedangkan anak yang berusia
diatasnya beberapa ada yang mampu
melakukan poin tersebut dengan skor
“1”. Begitu juga pada aspek
kehidupan sehari-hari pada poin
merawat diri rata-rata anak usia
dibawah 10 tahun cenderung
mendapatkan skor yang rendah,
seperti kegiatan kemandirian untuk
menyiapkan peratan sekolah dan
membuat catatan di sekolah secara
mandiri anak masih bergantung pada
orang lain. Hal ini sejalan dengan
penelitian yang dilakukan oleh (Yanti
et al., 2022) bahwa gejala anak autis
jika ditangani sejak dini diduga dapat
berkurang seiring bertambahnya usia
anak.

Karakteristik responden
berdasarkan jenis kelamin diketahui
bahwa mayoritas responden berjenis
kelamin laki laki yaitu sebanyak 27

anak  (73,0%) dan perempuan
sebanyak 10 anak (27,0%). Penelitian
ini juga sejalan dengan studi yang
pernah dilakukan oleh (Larete et al.,
2016) menyatakan perbandingan
antara anak laki-laki dan perempuan
yang mengalami gangguan spektrum
autis ialah 4:1, dimana gangguan ini
lebih sering terjadi pada anak laki-
laki dibandingkan anak perempuan.
Pada penelitian yang dilakukan oleh
(Sari, 2019) menyebutkan bahwa
anak laki-laki memiliki hormon
testosteron yang memiliki efek
bertolak belakang dengan hormon
yang dimiliki perempuan atau
hormon esterogen, sehingga hormon
tertosteron dapat menghambat kerja
RORA (retinoic acid related orphan
receptor alpha) yang digunakan
untuk  mengatur  fungsi  otak,
sedangkan esterogen dapat
meningkatkan kinerja RORA.
Penelitian yang dilakukan oleh
(Chaudhari, 2018) menyebutkan
bahwa laki-laki yang memiliki
premutasi  komosom X  akan
mewariskan kepada semua anak
perempuan mereka dan hal ini
menyebabkan situasi yang berulang
pada Karier. Prevalensi terhadap
kromoson X diperkirakan sekitar
1,8/1000 pada pria dan frekuensi
karier sekitar 2,4/1000 pada wanita,
sehingga masih ada kemungkinan
terjadinya autis pada wanita.
Karakteristik responden
berdasarkan usia awal muncul gejala
autis mayoritas menunjukkan pada
usia 24 bulan atau 2 tahun sebanyak
12 anak (32,4%). Sejalan dengan
penelitian yang dilakukan oleh
(Rahayu, 2017) menyebutkan bahwa
anak autis dapat dideteksi sejak usia
kurang dari 3 tahun dan gejalanya
juga akan muncul diusia tersebut.
Kecurigaan orang tua atau keluarga
muncul karena adanya
ketidaksesuaian perkembangan anak
dengan usianya. Orang tua mulai
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melihat adanya keterlambatan dalam
berbicara dan merespon sebuah
komunikasi yang diberikan, seperti
pada saat seseorang memanggil
namanya mereka cenderung tidak
menoleh atau merespon. Selain itu,
kurangnya minat untuk bersosialisasi
dengan teman seusianya dan perilaku
yang cenderung tidak meniru orang
lain seperti menepuk tangan atau
melambaikan tangan juga menjadi
salah satu Kkecurigaan orang tua
sehingga mereka mulai
memeriksakan kondisi tersebut. Hasil
penelitian  ini  sejalan  dengan
penelitian yang dilakukan oleh
(Rachman, 2019) menyebutkan
bahwa gejala yang dialami oleh anak
autis yaitu mereka cenderung suka
menyendiri dan pendiam, jarang
menunjukkan  senyum, kurang
adanya respon saat sedang diajak
berkomunikasi serta ucapan-ucapan
yang tidak jelas. Anak autis juga
akan mengalami hambatan dalam
belajar dan berinteraksi sosial serta
pola perilaku yang tidak sama dengan
anak pada umumnya ( Raj et al.,
2018).

Tabel 2 Distribusi  Frekuensi
Perilaku Adaptif pada Anak Autis di
SLB Autis Alamanda dan SLB N
Surakarta (n=37).

Kategorik Frekuensi  Persentase

U] (%)
Rendah 37 100.0
Total 37 100 %
Berdasarkan tabel 2

didapatkan hasil distribusi frekuensi
perilaku adaptif pada anak autis
sejumlah 37 responden mendapat
skor dibawah 95 atau bearada pada
kategori rendah. Pada saat proses
menganalisis didapatkan hasil rata-
rata skor yang didapat yaitu 51
dengan skor maksimun 68. Skor yang
didapat dari penelitian ini merupakan

skor gabungan dari 3 aspek perilaku
adaptif yaitu komunikasi, kehidupan
sehari-hari dan sosialisasi.

Pada aspek komunikasi anak
cenderung pasif atau kurang mampu
berinisiatif untuk melakukan
komunikasi, seperti pada saat diminta
untuk  menceritakan  kegiatannya
mereka tidak mampu menyebutkan
informasi  seperti  waktu  atau
pengalaman sebelumnya. Mereka
juga  kurang  mampu  dalam
menyebutkan tanggal, bulan dan
tahun secara berulang walaupun
sudah diajarkan. Hasil penelitian ini
sejalan dengan penelitian yang
dilakukan oleh (Mahardani, 2019)
menunjukkan bahwa komunikasi
yang dapat dilakukan anak autis
berupa komunikasi satu arah, anak
autis mampu berbicara namun dalam
melakukan komunikasi verbal masih
kurang dan komunikasi non verbal
hanya berupa sentuhan dan gerakan
tubuh saja. Salah satu kendala yang
dialami oleh anak autis yaitu
kemampuan berkomunikasi yang
kurang baik, hal ini dapat
menyebabkan pengaruh terhadap
kehidupan sehari-harinya (Saranani,
2022). Pada aspek kehidupan sehari-
hari seperti makan, toileting dan
memakai pakaian cukup dapat

dilakukan namun masih
membutuhkan bantuan. Pada poin
kemandirian seperti kegiatan

disekolah untuk menyiapkan
peralatan dan membuat catatan
disekolah anak cenderung kurang
mampu. Hasil penelitian ini sejalan
dengan penelitian yang dilakukan
oleh  (Chief et al, 2019)
menyebutkan bahwa anak autis
menujukkan adanya hambatan dalam
melakukan perilaku adaptif dalam
aktivitas sehari-harinya. Pada aspek
sosialisasi anak autis cenderung
kurang bisa beradaptasi dengan orang
lain, seperti tidak mampu untuk
memulai percakapan dengan orang



lain, berpartisipasi dalam suatu topik
percakapan, tidak mampu merespon
instruksi dalam sebuah percakapan
dancenderung kurang mampu dalam
menyesuaikan perilaku di tempat
umum  seperti  perilaku  tidak
mengganggu  orang  disekitarnya.
Mereka juga terlihat sulit untuk
mengendalikan emosi atau
amarahnya. Pada penelitian yang
dilakukan oleh  (Safitri, 2018)
menunjukan bahwa sosialisasi pada
anak autis kurang karena anak
cenderung terlihat diam dan sulit
menyesuaikan diri dengan orang lain.

Anak autis dikatakan
mengalami hambatan dalam perilaku
adaptifnya dikarenakan rendahnya
kemampuan intelektual yang mereka
miliki. Kemampuan intelektual yang
rendah menyebabkan anak autis tidak
dapat mengartikan norma yang ada
dilingkungannya (Damastuti, 2020).
Hambatan ini sangat mempengaruhi
anak autis dalam berperilaku adaptif
yang baik, karena perilaku adaptif itu
sendiri didalamnya mencakup
perilaku beradaptasi dengan
masyarakat dan  lingkungannya.
Faktor lain yang mempengaruhi
perilaku adaptif anak autis yaitu
karena adanya keterbatasan dalam
fungsi kognitif dan kecerdasan sosial
(Wulandari, 2018). Fungsi kognitif
merupakan fungsi pada otak manusia
yang melibatkan aspek memori
jangka pendek maupun jangka
panjang, perhatian, nalar dan stategi
berfikir sesorang (Yuliano, 2018).
Salah satu contoh fungsi kognitif
yaitu membaca, mengigat dan
penalaran, sedangkan pada kasus
anak autis kemampuan tersebut
kurang dimiliki. Mereka cenderung
tidak lancar dalam membaca, untuk
mengingat kejadian dihari yang sama
pun mereka cenderung lupa. Selain
fungsi kognitif, disebutka juga bahwa
ada faktor kecerdasan sosial yang
membuat perilaku anak autis ini

masuk dalam kategori rendah.
Kecerdasan sosial dalam hal ini dapat
diartikan sebagai kemampuan untuk
memahami lingkungannya secara
optimal, seperti halnya kemampuan
menyapa dan Dbertanya. Pada
penelitian ini juga dapat dilihat
bahwa kemampuan tersebut kurang
dimiliki karena mereka cenderung
diam dan kurang mampu dalam
berinteraksi dengan orang lain seperti
dalam  hal  memulai  sebuah
percakapan atau bergabung dalam
sebuah dialog orang lain.

KESIMPULAN

1. Hasil penelitian menunjukan bahwa
terdapat 37 responden  dalam
penelitian, terdapat 27 anak berjenis
kelamin laki-laki dan 10 anak
berjenis kelamin perempuan. Sampel
dalam penelitian ini merupakan anak
autis yang bersekolah di SLB Autis
Alamanda dan SLB N Surakarta yang
berusia mulai dari 6 tahun hingga 13
tahun. Hasil dari analisis usia awal
muncul gejala pada anak autis yaitu
pada usia 2 tahun sebanyak 12 anak
dengan  gejala  awal  seperti
ketidakmampuan dalam
berkomunikasi, merespon orang lain
dan  ketidakmampuan  meniru
kebiasaan orang lain.

2. Hasil penelitian menunjukan hasil
dari 37 responden tersebut mendapat
skor kurang dari 95 yang berarti
perilaku adaptif anak autis cenderung
pada kategori rendah. Perilaku
adaptif yang rendah pada anak autis
ini  disebabkan karena adanya
keterbatasan dalam fungsi kognitif
dan kecerdasan sosial.

SARAN
Hasil dari penelitian ini diharapkan
dapan menjadi acuan dalam

menegakkan intervensi untuk menangani
masalah perilaku adaptif (komunikasi,
kehidupan sehari-hari dan sosialisasi)
pada anak autis.
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