
Humanitas 
Vol. 10 No. 1, April 2026, hal. 15 - 42   p-ISSN 2407-2532, e-ISSN 549-4325 

 

 @2025 The Authors. This work is licensed under a Creative Commons Attribution-Non-Commercial 4.0 International License 
15 

Strategi Coping Stress pada Orang Tua Anak Berkebutuhan Khusus 

 

Daniel Simanjuntak1, Suryanto2, Wiwin Hendriani3  

1,2,3Fakultas Psikologi, Universitas Airlangga, Surabaya, Indonesia 

e-email: simanjuntakdaniel640@gmail.com 

 
 

Abstract  

Parents of children with special needs are particularly vulnerable to psychological stressors such as anxiety, 

sleep disturbances, and frustration, making the selection of appropriate coping strategies essential for managing 

caregiving challenges. This study aimed to identify and describe the coping strategies commonly used by parents of 

children with special needs and to examine protective factors that support parental well-being. A descriptive 

qualitative design was employed, with three participants who were mothers of children with special needs. Findings 

indicate that participants primarily utilized emotion-focused and problem-focused coping strategies to address 

caregiving demands. Two protective factors, social support and the parent-child relationship were identified as 

instrumental in reducing negative emotional impact and sustaining caregiving efforts. The study’s findings contribute 

to understanding coping processes among parents of children with special needs and may serve as a reference for 

future research and interventions aimed at enhancing parental resilience. 
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Abstrak  

Orang tua dengan anak berkebutuhan khusus lebih rentan terhadap tekanan psikologis, seperti kecemasan, 

gangguan tidur, dan frustasi. Maka dari itu penting bagi orang tua untuk mampu menuntukan strategi coping yang 

tepat untuk mengatasi setiap tantangan pengasuhan. Tujuan dari penelitian ini adalah mengidentifikasi dan 

memberikan gambaran strategi coping yang cenderung digunakan oleh orang tua dan faktor-faktor yang dianggap 

menjadi pelindung bagi orang tua anak berkebutuhan khusus. Penelitian menggunakan metode penelitian kualitatif 

deskriptif. Partisipan penelitian ini sebanyak 3 orang tua yaitu ibu. Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa partisipan 

menggunak strategi emotion focused coping dan problem focused coping sebagai cara utama dalam penyelesaian 

tantangan selama pengasuhan abk. Terdapat dua faktor pelindung, yaitu dukungan sosial dan hubungan orang tua dan 

anak. Penelitian ini diharapakan dapat menjadi referensi dalam penelitian selanjutnya.  

 

Kata Kunci: strategi coping stress, orang tua, anak berkebutuhan khusus. 

 

 

I. Pendahuluan  

Menjadi orang tua merupakan perjalanan yang menantang sekaligus bermanfaat yang 

dapat membawa kebahagiaan, kepuasan, dan pertumbuhan pribadi. Pada saat sama, kehidupan 

sebagai orang tua juga menghadirkan berbagai tantangan dan tuntutan yang harus dihadapi. 

Kompleksitas kehidupan seperti, merawat dan memenuhi kebutuhan anak baik secara fisik 

maupun emosional, serta tekanan dan tuntun pekerjaan sering kali menimbulkan tekanan bagi 

orang tua (Rusu et al., 2025). Selain itu, stigma sosial yang menganggap bahwa orang tua harus 

mampu untuk mencintai, mendukung, menerima, dan menghargai anak-anak mereka tanpa syarat 

menjadikan tugas sebagai orang tua semakin berat. Kompleksitas yang mencakup tuntutan dan 

tantangan yang dihadapi oleh orang tua pada akhirnya menjadi pemicu stres yang sering dialami 

oleh kebanyakan orang tua. 

Stres orang tua mengacu pada perasaan kewalahan, cemas, frustasi, dan kelelahan yang 
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disebabkan oleh faktor-faktor seperti, tanggungjawab pengasuhan, tekanan finansial, konflik 

pernikahan, kurangnya dukungan sosial, dan berbagai permasalahan yang berkaitan dengan anak 

(Coşkuner Aktaş & Çiçek, 2024; Cusinato et al., 2020; Rusu et al., 2025). Penelitian terdahulu 

telah membuktikan berbagai dampak yang ditimbulkan dari stress yang dirasakan oleh orang tua 

seperti, penurunan kualitas hidup (Chu et al., 2023), penurunan kebahagiaan (Aramburu et al., 

2022), mengurangi kualitas hubungan dan komunikasi bersama pasangan (Priego-Ojeda & Rusu, 

2023). Selain itu, stres yang dirasakan orang tua juga berdampak pada peningkatan perilaku 

internalisasi dan eksternalisasi anak (Beckmeyer et al., 2022), penurunan prestasi anak (Tan et al., 

2017), dan meningkatkan stres yang tinggi pada anak (Pereira et al., 2023).  

Tugas sebagai orang tua semakin menjadi tantangan ketika dalam sebuah keluarga tersebut 

hadir seorang anak yang membutuhkan pendampingan khusus. Orang tua dengan anak 

berkebutuhan khusus menghadapi tantangan yang jauh lebih berat dibandigkan orang tua pada 

umumnya (Liang et al., 2024). Tantangan tersebut meliputi, kekhawatiran akan masa depan anak, 

stigma sosial, kurangnya keterampilan dan pengetahuan mengenai diagnosa anak, serta kesulitan 

finansial untuk memenuhi kebutuhan anak (Benešová & Sikorová, 2022; Ljubičić et al., 2022). 

Anak berkebutuhan khusus membutuhkan pendampingan penuh dari keluarga untuk mempelajari 

berbagai aktivitas hingga akhirnya mampu secara mandiri melakukannya.  

Secara global, hampir 240 juta anak di dunia termasuk ke dalam kategori anak 

berkebutuhan khusus (ABK) (Unicef Indonesia, 2023). Anak-anak berkebutuhan khusus memiliki 

hambatan seperti, hambatan intelektual, epilepsi, hambatan pendengaran atau penglihatan, 

spektrum autisme (ASD), atau perhatian dan hiperaktivitas (ADHD) (Olusanya et al., 2022). Di 

Indonesia istilah “anak dengan kebutuhan khusus” dan “orang atau anak dengan disabilitas” 

digunakan sesuai dengan penunjukan kategori pada masing-masing individu, “orang atau anak 

dengan disabilitas” menjadi istilah yang sering digunakan sesuai dengan konsep dan definisi dari 

The United Convention on the Rights of Person with Disabilities (UNCRPD) (Unicef Indonesia, 

2023). Secara umum “anak dengan kebutuhan khusus” dan “orang atau anak dengan disabilitas” 

merujuk pada anak-anak atau individu yang memiliki hambatan atau kesulitan tertentu (Hasugian 

et al., 2019).  

PBB memperkirakan bahwa paling sedikit ada 10% anak usia sekolah yang memiliki 

kebutuhan khusus, di Indonesia jumlah anak sekolah pada usia 5-14 tahun yaitu sebanyak 42,8 

juta jiwa berdasarkan perkiraan tersebut, maka di indonesia diperkirakan ada kurang lebih 4,2 juta 

anak Indonesia yang dikategorikan berkebutuhan khusus (Mardiansah et al., 2024). Di Indonesia 

belum terdapat data resmi dari pemerintah yang mengambarkan jumlah ABK. Namun, 

berdasarkan hasil survei nasional sosio ekonomi tahun 2017 melaporkan bahwa lebih dari 37,1 

juta orang hidup dengan disabilitas, dan dari total, ditemukan bahwa kurang dari 10% atau 3,2 juta 
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adalah anak-anak (Asa, Fauk, Ward, et al., 2021). Berdasarkan data, dapat ditarik kesimpulan 

bahwa masih terdapat banyak keluarga yang harus menghadapi tugas yang berat dalam merawat 

dan memenuhi kebutuhan anak berkebutuhan khusus.  

Merawat anak berkebutuhan membawa perubahan dalam kehidupan keluarga secara 

keseluruhan dan berdampak pada berbagai aspek kehidupan.  Bagi orang tua, mengasuh anak 

berkebutuhan khusus dapat menjadi suatu perjalanan yang indah dengan rasa pencapaian dan 

kegembiran, tetapi hal ini juga menjadi tantangan dalam proses perawatan ABK (Bruce et al., 

2014). Orang tua ABK dianggap lebih rentan terhadap gangguan psikologis, seperti kecemasan, 

gangguan tidur, dan rasa frustasi ketika menghadapi masalah perilaku anak berkebutuhan khusus 

(Beckers et al., 2021; Duncan et al., 2009). Penelitian oleh Caley, (2012) melaporkan bahwa ibu 

sebagai pengasuh utama anak berkebutuhan khusus mengalami tingkat stres yang lebih tinggi.  

Dampak merawat anak berkebutuhan khusus (ABK) bersifat multifaset, misalnya stres 

pengasuhan. Stres tinggi yang dialami oleh orang tua dapat berasal dari mengelola perilaku dan 

kebutuhan anak dengan kebutuhan khusus (Cheng & Lai, 2023). Studi oleh Beckers et al., (2021); 

Duncan et al., (2009) menemukan bahwa tekanan psikologis seperti kecemasan, gangguan tidur, 

dan frustasi cenderung dialami oleh orang tua ketika menghadapi masalah perilaku anak-anak 

mereka. Selain itu, stres yang tinggi juga dapat berasal dari pemaknaan orang tua dalam menerima 

kehadiran seorang ABK. Pemaknaan orang tua yang memandang keberadaan ABK dalam 

keluarga sebagai tantangan, mengalami tingkat stres yang lebih rendah, sedangkan orang tua yang 

menganggap anak berkebutuhan sebagai beban atau ketegangan mengalami tingkat stres yang 

tinggi dan sering kali menyalahkan diri mereka sendiri atas kondisi hambatan anaknya (Arif et al., 

2021).  

Dampak yang dihadirkan ketika merawat ABK tidak hanya dapat dilihat dari sisi negatif, 

namun studi juga menemukan adanya dampak positif. Berdasarkan penelitian oleh (Stainton & 

Besser, 1998) menyatakan bahwa peningkatan toleran dan kedekatan yang semakin terjalin dalam 

keluarga merupakan salah satu dampak positif yang dihadirkan ketika merawat anak berkebutuhan 

khusus (ABK). Dalam merespon dampak dan tuntutan dari merawat anak berkebutuhan khusus, 

penelitian melaporkan bahwa orang tua cenderung menggunakan berbagai strategi penanggulan 

yang meliputi proses dan perilaku aktif untuk mengelola stres yang berkelanjutan (Ganjiwale et 

al., 2016; Ishtiaq et al., 2020). Penanggulangan stres merujuk pada cara individu merespon situasi 

stres yang disebut coping, lebih jelasnya coping dipahami sebagai serangkaian upaya baik dalam 

bentuk perilaku atau kognitif yang digunakan individu untuk meminimalkan tingkat 

ketidaknyamanan mereka (Bujnowska et al., 2021; Carver et al., 1989; Lazarus & Folkman, 1984). 

Penelitian terdahulu telah menemukan berbagai bentuk coping yang digunakan oleh orang 
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tua ABK misalnya, penerimaan yang merujuk pada kemampuan untuk menerima dan merawat 

anak meskipun ada keterbatasan (Bawalsah, 2016), telah dilaporkan sebagai strategi yang 

digunakan oleh orang tua untuk mengatasi dampak negatif disabilitas pada masa kanak-kanak 

(Bonab et al., 2017; Taanila et al., 2002). Selain itu, coping dalam bentuk keagamaan seperti 

berdoa, melihat iman atau spiritualitas sebagai sumber kenyamanan, kedamaian, harapan, dan 

keyakinan bahwa Tuhan mengendalikan hidup mereka, merupakan strategi lainnya yang 

digunakan oleh orang tua (Golfenshtein et al., 2017; Herrera et al., 2009; Wei et al., 2017).  

Berdasarkan berbagai bentuk coping yang ditemukan, penelitian ini akan mengacu pada teori 

coping stres dari Lazarus & Folkman, (1984) yang menjelaskan bahwa terdapat dua mekanisme 

coping yaitu problem focused coping dan emotion focused coping yang bertujuan untuk mengelola 

atau mengubah masalah yang menyebabkan ketidaknyamanan dan mengatur respon emosional 

terhadap permasalahan yang dihadapi sebagai lensa utama. 

Teori coping stress Lazarus & Folkman, (1984) sering dijadikan acuan untuk memahami 

pengalaman stres individu dan cara individu merespon stres yang dirasakan. Teori ini 

mengungkapkan bagaimana interaksi yang terjadi antara individu dan lingkungan dalam 

menghadapi stressor. Dinamika orang tua ABK yang tidak hanya fokus pada dirinya sendiri tetapi 

juga membutuhkan dukungan lingkungan sosial dapat dieksplorasi melalui teori coping stress ini. 

Menurut Lazarus & Folkman, (1984), problem focused coping merupakan bentuk penanggulangan 

dimana individu menggunakan strategi aktif dalam mengatasi stres, problem focused coping terdiri 

dari, plantful problem focused dan confrontative coping (Armajayanthi et al., 2017), sedangkan 

emotion focused coping merupakan bentuk penanggulangan dimana individu mencari merespon 

situasi stres secara emosional, emotion focused coping terdiri dari, Distancing, Escape avoidance, 

self-control, seeking social support, accepting responsibility, dan positive reappraisal 

(Armajayanthi et al., 2017).  

Penelitian sebelumnya telah mengkonfirmasi berbagai bentuk coping yang digunakan oleh 

orang tua dengan anak berkebutuhan khusus (ABK). Namun, terdapat peran faktor sosial budaya 

yang mempengaruhi bentuk coping yang akan digunakan oleh orang tua ABK. Orang tua di negara 

non-barat mungkin lebih cenderung menggunakan strategi yang berfokus pada emosi atau 

menghindar dibandingkan orang tua dari negara barat (Fani et al., 2025; McCabe, 2008). Norma 

budaya yang mengutamakan reputasi keluarga dapat mendorong orang tua non-barat untuk 

menahan emosi yang dihasilkan dari stress dan menghindari mencari dukungan sosial untuk 

menghindari stigma dan perasaan malu (Lin et al., 2008; Luong et al., 2009). 

Dalam konteks di Indonesia, dukungan sosial dan keagamaan atau spiritualitas menjadi 

salah satu bentuk coping yang paling mendominasi, hal ini disampaikan oleh Ilias et al., (2018) 

dalam penelitian terkait coping pada orang tua ABK di negara asia termasuk Indonesia yang 
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menemukan bahwa peran agama dapat berfungsi sebagai sumber dukungan positif dan membantu 

orang tua dalam penerimaan pada fase awal dan penyesuaian yang lebih cepat, selain itu pencarian 

dukungan sosial dari teman, keluarga, dan professional juga dapat berdampak positif bagi orang 

tua.  

Pada kenyataannya, orang tua dengan anak berkebutuhan khusus masih sering mengalami 

kesulitan dalam menentukan strategi coping yang tepat (Alós et al., 2022). Hal ini sering terjadi 

karena kurangnya pemahaman mendalam yang dimiliki orang tua terkait strategi penanggulangan 

stress. Selain itu, di Indonesia masih terdapat kesenjangan akses dalam mendapatkan bantuan 

professional terkait anak berkebutuhan khusus sehingga orang tua cenderung berusaha secara 

mandiri untuk merawat anak berkebutuhan khusus (Asa et al., 2021; Jiu et al., 2020). 

Beberapa studi telah menyoroti perkembangan terkait penelitian pada orang tua dengan 

anak berkebutuhan khusus, namun sebagian besar penelitian tersebut hanya berfokus pada konteks 

ataupun populasi barat atau eropa (Hayes & Watson, 2013; Khan et al., 2016). Kesadaran 

mengenai kesehatan mental dan anak berkebutuhan khusus masih mengalami perkembangan di 

kawasan asia, sehingga masih diperlukan dukungan untuk meningkatkan kesejahteraan orang tua 

ABK sebagai pengasuh utama (Ilias et al., 2018; Sun & Allison, 2010; Ting et al., 2014). Berdasarkan 

peryataan tersebut,  Peneliti menyoroti bahwa masih terdapat kebutuhan untuk mengeksplorasi 

pengalaman orang tua anak berkebutuhan khusus terkait strategi coping stres. Selain itu, penelitian 

ini juga berusaha untuk mengisi kesenjangan penelitian mengenai kesejahteraan orang tua anak 

berkebutuhan khusus di asia khususnya di Indonesia. 

Penelitian ini, bertujuan memberikan gambaran mengenai strategi penanggulangan atau 

coping yang diterapkan oleh orang tua dengan anak berkebutuhan khusus (ABK) di Indonesia 

khususnya kota Surabaya. Untuk lebih jelasnya, penelitian ini akan mencoba untuk memberikan 

gambaran terkait, 1). Strategi coping yang cenderung diterapkan oleh orang tua dengan anak 

berkebutuhan khusus (ABK), 2), dan Gambaran mengenai faktor-faktor apa saja yang menjadi 

dukungan atau pelindung bagi orang tua dengan anak berkebutuhan khusus (ABK). Berdasarkan 

tujuan tersebut, penelitian ini diharapkan memberikan manfaat bagi praktisi dan pembuat 

kebijakan untuk meningkatkan kesejahteraan orang tua ABK. 

 

II. Metode Penelitian  

Penelitian ini menggunakan metode qualitative descriptive study. Menurut (Sandelowski, 

2000) studi qualitative descriptive bertujuan untuk menghasilkan gambaran yang komprehensif 

dan langsung tentang fenomena yang sedang dipelajari dalam istilah sehari-hari para partisipan, 

sehingga hasil penelitian tetap dekat dengan data “permukaan” tanpa menuntut intepretasi teoritis 
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yang lebih dalam. Pendekatan qualitative descriptive berfokus pada intepretasi rendah (low-

inference), sehingga pendekatan ini tidak berusaha untuk menghasilkan teori baru. 

Partisipan pada penelitian ini yaitu sebanyak tiga orang yang merupakan orang tua dengan 

anak berkebutuhan khusus (ABK).  Pemilihan partisipan dilakukan dengan teknik purposive 

sampling,  adapun kriteria inklusi penelitian yaitu, 1). Orang tua atau pengasuh utama dari anak 

berkebutuhan khusus, 2). Bersedia berpatisipasi dalam penelitian, dan 3). Dapat berkomunikasi 

dengan bahasa Indonesia yang baik tidak hanya menggunakan bahasa jawa. Dikarenakan anak 

dari partisipan sedang menjalankan pendidikan di sekolah X di Surabaya, maka dari itu proses 

pemilihan dan persetujuan dilakukan oleh pihak sekolah terlebih dahulu, pihak sekolah 

menentukan partisipan sesuai dengan kriteria yang telah ditetapkan oleh peneliti, kemudian 

meminta persetujuan kepada orang tua untuk menjadi partisipan, setelah pihak sekolah 

menghubungi partisipan kemudian peneliti juga melakukan komunikasi kembali untuk 

mengkonfirmasi persetujuan partisipan untuk ikut serta dalam penelitian melalui informed 

consent. Data lengkap mengenai partisipan, dapat dilihat pada tabel 1.1 

Tabel I. Demografi Partisipan 

Inisial 

 
Jenis Kelamin Usia 

Pendidikan 

terakhir 
Pekerjaan Domisili 

Jenis 

Kebutuhan 

Anak 

NY Perempuan 46 D3 Ibu rumah tangga Surabaya 
Disabilitas 

Tunanetra 

S Perempuan 54 SPG Ibu rumah tangga Surabaya 
Disabilitas 

Tunanetra 

LM 

 
Perempuan 44 S1 PNS Surabaya 

Disabilitas 

Intelektual 

 

Sejalan dengan tujuan penelitian kualitatif deskriptif, penelitian ini akan berusaha untuk 

memberikan gambaran faktual terkait  coping stress pada orang tua dengan anak berkebutuhan 

khusus (ABK). Pada penelitian ini, pengambilan data dilakukan melalui wawancara mendalam  in 

dept interview semi terstruktur yang telah disusun sesuai dengan tujuan penelitian. Adapun 

pertanyaan wawancara yang telah disusun, yaitu 1). Pemaknaan orang tua terhadap tugas sebagai 

orang tua dari anak berkebutuhan khusus, 2). Penerimaan orang tua terhadap kondisi anak, 3) 

Bagaimana orang tua menentukan strategi coping yang efektif, 4). Efektifitas strategi coping yang 

diterapkan, 5). Faktor-faktor apa saja yang menjadi dukungan bagi orang tua.  pada saat proses 

wawancara, untuk mencapai kedalaman data yang digali, peneliti akan terus mengembangkan 

setiap pertanyaan ketika diperlukan.   

Pelaksanaan pengambilan data bersama partisipan dilakukan mulai dari tanggal 11-29 

oktober 2024 dengan menggunakan metode offline dan online. Pelaksanaan wawancara bersama 

partisipan NY dilakukan pada hari jum’at tanggal 11, oktober 2024 yang berlokasi di tempat 

tinggal (Rumah) partisipan, wawancara dilakukan pada waktu sore hari dan berlangsung selama 
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45 menit, wawancara bersama partisipan LM dilakukan pada hari rabu 25 oktober 2024 yang 

berlokasi di tempat tinggal (Rumah) partisipan, wawancara dilakukan pada waktu siang hari dan 

berlangsung selama 40 menit. Pelaksanaan wawancara bersama partisipan S dilakukan pada sabtu 

12 oktober 2024 yang dilakukan melalui platform berupa zoom meeting dan menggunakan fitur 

rekaman untuk menangkap keseluruhan alur pengambiilan data, wawancara dilakukan pada siang 

hari dan berlangsung selama kurang lebih 40 menit. Proses pemilihan lokasi dan metode dalam 

pengambilan data wawancara dilakukan berdasarkan saran dan persetujuan partisipan penelitian. 

Berdasarkan persetujuan dan informed consent, peneliti akan menjamin kerahasiaan data yang 

diberikan oleh partisipan, dan pada saat proses wawancara bersama partisipan peneliti berusaha 

untuk mengatur lokasi dan situasi wawancara agar jauh dari gangguan pihak lain sehingga proses 

wawancara tidak terganggu dan dapat menghasilkan data yang mendalam. 

Analisis data pada penelitian ini mengacu pada tahapan analisis yang telah disampaikan 

oleh Sandelowski, (2000), yaitu 1). Mempersiapkan data berupa transkip verbatim, 2). Melakukan 

immersi atau pembacaan berulang pada transkrip untuk mendapatkan pehaman lebih dalam dan 

kedekatan dengan bahasa partisipan, 3). Melakukan pengkodean terbuka (open coding), 4). 

Melakukan pengelompokkan kode berdasarkan kategori deksriptif yang lebih luas, 5). 

Menentukan tema yang merangkup setiap kategori. 

 

2.1 Refleksi Peneliti 

Salah satu peneliti merupakan seorang mahasiswa psikologi yang sedang menjalani 

pendidikan di salah satu universitas di kota Surabaya. sedangkan peneliti lainnya adalah seorang 

akademisi dibidang psikologi sosial dan juga aktif dalam penelitian. Menurut Sandelowski, (2000) 

studi qualitative descriptive sangat rentan terhadap bias intepretasi karena bergantung pada 

pengalaman subjektif pertisipan dan sensitivitas peneliti dalam membaca data. Oleh karena itu, 

beberapa langkah reflektif dilakukan untuk meminimalkan bias: 

1. Kesadaran posisi peneliti (Reflexivity):  

Peneliti menyadari bahwa latar belakang akademik dan pengalaman pribadi dapat 

mempengaruhi cara peneliti dalam memahami pengalaman yang dialami partispan. Maka 

dari itu, peneliti dalam penelitian ini akan berusaha untuk menjaga jarak kritis dengan tidak 

memasukkan asumsi pribadi ke dalam analisis dan hanya fokus pada narasi partisipan 

sebagaimana adanya. Selain itu, salah satu peneliti berasal dari budaya yang berbeda yaitu 

sumatra, sehingga ini akan menjadi hambatan peneliti dalam memahami pengalaman yang 

diceritakan oleh partisipan, sehingga untuk meminimalisir kesalahan pemahaman, peneliti 
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berkerja sama bersama peneliti lainnya yang juga tergabung dalam penelitian ini, yang 

berasal dari budaya yang sama untuk melakukan analisis data. 

2. Keterbatasan Partisipan:  

Peneliti menyadari bahwa kurangnya pendalaman data terkait partisipan yaitu Ayah 

sehingga mempengaruhi kekayaan dan keberagaman data yang dihasilkan. Peneliti juga 

menyoroti kurangnya variasi terhadap jenis kebutuhan anak sehingga data yang dihasilkan 

tidak mewakili keseluruhan jenis anak dengan berkebutuhan khusus yang pada akhirnya 

juga berdampak pada kekayaan dan keberagaman data yang dihasilkan. Refleksi ini 

penting agar pembaca memahami ruang lingkup penelitian secara proporsional. 

3. Integrasi Teori dan Data:  

Untuk menghindari bias konfirmasi, kami tidak memaksakan teori tertentu sebagai 

kerangka utama. Sebaliknya, kami menggunakan teori coping stress dari Lazarus dan 

Folkman sebagai lensa utama interpretatif untuk memperkaya pemahaman terhadap data. 

Dengan demikian, teori berfungsi sebagai pendukung, bukan pengarah tunggal. 

4. Bahasa dan Representasi Data:  

Sesuai dengan prinsip qualitative description (Sandelowski, 2000), peneliti berusaha 

menyajikan data dalam bahasa sehari-hari partisipan, tanpa mengubah makna atau 

memaksakan abstraksi filosofis. Hal ini dilakukan agar hasil penelitian tetap pada 

pengalaman nyata partisipan. 

 

III. Hasil Penelitian dan Pembahasan  

3.1 Hasil Penelitian  

Tema Penelitian 

Tema superordinat Tema sub-ordinat 

Emosional Reaksi emosional 

 

Strategi coping Upaya pemecahan masalah 

Upaya dalam meningkatkan pengetahuan 

Pengasuhan dan pengembangan potensi anak 

Penerimaan dan adaptasi 

Pengelolaan emosional 

Hubungan orang tua dan 

anak 

komunikasi orang tua dan anak 

 

Dukungan Sosial Dukungan sosial keluarga  

Dukungan dari teman sebaya 

Dukungan sosial dari Masyarakat 

Dukungan sosial dari sekolah  

 

Tema 1 : Reaksi emosional orang tua terhadap situasi 

Peran orang tua dengan anak berkebutuhan khusus menjadi tantangan terutama pada 

situasi awal ketika mengetahui fakta bahwa anak tersebut memiliki perbedaan dengan anak pada 

umumnya, berbagai reaksi emosional muncul ketika mengetahui keadaan anak. Partisipan pertama 

menjelaskan bahwa, pada awal ia mengetahui tentang anaknya, reaksi emosional seperti 

merasakan kebingungan dengan perilaku anak yang cenderung tidur, merasa kaget saat 
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mengetahui ada perbedaan pada mata anak, bahkan ada perasaan kesal yang dirasakan partisipan 

1, karena tidak adanya informasi dari rumah sakit, seperti yang telah dikatakan pada transkip 

berikut. 

“Ini ceritanya itu, saya juga agak sedikit gimana gitu ya. Waktu dirumah sakit, kan lahir dirumah sakit. Itu 

taunya saya malah dirumah nggak dikasih tau” (139-149) 

“Waktu tau itu bapaknya gini “anak ini kok tidur aja ya” kan di goda gitu “ayo bangun-bangun”. Terus 

bapak itu ngomong gini “anaknya kok gitu ya?”,”kenapa?” kata saya kan, “aneh deh nggak kayak anak-

anak biasa nya” kata bapak nya, saya pun “yang benar, aku juga nggak nyadar sudah sampai seminggu 

dirumah baru tau aku” (143-156) 

“loh kenapa?, coba satunya satunya gitu, loh satunya gini, satunya putih satunya kecil tapi ada itamnya 

gitu, ceritanya gitu” (158-161) 

 

Partisipan 2, juga menunjukkan reaksi yang hampir sama seperti partisipan sebelumnya, 

perasaan sedih dan langsung down yang dirasakan ketika mengetahui bahwa anaknya harus masuk 

ke sekolah luar biasa (SLB), partisipan menunjukkan perasaan menolak terhadap keadaan anak 

dimana dirinya masih berusaha untuk menyembuhkan anak. 

“seperti ini apalagi saat Dr. Samsu itu bilang Ya sudah, anaknya masuk di SLB. Karena itu saya langsung 

drop waktu itu, wes down” (384-388) 

“ya memang kalau yang kecil dulu sih mulai dari tahu sampai ya agak lama memang menolaknya itu juga 

lama sih saya Mas sampai wong saya juga tetap berusaha bagaimana caranya dia bisa sembuh sampai 

hampir mau sekolah TK itu saya masih mengoperasikan dia Kryo ke Dharmo waktu itu sama Prof Gatot 

Swendro” (373-382) 

 

Partisipan 3 juga mengungkapkan bahwa dirinya merasakan reaksi emosional seperti 

partisipan lainnya seperti kesedihan, perkembangan anak yang harus mulai dari awal akibat dari 

pengobatan yang lama sehingga orang tua merasakan ada kekhawatiran terhadap masa depan anak, 

berdasarkan pernyataan partisipan terdapat makna bahwa dirinya masih belum menerima situasi 

yang di alami sekarang terutama terkait kondisi anak. 

“Sedih, sedih kali ya, seusianya dia itu kan udah lari-lari, dia cuman duduk. itu ya yang masih ini 

“ngeganjel”. Harusnya kan kalo udah umur segitu sudah waktunya dilepas keluar ini kita masih “was-was 

gitu” (192-197) 

 

Tema 2 : Upaya Pemecahan Masalah 

Sebagai orang tua, partisipan 1 berinisiatif untuk mencari solusi pada permasalahan yang 

dihadapi dengan mencari bantuan medis, Keputusan untuk langsung aktif mencari solusi walaupun 

dihadapkan pada situasi yang penuh emosional menandakan bahwa partisipan memiliki 

kemampuan untuk tidak larut seterusnya dalam situasi yang penuh emosional. Dalam prosesnya, 

partisipan mengikuti setiap arahan yang diberikan oleh dokter tanpa mempersoalkan alasan 

instruksi yang diberikan, sesuai dengan transkip berikut ini. 

“Ini kita harus ke dokter ini, setelah itu kita langsung malam itu kontrol ke dokter, terus sama dokter 

disarankan ke poli mata kita ya ngalir aja ke poli mata gitu. Terus disarankan ke rumah sakit mata Mulya 

Mulya gitu saya lupa ya kayak klinik gitu la, tapi ya nggak ada apa gitu sama aja” (161-182) 

 

Begitu juga dalam proses perkembangannya, partisipan 1 mengungkapkan bahwa dirinya 
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cenderung mencari solusi dalam setiap permasalahan yang dihadapi, seperti mencarikan khursus, 

hal ini dilakukan oleh partisipan untuk dapat mendukung perkembangan anak. Sesuai dengan 

transkip berikut. 

“jadi seandainya perlu khursus apa ya saya khursusin seandainya kurang apa saya les, kan dulu saya 

matematika kan kurang ya itu saya leskan, seandainya kalo ada kendala ya “bagaimana caranya aku ngatasi 

kendala itu” cuman itu aja misalnya “kurang apa” itu yang kita cari, nyarikan Solusi yang tepat untuk dia 

gitu aja.” (376-382) 

 

Seperti yang dilakukan partisipan sebelumnya, begitu juga dengan partisipan 2, yang juga 

berupaya untuk menjalani pengobatan, upaya orang tua untuk membantu anak untuk dapat 

menjalani kehidupan normal seperti anak pada umumnya, harapan tersebut menjadi alasan orang 

tua tetap tekun dan gigih menjalankan pengobatan medis dalam jangka waktu yang lama. Sesuai 

dengan transkip berikut ini. 

“saya Mas sampai wong saya juga tetap berusaha bagaimana caranya dia bisa sembuh sampai hampir mau 

sekolah TK itu saya masih mengoperasikan dia Kryo ke Dharmo waktu itu sama Prof Gatot Swendro” (373-

382) 

 

Sebagai orang tua, partisipan 3 berinisiatif untuk mencari solusi pada permasalahan yang 

dihadapi dengan mencari bantuan medis, keputusan cepat dalam mencari solusi walaupun 

dihadapkan pada situasi yang penuh emosional menandakan bahwa partisipan memiliki 

kemampuan untuk tidak larut seterusnya dalam situasi yang penuh emosional. Sesuai dengan 

transkip berikut. 

“begitu kejang saya kan langsung ke dokter Sutomo, itu usaha kita udah macam-macam, pokoknya semua 

udah dijalani, setelah pulang dari rumah sakit itu yang dia akhirnya karena panas atau karena dia terlalu 

berbaring itu akhirnya di aitu mulai lagi dari awal, dari awal dia yang 14 bulan itu udah belajar jalan, 

suara itu umur 11 bulan dia sudah bisa berhitung akhirnya ulang semua,” (3-8, 38-50) 

 

Tema 3 : Penerimaan dan Adaptasi  

Partisipan 1 menunjukkan proses penerimaan terhadap kondisi fisik anak yang berbeda 

dari anak pada umumnya, saran yang diterima dari pihak medis menjadi acuan bagi partisipan 

untuk mencoba menerima perbedaan fisik anak, dan seiring berjalan waktu dan bertambah usia, 

partisipan terlihat mampu menerima sepenuhnya kondisi anak dengan hambatan yang di alami, 

terlihat dari sikap santai dan tidak lagi merasa terbebani terhadap situasi. 

“terus dokternya langsung bilang gini “bu anaknya ini jangan di apa-apain ya mata nya”, “ini nggak bisa 

ini dioperasi”, “pokonya ibu nggak usah ngutik-ngutik apa matanya anak ini biar dia berkembang apa 

adanya”. yaudah lama-lama apalagi sekarang kan udah besar ya “udah mah nyantai aja, saya nggak papa”. 

(170-182, 190-196) 

 “itu ke dokter terus setiap bulan, tapi ya hasilnya gitu, saya sudah di bilangin sama yang rekomendasikan 

itu tapi nggak nyerah gitu loh, tapi ya lama-lama eee yaudah, saya masih ingat kata-kata dokter yang itu 

“jangan, jangan di utik bu” gitu yaudah” (183-190) 

 

Bagi partisipan 2, proses penerimaan yang melibatkan upaya yang penuh tantangan, pada 

awalnya partisipan merasakan kesedihan dan penolakan terhadap kondisi anak, pengobatan yang 

juga berlangsung lama seperti partisipan sebelumnya dengan tujuan dapat mengatasi hambatan 
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anak, namun hasilnya tidak sesuai harapan, hal ini kemudian mengubah cara pandang partisipan 

sebagai orang tua untuk dapat menerima dan mendukung perkembangan anak. 

“Ya sedih sih Mas waktu itu Ya gimana Tapi ya Ya dijalani aja mungkin jalannya seperti ini dia sempat 

menjalani kriopeksi tujuh kali Sampai usianya hampir mau TK tapi enggak ada hasil ya hasilnya cuma bisa 

membedakan gelap terang gitu aja tapi setelah itu anaknya sudah enggak mau yaudah nggak dilanjutkan” 

(44-51) 

“Akhirnya ya, ya memang awalnya saya denial. Saya ya saya stres lah. Intinya nggak terima. Intinya ya 

gimana gitu. Tapi akhirnya ya hari-hari dijalani akhirnya ya saya mau nggak mau ya harus mau, akhirnya 

saya belajar juga” (56-61) 

 

Partisipan ketiga menunjukkan penerimaan yang diperkuat oleh pengalaman perbandingan 

dan refleksi pribadi. Ketika melihat anak-anak lain yang kondisinya lebih sulit, ia mulai menyadari 

bahwa situasi anaknya masih memiliki hal-hal yang bisa di syukuri. Perspektif ini membantu 

mengurangi tekanan dan membuka ruang untuk rasa syukur. Kepercayaannya pada rencana ilahi 

juga memainkan peran penting dalam proses penerimaan, memungkinkan partisipan untuk merasa 

lebih pasrah dan percaya bahwa kondisi anaknya adalah bagian dari perjalanan hidup yang harus 

dijalani. 

“terus setelah saya di daycare ternyata liat yang jauh di bawah dia itu akhirnya yang keluar “alhamdullilah 

alhamdulilah” anakku ternyata gini, gitu loh akhirnya ya saya ya pasrah sama Allah “sudah kalo memang 

saya dipilihkan jalan kekgitu ya sudah saya jalani aja” (477-450) 

 

Tema 4 : Model pengasuhan dan upaya mengembangkan potensi anak 

Partisipan pertama menekankan pentingnya memberikan dukungan tambahan melalui 

kursus untuk mengembangkan keterampilan anak. Upaya ini menunjukkan bahwa partisipan 

berorientasi pada pencapaian potensi anak dengan memberikan akses ke sumber daya yang 

relevan. Model pengasuhan ini mencerminkan pola asuhan yang responsif, di mana kebutuhan 

anak menjadi fokus utama, serta keyakinan bahwa kemampuan anak dapat dikembangkan dengan 

dukungan yang tepat. 

“jadi seandainya perlu khursus apa, ya saya khursusin seandainya kurang apa saya les, kan dulu saya 

matematika kan kurang ya itu saya leskan,” (197-202) 

 

Partisipan kedua mengadopsi pendekatan yang lebih tegas dalam mengasuh anak, terutama 

terkait penguasaan keterampilan yang dianggap penting, seperti menggunakan teknologi. Ia 

menganggap kemampuan anak untuk menggunakan perangkat seperti HP dan laptop sebagai hal 

mendasar, terutama untuk mendukung pendidikan anak yang memiliki kebutuhan khusus. Selain 

itu, partisipan juga secara aktif mencari guru musik yang memiliki pendekatan tegas untuk 

membantu anak berkembang lebih optimal. 

“kalau dulu saya sempat keras sama dia waktu belum bisa pakai HP itu soalnya itu menurut saya penting 

jadi kamu harus bisa kamu harus bisa gitu aja akhirnya dia juga bisa laptop juga gitu menurut saya itu 

penting jadi media untuk kamu kerjakan tugas ke media kamu sekolah kan tidak semua guru itu bisa braille 
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jadi ya harus bisa mengerjakan pakai laptop, Ini guru musiknya juga saya cari yang agak strong sama dia 

jadi nggak lemes gitu. Jadi agak gimana gitu” (433-458,478-489) 

 

Partisipan ketiga fokus pada pengajaran keterampilan praktis untuk meningkatkan 

kemandirian anak, seperti memasak sederhana. Namun, ia juga menyadari keterbatasan anak 

dalam melakukan aktivitas tertentu, seperti memotong atau menggunting, yang mungkin 

dipengaruhi oleh hambatan dalam terapi. Model pengasuhan ini mencerminkan upaya untuk 

menyeimbangkan kemampuan anak dengan realitas keterbatasannya, meskipun partisipan tampak 

menerima situasi tersebut dengan pasrah. 

“Ya paling bikin makan untuk dirinya sendiri si, ntah itu goreng telor, bikin mie instan kalo motong sama 

menggunting masih belum bisa, mungkin karena terapinya mandet ya.” (256-262) 

 

Tema 5 : Pengelolaan Emosi 

Partisipan 2 mengungkapkan bahwa ia memilih untuk tidak terlalu memperdulikan 

komentar atau pandangan negatif dari orang lain, partisipan sebagai orang tua berusaha untuk 

menjaga kesejahteraan dirinya dan anak dengan memilih untuk menghindari interaksi yang dapat 

memicu konflik. Perilaku ini menunjukkan kontrol emosional yang kuat dan upaya untuk menjaga 

prioritas utama, yaitu kesejahteraan anak. Strategi ini mencerminkan kemampuan untuk memfilter 

stresor eksternal dan menjaga fokus pada hal yang lebih penting. 

“yang aneh-aneh kalau misalnya ada apa ya paling kalau di keluarga itu yang paling itu ya dari yang saya 

kasih tahu tadi dari ibu itu aja tapi nggak begitu saya hiraukan, biarin aja itu kan juga haknya dia merasa 

malu ya silahkan merasa menerima ya silahkan yang penting itu tidak mempengaruhi psikologisnya anak 

saya” (516-523) 

“Sekiranya itu nggak penting ya kalau nggak penting ya wes nggak saya hiraukan pokoknya fokus aja” 

(499-501) 

“Jadi ya sedapat mungkin saya menghindari kontak sama beliaunya, menghindari dari anak saya ke 

beliaunya. Jadi nggak terlalu itu saja. Ya wis enggak pokoknya yang enggak terlalu penting wis enggak usah 

direkan gitu aja loh Mas” (526-531) 

 

Upaya yang dilakukan partisipan 3, dalam mengurangi emosi negatif dengan melakukan 

aktivitas-aktivitas diluar rumah yang dapat membantu untuk meredakan emosi negatif, seperti 

keluar sejenak untuk makan bakso atau membeli es teh. Aktivitas ini berfungsi sebagai cara untuk 

menyegarkan diri dan kembali ke keadaan yang lebih stabil sebelum menghadapi situasi 

berikutnya. Pendekatan ini menunjukkan kesadaran akan pentingnya strategi yang tepat dalam 

mengelola tekanan emosional, meskipun dilakukan dengan cara sederhana dan terbatas. 

“ya saya biasanya kalo lagi nahan marah gitu biasanya sekedar keluar makan bakso atau beli es teh sudah 

habis itu balik lagi refresh lagi memang semenjak punya anak saya kan memang nggak pernah keluar 

nongkrong, beli bakso terus kadang ke indomaret makan es cream sendiri hahaha selesai udah pulang lagi”. 

(445-456)  

“udah liat anak-anak jenuh kan ya, liat statusnya teman-teman nongkrong, kadang ke pengen terus nggak 

la hahah akhirnya saya pergi sendiri gitu ya paling sebentar aja 10 menit atau 15 menit kaluar, ntah itu 

kadang cuma keliling-keliling aja”. (459-468) 

 

Tema 6 : Dukungan Sosial (Keluarga, lingkungan sekolah, masyarakat, dan teman sebaya) 
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Partisipan 1 mengungkapkan bahwa dukungan yang didapatkan dari keluarga sangat 

membantunya terhindar dari emosi-emosi negatif, sebagai orang tua penting untuk dapat menjaga 

pola pikir positif terutama dalam pengasuhan anak berkebutuhan khusus, partisipan menyoroti 

pentingnya dukungan sosial dari keluarga, lingkungan tempat tinggal, teman, dan lingkungan 

sekolah. 

“Saya merasa nggak mas, jujur aja ya, mungkin karena keluarga saya mendukung, ha ini terutama keluarga 

saling mendukung” (207-210) 

“Eee penting itu, kita saling menjaga, saling membantu, saling support, “gimana enaknya anak ini” gitu, 

“gimana enaknya untuk kedepannya” ya itu saling aja saling bantu”(214-217) 

“dan alhamdullilah nyaman aja disitu, akademiknya aman, bisa ngikutin. Pendidikan sma Muhammadiyah 

itu modelnya itu sekolah potensi ya “anak ini bakatnya dimana” “minatnya dimana” (266-274) 

Begitu juga dengan partisipan 2, ia mengatakan bahwa berada di lingkungan dengan 

individu yang memiliki tugas yang sama sangat membantu, dukungan dari teman sebaya 

membantu partisipan untuk mampu menambah semangat dalam mengasuh anak, berada di 

lingkungan tempat tinggal dengan masyarakat yang terbuka terhadap keadaan partisipan juga 

sangat berperan sehingga partisipan merasa tidak khawatir ketika anak melakukan kegiatan di luar 

rumah. Dalam hal pendidikan, sekolah membantu partisipan untuk memperoleh informasi untuk 

mendukung perkembangan anak. 

“apalagi setelah anak saya masuk di SLB saya merasa itu banyak teman di sana saya enggak sendiri saya 

nggak terpukul sendiri saya bisa berjuang bersama mereka dan Alhamdulillah saya masih ada bersyukur 

waktu itu ternyata yang di SLB itu banyak anak yang mohon maaf tuna netra kayak anak saya itu dengan 

kebutuhan yang lain dengan ada yang dengan ADHD ada yang dengan plus-plus yang lain jadi saya di situ 

semakin ya bersyukurlah” (389-402) 

“nanti kalau iya kalau ada yang saya nggak paham atau itu biasanya saya ke bu wardha terus kalau nggak 

gitu ya saya datang kalau misalnya itu butuh apa-apa saya kurang paham ya saya datang ke sana. Ya Ya 

terkait dengan perkembangannya anak saya. Apalagi ini kan persiapan, Mas. Dia pengennya kan kuliah. 

Konsultasi mampunya dia di mana gitu”(124,138) 

“untuk untuk aktivitasnya berkaitan dengan anak saya yang ini Alhamdulillah lingkungan saya enak Mas 

jadi anak saya itu kalau semisal berangkat ke masjid enggak pakai tongkat gitu pulang bisa bareng sama 

tetangga tetangga itu atau kalau itu sama adiknya.” (159-172) 

 

Partisipan ketiga menekankan pentingnya lingkungan sekolah dalam mendukung 

perkembangan sosial dan emosional anaknya. Ia merasa bahwa sekolah tidak hanya membantu 

perkembangan akademik anak tetapi juga meningkatkan rasa percaya diri anak melalui interaksi 

dengan teman-teman yang memiliki kebutuhan serupa. Anak merasa lebih diterima dan setara di 

lingkungan tersebut, sehingga rasa minder mulai berkurang. Hal ini menunjukkan bahwa sekolah 

berperan sebagai tempat yang inklusif dan memberdayakan, baik untuk anak maupun orang tua. 

“bukan kalo dari keluarga nggak ada ya dari sendiri aja, dari apa ya justru dari lingkungan, lingkungan 

sekolah justru kayak sharing gitu kan “harusnya gini-gini” (391-396) 

“Banyak sekali ya, sekolah itu penting sekali, karena sekolah itu kan, dia kan di sd kreatif Muhammadiyah, 

bagus sekali dari perkembangannya itu dari hafalannya terus dari dia walaupun nggak bisa membaca tapi 

dia hafal dari a-z dua kata itu dia masih nyambung, dua huruf itu dia masih nyambung” (397-407) 

“ternyata dia bisa terus sosialisasi disekolah gitu kan disana kan memang banyak anak abk ya jadi dia 

merasa teman-temannya sama semua, mau di ajak sharing, dia merasa aku sama seperti mereka, jadi 

mindernya itu mulai sedikit berkurang, terus smp itu setiap kali dia di masukkan kelas anak abk itu dia mau 

ya.” (416-427) 
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Tema 7 : Komunikasi Orang tua dan Anak 

Partisipan 1 menunjukkan kedekatan antara orang tua dan anak, komunikasi yang terjalin 

aktif dimana orang tua menggunakan pendekatan berupa dialog dan saling memahami, partisipan 

memberikan ruang bagi anak untuk menyampaikan pendapat dan keinginannya. Pendekatan ini 

tidak hanya mendidik anak tentang konsekuensi dari tindakan mereka, tetapi juga memperkuat 

rasa dihargai dan didengarkan. Hal ini menunjukkan bahwa komunikasi adalah alat utama untuk 

membangun kepercayaan dan kedekatan dengan anak. 

“intinya komunikasi aja mas, dan pemahaman ya ke anak itu “gimana menurut kita yang terbaik” dan 

anaknya bisa nerima gitu aja dengan kondisi dia “kalo menurut ayah sama mama itu begini dek, tapi kalo 

menurut kamu gimana” kan kita harus bisa ngasih pandangan kan nanti itu begini itu efeknya itu begini 

kalo itu begitu nanti efeknya itu begitu.” (327-335) 

 

Begitu juga dengan partisipan 2, yang menekankan pentingnya komunikasi dan kedekatan 

bersama anak, kegiatan yang sering dilakukan seperti kumpul bersama keluarga, partisipan 

memanfaatkan waktu tersebut untuk membangun hubungan emosional dengan anak dan anggota 

keluarga lainnya. Ini menekankan pentingnya kualitas daripada kuantitas dalam komunikasi 

keluarga.  

”Kadang ya sama adik-adiknya ini sama adiknya Saddil ini sama kakaknya jadi kadang kita ngumpul kalau 

habis maghrib itu ngelumpuk HP mati TV mati kita mau ngomongan Pas gak lama paling ya paling lama 

satu jam setengah satu jam setelah itu anu dewe.” (645-649) 

 

3.2 Pembahasan  

Sebagai orang tua dengan anak berkebutuhan khusus, berbagai permasalahan sering terjadi 

selama proses perawatan anak. Orang tua dengan anak berkebutuhan khusus lebih rentan terhadap 

tekanan psikologis, seperti kecemasan, gangguan tidur, dan frustasi, ketika menghadapi masalah 

perilaku anak-anak mereka (Beckers et al., 2021; Duncan et al., 2009). Penelitian ini bertujuan 

untuk memberikan gambaran mengenai strategi coping yang cenderung diterapkan oleh oleh 

orang tua anak berkebutuhan khusus dan faktor-faktor apa saja yang menjadi pendukung atau 

pelindung bagi orang tua.  

Orang tua terutama ibu sebagai pengasuh utama, rentan mengalami penurunan motivasi 

dalam pendampingan anak bahkan sampai merasakan stress, maka dari itu penting untuk 

memberikan dukungan baik secara sosial dan moral terhadap keluarga dengan anak berkebutuhan 

khusus terutama ibu, sebuah studi oleh Caley, (2012) menemukan bahwa ibu, sebagai pengasuh 

utama mengalami tingkat stres yang lebih tinggi. Selain itu, penting bagi individu untuk mampu 

mengubah situasi yang penuh tekanan untuk meningkatkan kesejahteraan individu, pemilihan 

coping yang tepat menjadi faktor dalam hal tersebut.  

Teori coping stress oleh Lazarus & Folkman, (1984) digunakan sebagai rujukan utama 

dalam mendukung pemahaman terkait coping orang tua pada penelitian ini. Coping stress menurut 
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Lazarus & Folkman, (1984) mengacu pada dua coping utama yaitu, problem focused coping 

dimana individu berusaha untuk mencari cara (confrontative coping) dan membuat rencana 

(plantfull problem solving) untuk mengatasi keadaan yang menyebabkan stres, serta emotion 

focused coping, yaitu dimana individu merespon situasi stress secara emosional (Armajayanthi et 

al., 2017). Namun, sebelum sampai pada tahap penanggulan atau coping terlebih dahulu individu 

akan melalui tahap penilaian (primer dan sekunder) yang diikuti dengan mekanisme mengatasi 

dan tingkat stres lanjutan yang dijelaskan oleh (Lazarus, 1984) dalam konsep stres transaksional. 

(Arif et al., 2021).(Caley, 2012)Folkman et al, (1985)  

Penelitian ini menemukan bahwa mekanisme emotion focused coping dan problem focused 

coping sebagai bentuk penanggulan utama yang diterapkan oleh ketiga partisipan untuk mengatasi 

situasi penyebab stress. Hasil penelitian juga menemukan bahwa problem focused coping 

cenderung diterapkan oleh ketiga partisipan dibandingkan emotion focused coping dalam 

mengatasi situasi pemicu stres. Sejalan dengan penelitian oleh Armajayanthi et al., (2017) yang 

menemukan bahwa coping yang berfokus pada masalah lebih banyak digunakan oleh orang tua 

ABK khususnya orang tua pada anak ASD. Tema tentang reaksi emosional yang berkaitan dengan 

tahapan transaksional stres yaitu penilaian primer, menurut Folkman et al., (1986) individu akan 

mengevaluasi situasi yang dialami berkaitan dengan ancaman atau manfaat yang akan berdampak 

pada dirinya atau orang lain, berbagai karakteristik seperti kepribadian, nilai-nilai, komitmen, 

tujuan dan keyakinan mempengaruhi penilaian individu terhadap situasi stress.  

Sejalan dengan perspektif primary appraisal, penelitian ini menemukan bahwa reaksi 

emosional sebagai respon awal orang tua ketika pertama kali mengetahui kondisi anak mereka.  

partisipan NY menunjukkan reaksi terkejut, dan sedih ketika mengetahui kondisi anak namun juga 

terdapat perasaan kesal karena partisipan baru mengetahui keadaan anak ketika sudah berada 

dirumahnya. Partisipan S juga menunjukkan reaksi yang hampir sama dengan partisipan NY 

seperti perasaan sedih, partisipan S menjelaskan bahwa dirinya merasa down ketika mengetahui 

bahwa anaknya harus masuk sekolah luar biasa (SLB), partisipan LM menunjukkan kesedihan 

terhadap kondisi anak yang harus memulai kembali proses perkembangan dari awal, partisipan 

LM menyatakan bahwa seharusnya banyak hal yang bisa dilakukan sang anak dengan usianya 

tetapi terhambat karena anak mengalami kebutuhan khusus. Reaksi emosional yang dirasakan oleh 

ketiga partisipan merupakan hasil dari penilaian individu yang menganggap situasi yang dirasakan 

seperti kondisi anak merupakan ancaman bagi masa depan anak mereka dan kesejahteraan 

keluarga. Temuan penelitian ini sejalan dengan hasil penelitian sebelumnya, misalnya Barak-Levy 

& Paryente, (2023) yang menyatakan bahwa orang tua dengan anak berkebutuhan khusus 

cenderung memiliki kekhawatiran terhadap masa depan anak mereka.  
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Selanjutnya, individu akan melalui tahap appraisal secondary dimana individu menilai 

potensi penanggulangan dengan memilih strategi yang tepat berdasarkan sumber daya yang 

dimiliki (Lazarus, 1984). Kedua tahapan penilaian ini penting bagi individu untuk akhirnya 

mampu menentukan strategi penanggulan yang efektif (Spătaru et al., 2024). Walaupun pada tahap 

penilaian awal (primer), ketiga partisipan memposisikan situasi anak sebagai ancaman yang 

dimana menurut Lazarus, (1984), individu akan menilai situasi pemicu stres sebagai ancaman atau 

hambatan ketika individu merasa tidak mampu mengatasi situasi tersebut. Namun, menurut Horan 

et al., (2020) penilaian stres bersifat dinamis dan subjektif, satu pemicu stres dapat secara 

bersamaan dianggap sebagai tantangan dan hambatan.  

Berdasarkan penelitian oleh Spătaru et al., (2024) menemukan bahwa penilaian sekunder 

berperan lebih penting dibandingkan primer dalam memprediksi gaya penanggulangan di masa 

depan. Sejalan dengan perspektif penilaian stres, penelitian ini menemukan bahwa ketiga 

partisipan mampu mengelola perasaan emosional yang dirasakan akibat situasi pemicu stres, tidak 

larut seterusnya pada perasaan tersebut dan menilai potensi penanggulangan berdasarkan sumber 

daya yang dimiliki misalnya bantuan medis dan terapis. Hasil ini mengkonfirmasi bahwa peran 

penilaian sekunder dalam memilih penanggulangan yang tepat. 

Upaya dalam pemecahan masalah, sesuai dengan mekanisme problem focused coping, 

yaitu confrontive coping dimana individu berusaha untuk menyelesaikan masalah secara konkrit 

(Folkman et al, 1985).  Partisipan NY menerapkan coping yang berfokus pada masalah dengan 

menerapkan langkah atau solusi nyata seperti, membawa anak ke dokter, dan mencarikan kursus 

untuk membantu dalam pekembangan anak, begitu juga dengan partisipan S dan LM yang juga 

menerapkan coping yang berfokus pada masalah dengan mengandalkan bantuan medis untuk 

menyembuhkan anak. Temuan ini sejalan dengan penelitian oleh Santos et al., (2016) yang 

menemukan bahwa tindakan medis atau sumber daya medis merupakan bentuk strategi yang 

berfokus pada masalah. Bagi ketiga partisipan, bantuan medis berperan sebagai sumber 

kepercayaan mereka terkait penangan anak dan mengurangi perasaan khawatir mereka.  

Pada penerimaan dan adaptasi, penelitian ini menemukan bahwa para partisipan mampu 

menerima kehadiran anak berkebutuhan khusus di keluarga mereka, hal ini terlihat dengan 

tindakan yang dilakukan oleh orang tua dengan memberikan kegiatan-kegiatan yang dapat 

mendorong potensi anak. Berdasarkan perspektif teori stres Lazarus & Folkman, (1984) 

penerimaan dan adaptasi merupakan bentuk mekanisme emotion focused coping yaitu, accepting 

responsibility dimana individu berusaha mengatur perasaan dan menerima permasalahan yang 

dihadapi sembari memikirkan cara menyelesaikannya. Accepting responsiblity terlihat pada 

partisipan NY yang menjelaskan bahwa dirinya mampu menerima keadaaan anak dan 

tanggungjawab terhadap tugas nya sebagai orang tua ABK sering dengan bertambahnya usia dan 
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berjalannya waktu, begitu juga dengan partisipan S yang menjelaskan bahwa dirinya cukup 

membutuhkan waktu yang lama untuk mampu menerima kondisi anak, namun upaya terus 

menerus yang kunjung tidak mendapatkan hasil yang diinginkan partisipan S membuat dirinya 

memutuskan untuk mencoba menerima kondisi anak. Sedangkan partisipan LM menunjukkan 

penerimaan ketika dirinya melihat kondisi anak lainnya di tempat terapi yang jauh lebih 

membutuhkan bantuan khusus dibandingkan anaknya, hal ini membuat partisipan LM merasa 

lebih mensyukuri dan menerima keadaan anaknya. 

Penerimaan orang tua terhadap kondisi anak merupakan hal yang penting (Faradina, 2016; 

Kandel & Merrick, 2007).  Penerimaan orang tua terhadap kondisi anak berdampak pada 

kemampuan orang tua untuk memenuhi kebutuhan anak (Kranenburg et al., 2003; Wolff & 

Ijzendoorn, 1997). Penelitian sebelumnya menemukan bahwa orang tua yang menerima kondisi 

anak akan lebih mampu untuk menghadapi tugas barunya dan menerapkan gaya pengasuhan yang 

lebih memadai (Marvin & Pianta, 1996; Oppenheim et al., 2009; Poslawsky et al., 2013). 

Pada penerimaan dan adaptasi yang akhirnya berdampak pada kemampuan orang tua untuk 

menghadapi tugas nya dan menerapkan gaya pengasuhan yang memadai. Hal ini terlihat dari cara 

pengasuhan dan pengembangan potensi anak yang dilakukan oleh ketiga partisipan. Berdasarkan 

teori (Lazarus & Folkman, 1984) mengenai problem focused coping yaitu confrontative dan 

planfull focused coping dimana individu langsung mengambil tindakan untuk mencari solusi 

berdasarkan masalah yang dihadapi. Penelitian ini menemukan bahwa ketiga partisipan mampu 

dan berusaha untuk memenui setiap kebutuhan anak mereka. Setiap partisipan cenderung 

menerapkan upaya nyata sebagai bentuk penanggulan situasi pemicu stres dan juga sebagai bentuk 

dukungan terhadap pengembangan potensi anak misalnya, partisipan NY yang menerapkan 

problem focused coping dengan mencarikan anaknya les matematika dan lainnya untuk 

mendukung perkembangan dan potensi anak, begitu juga dengan partisipan S yang menerapkan 

beberapa latihan kemandirian seperti, penggunaan teknologi laptop dan hp, dan partisipan LM 

yang menerapkan pendidikan dirumah seperti latihan memasak mie dan memasak telor. Temuan 

ini, di dukung oleh penelitian sebelumnya, misalnya Wolff & Ijzendoorn, (1997) yang menyatakan 

bahwa orang tua yang menerima kondisi anak, menunjukkan perilaku berupa dukungan dalam 

memenuhi kebutuhan anak, selain itu penelitian oleh Benson, (2010) menemukan bahwa bentuk 

coping yang dimana orang tua secara aktif merencanakan dan mencari solusi serta dukungan 

instrumental atau emosional terkait dengan tingkat stress yang lebih rendah di kalangan orang tua 

ABK. 

Berkaitan dengan pengelolaan emosional. Penelitian ini menemukan mekanisme emotion 

focused coping yaitu Escape evidence (Folkman et al, 1985) yang diterapkan oleh partisipan S. 
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Berdasarkan hasil wawancara, partisipan S mengatakan bahwa perilaku ini terjadi karena 

komentar-komentar negatif yang mengarah padanya, perilaku menghindar ini dilakukan demi 

menjaga kesejahteraan mental diri orang tua dan juga anak. Temuan ini sejalan dengan penelitian 

oleh Alsharaydeh et al., (2019) dan Divan et al., (2012) yang menyatakan bahwa strategi 

penghindaran sering digunakan oleh orang tua ABK untuk mengindari stigma negatif dari orang 

lain.  strategi penghindaran ini dapat berpotensi mengarah pada strategi maladaptif (Divan et al., 

2012).  

Berbeda dengan partisipan S, partisipan LM menerapkan problem focused coping, yaitu 

planful problem solving (Lazarus & Folkman, 1984). Partisipan LM dalam penelitian ini 

melakukan kegiatan-kegiatan sederhana seperti, makan bakso, jalan-jalan di sekitar perumahan, 

dan meminum es teh sebagai cara untuk mengurangi emosi negatif yang dirasakan sebagai reaksi 

dari stress pengasuhan yang dialami, dari pernyataan partisipan LM, alasan ia melakukan kegiatan 

ini selain efektif bagi dirinya juga karena ia berusaha untuk tidak terlalu lama meninggalkan 

rumah. Temuan ini sejalan dengan penelitian oleh Ghane et al., (2016) yang menemukan bahwa 

tindakan konkret dan tindakan praktis sehar-hari dapat berdampak pada penurunan stress orang 

tua dengan anak berkebutuhan khusus (ABK). Sedangkan untuk partisipan NY, tidak ditemukan 

pernyataan yang berkaitan dengan tema pengelolaan emosional, karena bentuk dukungan sosial 

dari keluarga, pihak sekolah, dan lingkungan sosial tempat tinggal sudah sangat membantu 

dirinya, selain itu diagnosa anak yang dianggap tidak memberatkan partisipan yang pada akhirnya 

tidak berdampak pada kondisi emosional partisipan. 

Penelitian ini juga menemukan bahwa terdapat strategi coping lainnya yang digunakan 

oleh orang tua yaitu, coping dalam bentuk keagamaan misalnya partisipan LM yang menyatakan 

bahwa dirinya pasrah terhadap kondisi anak dan percaya kepada Allah bahwa dirinya mampu 

menjali tugasnya dalam merawat anak berkebutuhan khusus. Sejalan dengan penelitian Ilias et al., 

(2018) yang menemukan bahwa coping dalam bentuk keagamaan sering ditemukan pada orang 

tua anak berkebutuhan khusus di asia termasuk Indonesia, coping ini membantu orang tua dalam 

menerima kondisi anak. Menurut Willis et al., (2016) agama dapat berfungsi sebagai sumber 

dukungan positif dan membantu dalam fase penerimaan awal dan penyesuaian terhadap situasi. 

Penelitian ini, menemukan terdapat faktor-faktor yang mendukung orang tua untuk 

menjaga kondisi psikologis mereka seperti, dukungan sosial yang berasal dari teman sebaya, 

lingkungan masyarakat, keluarga, dan sekolah. Secara khusus, dukungan sosial informal (dari 

pasangan, keluarga, atau teman) telah dikaitkan dengan optimisme dan kesejahteraan yang lebih 

besar serta tingkat stres yang lebih rendah pada orang tua anak berkebutuhan khusus (Benson, 

2010; Ekas et al., 2010). Berkaitan dengan dukungan sosial, partisipan NY menyatakan bahwa 

dukungan dari keluarga dan pihak sekolah membantu dirinya untuk menjaga agar tidak merasa 
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stres dalam merawat anak, dukungan yang diterima oleh partisipan NY membantunya untuk 

menyusun rencana dan memutuskan dukungan terbaik bagi anaknya. Begitu juga dengan 

partisipan S yang merupakan pengasuh utama anak dikarenakan suaminya sangat sibuk dengan 

pekerjaan sangat menghargai dukungan yang didapatkan dari keluarga seperti saudara dan teman 

sebaya serta pihak sekolah. Teman sebaya yang juga memiliki anak berkebutuhan khusus menjadi 

tempat bagi partisipan S untuk bertukar informasi terkait dengan kebutuhan, selain itu sekolah 

juga menjadi tempat partisipan untuk mencari dan menambah pengetahuan terkait jenis kebutuhan 

anak. Partisipan S menyebutkan bahwa dukungan sosial membantu dirinya untuk menjaga 

persepsi positif sehingga menghindari resiko stres. 

Berbeda dengan partisipan LM yang menyatakan bahwa dirinya tidak mendapatkan 

dukungan dari keluarga, keluarga partisipan cenderung menolak keadaan anak, tetapi partisipan 

menjelaskan bahwa dirinya tetap mendapat dukungan dari lingungan sosial dari salah satu 

tetangga terdekatnya dan pihak sekolah. Partisipan LM menyatakan bahwa dukungan ini 

membantu dirinya sehingga merasa aman dan tenang saat sedang bekerja, karena memiliki 

tetangga yang mau diminta bantuan untuk menjaga anaknya sehingga partisipan LM merasa 

mampu lebih fokus terhadap pekerjaannya. Selain itu, dukungan dari pihak sekolah juga sangat 

membantu partisipan LM untuk menyusun rencana masa depan yang sesuai dengan kemampuan 

dan kebutuhan anaknya. Menurut Lazarus & Folkman, (1984) menjelaskan bahwa dukungan 

sosial adalah salah satu faktor yang dapat mengurangi tekanan emosional dan meningkatkan 

kapasitas individu untuk mengatasi stres. 

Selain dukungan sosial, hubungan orang tua dan anak dianggap sebagai salah satu faktor 

pelindung orang tua dari resiko stres dalam merawat anak berkebutuhan khusus, partisipan NY 

dan S menerapkan komunikasi efektif dalam kehidupan mereka sehari-hari bersama anak, para 

partisipan mengungkapkan bahwa mereka selalu berusaha menyempatkan waktu untuk mengobrol 

bersama anak, komunikasi yang terjalin ini berdampak terhadap pengurangan rasa khawatir 

partisipan ketika melepas anak untuk beraktivitas di lingkungan sosial.Menurut (Ello & Donovan, 

2005) menyatakan bahwa efektivitas komunikasi, terlepas dari model atau jenisnya, adalah faktor 

yang lebih penting dalam memprediksi tingkat stres orang tua. Keterbukaan anak terhadap orang 

tuanya berdampak terhadap penyesuaian dukungan yang diberikan orang tua. Berbeda dengan 

partisipan LM, hambatan komunikasi yang dialami anak menjadi penyebab ia tidak menerapkan 

komunikasi yang rutin dalam kesehariannya. Folkman et al, 1985)  

 

IV. Simpulan dan Saran 

Penelitian ini menemukan mekanisme problem focused coping dan emotion focused 
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coping sebagai bentuk coping utama yang diterapkan oleh orang tua anak berkebutuhan khusus 

dalam menghadapi situasi stress dalam perawatan anak. Di antara dua mekanisme tersebut, 

penelitian ini menemukan bahwa problem focused coping ditemukan sebagai bentuk penanggulan 

yang cenderung diterapkan oleh orang tua ABK. Selain itu, penelitian ini juga menemukan bentuk 

coping lainnya yaitu, coping dalam bentuk keagamaan yang cenderung ditemukan pada orang tua 

ABK di Indonesia. Hasil penelitian juga menegaskan bahwa dukungan sosial dari keluarga, teman, 

masyarakat, dan sekolah berperan penting sebagai faktor pelindung. Komunikasi yang baik antara 

orang tua dan anak turut membantu mengurangi beban psikologis orang tua. Penelitian ini 

diharapkan dapat menjadi tambahan referensi terkait strategi coping stres yang diterapkan oleh 

orang tua anak dengan berkebutuhan khusus. Selain itu, penelitian ini diharapkan dapat 

mendukung pengembangan dan membantu pihak terkait dalam menyusun program untuk 

meningkatkan kesejahteraan orang tua ABK. 

Penelitian ini memiliki keterbatasan seperti, jumlah partisipan yaitu ibu yang hanya ikut 

serta dalam pengambilan data sehingga data yang dihasilkan tidak menangkap pengalaman dari 

sisi ayah sebagai orang tua ABK, kurangnya variasi terhadap jenis kebutuhan anak, dan metode 

penelitian kualitatif deskriptif yang digunakan cenderung berpotensi bias dan kurang mendalam 

dalam mengeksplorasi pengalaman partisipan. Maka dari itu, peneliti memposikan penelitian ini 

sebagai eksplorasi awal. Peneliti menyarankan untuk penelitian selanjutnya untuk mendalami dan 

memahami pengalaman dari sisi ayah agar data yang dihasilkan lebih kaya dan beragam, peneliti 

juga menyarankan agar penelitian selanjutnya menggunakan metode yang lebih kuat dan tajam 

seperti fenomenologis. 
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