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Gambaran Umum Program Penanganan Anak ADD

A. Madrasah Ibtida’iyyah Walisongo
1) Sejarah Perkembangan MI Walisongo
MI Walisongo adalah sekolah dasar umum yang berkiasskeagamaan.
didirikan oleh Yayasam\ Khairat pada tahun 1985. Sekolah ini didirikan
diatas tanah seluas 267.nSekolah ini terletak di JI. Stasiun No. 20 Jeraka
Kecamatan tugu Kota Semarang. Jumlah guru adar®) aeadiri dari 6 guru
kelas, 1 guru agama, dan 1 guru penjaskes. Rudagniy@ ada 6. Tiap ruang
kelas di gunakan untuk sekitar = 15 siswa. Tiagkatan kelasnya hanya
berjumlah 1 kelas saja. 4 ruangan selain ruang kalah ruang tambahan yang
terdiri dari perpustakaan, laboratorium IPA, laboram bahasa dan
laboratorium komputer.
2) Visi dan Misi Ml Walisongo
Pendidikan di usia dini adalah pendidikan yang jagindasar atau
fondasi anak untuk melanjutkan pada tahap perkegavarselanjutnya.
Pendidikan agama wajib hukumnya diberikan sedinngkin. Pada tahap
usia dini ini anak diberikan pendidikan agama ybaegtuknya sederhana. Ml
Walisongo berusaha memberikan pendidikan formalrareecara dasar serta
pendidikan agama (agama Islam). Ml Walisongo adsédolah dasar umum
yang berbasis keagamaan. Siswa siswinya memakaigmakiuslimah ketika
mengikuti proses belajar mengajar di sekolah. Deng@amberikan materi
agama yang lebih banyak dari pada sekolah umum vyiaiads berbasis

agama, Ml Walisongo mewujudkan visinya.
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B. Anak ADD di MI Walisongo

Menurut kriteria assessment oleh program penanganan anak
ADD/gangguan pemusatan perhatian ini anak-anak yargplong ke dalam
anak-anak yang terkena ADD, vyaitu: tidak adanyahatéan ketika guru
mengajarkan, fisik dan mental terdapat kekurangargsional tidak stabil, dan
buruknya personal integratif. Melihat faktor-faktpenyebab ADD, ciri-ciri
yang ada di Bab Il, serta pedomassessment dari program penanganan ADD
juga didukung keterangan hasil tes IQ, keterangah kelas tentang keadaan
siswa siswinya ditemukan anak—anak yang tergoloedalem anak yang
mengalami gangguan pemusatan perhatian. Kesul@aonyuk memfokuskan
diri pada kegiatan belajar mengajar (memperhatiganjelasan guru kelas)
mengakibatkan hasil akademik yang tidak baik. Berddalah keterangan hasil
tes IQ yang dilakukan oleh Mahasiswa LV sebelumakdikan program
penanganan untuk anak-anak ADD di Ml Walisongo.
Data hasil tes 1Q ditemukan :

1. Rachma Oktavia (Tata). Umur 6 tahun. Tata siswigydoduk di
bangku kelas 1 MI. Pada saat dilakukan tes IQ mamgjgan CPM
mendapat skor 10. Yang dalam keterangan termasuwkaleen anak
yang memiliki 1Q rendah.

2. Isna Wahyu Prasetyo (Isna). Umur 8 tahun siswiske@avl. Pada
saat dilakukan tes 1Q menggunakan CPM hasilnya apatdskor 10
termasuk ke dalam anak yang memiliki IQ yang rendah

3. Siwi Wahyu Ramadhan (Siwi). Umur 8 tahun. Siwi dkidiu bangku
kelas 3 MI. Siwi pada saat dilakukan tes 1Q mengan SPM
mendapat skor 50 dan CEVIT hasilnya mendapat sk6r,lyang
tergolong anak yang memiliki 1Q rendah.

4. M. Igbal Husain Waliulu (Igbal). Umur 7 tahun. Idbduduk di
bangku kelas 3 MI. Pada saat dilakukan tes IQ memgjgan SPM
hasilnya mendapat skor 25 tergolong anak memiljkabak rendah ,
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dan menggunakan CFIT skornya 81. Termasuk ke dalak yang
memiliki 1Q agak rendah.

5. Muhammad Ulinnuha (Ulin). Umur 9 tahun. Ulin duddk bangku
kelas 3 MI. Pada saat dilakukan tes 1Q menggun&&M hasilnya
mendapat skor 10 yang termasuk ke dalam anak yamgiliki 1Q
rendah. Dan menggunakan CFIT hasilnya mendapatsktermasuk
ke anak yang memiliki IQ yang rendah sekali.

6. Muchamad Nor Wahyu (Wahyu). Umur 8 tahun. Wahyuuttudi
bangku kelas IV MI. Pada saat dilakukan tes 1Q rgangkan SPM
hasilnya 50 temasuk ke dalam anak dengan 1Q sedBag.
menggunakan CFIT hasilnya mendapat skor 89 masuklakam
kategori anak dengan 1Q rendabh.

7. Wahyu Ardiandyah (Ardi). Umur 12 tahun. Ardi duddk bangku
kelas 5 MI. Pada saat dilakukan tes IQ dengan SRisilrlya
mendapat skor 5 yang artinya termasuk anak yang ilikien®@
rendah. Dan pada tes IQ menggunakan CFIT tidak apatkan skor
karena dia tidak mengikuti tes IQ menggunakan CEVIT

8. M. Rizky Dafa Mahendra (Rizky). Umur 9 tahun. Rizéyduk di
bangku kelas 5 MI. Pada saat dilakukan tes 1Q den§&M
mendapat skor 25 yang artinya termasuk ke dalank amang
memiliki 1Q yang agak rendah. Dengan CFIT hasilmendapat skor
87 artinya anak memiliki 1Q agak rendah.

Selain keterangan hasil tes 1Q juga rekomendaskdagla sekolah yang
mendapat keluhan dari guru kelas tentang motivatajdr siswa dan sikap
kurang memperhatikan dalam belajar serta hasiljdrelswa yang hasilnya
rendah di bandingkan anak-anak lainnya, didapaiaak-anak yang akan
diikutkan terapi penanganan untuk anak ADRelas satu ditemukan satu orang

anak yang masuk dalam golongan anak yang terkeria, A8las dua ditemukan

! wawancara dengan Kepala Sekolah, 21 Januari 2013
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satu anak. Kelas tiga ditemukan tiga anak, kelapatrditemukan satu anak,
kelas lima ditemukan dua anak, dan kelas enam tdak Anak—anak tersebut
berdasarkan ciri—ciri anak ADD termasuk dalam ggéonanak yang mengalami
attention deficit disorder.

Program Penanganan

Tujuan Program

Tujuan dari program penanganan ADD yang diadaka @ihak Jurusan
Tasawuf Fakultas Ushuluddin IAIN Walisongo yaitu mileantu ABK (anak
berkebutuhan khusus) yang dispesifikkan pada garggpemusatan
perhatian/konsentrasi untuk meningkatkan kemampkagnitif, afektif dan
sosial melalui pemberdayaan peer group  (teman  sebaya)
counseling/psychotherapy dan edu sufism (pendidikan sufisme). Dengan
menggunakan 6 metode terapi ingin memodifikasilglari anak pada aspek
fisik, mental, emosional, dan personal integraainBentuk kegiatan dari
program yaitu, program ini akan diselenggarakarardall2 kali pertemuan
dengan durasi tatap muka 2 x 45 menit. Adapun Bemtatuk kegiatannya
adalah: play terapi, yoga, meditasi Dzikir, hipmafe/self hypnosis,
psikodrama, terapi menggambar.

Pelaksanaan

Program pendampingan anak ADD dilaksanakan di Mlisdlago. Waktunya
adalah pukul 10.00 setelah anak-anak pulang sek8latyek yang dijadikan
sasaran terapi ada 8 orang anak. Terapi dilakukagaldm kelas masing-
masing, dari kelas 2 hingga kelas 6. Ada beberapdianyang digunakan,
yaitu: speaker untuk memutar lagu atau instrumery yigunakan pada terapi
yoga dan meditasi, kemudian boneka jari tangankutdtapi psiko drama,
kertas buku gambar A4 untuk terapi menggambara sert bolapuzze untuk
terapi bermain. Pelaksanaan program dilakukan Ierkemuan. Dari 12 X
pertemuan tersebut berisi materi yang mencakupaitgang telah dirancang
dalam program. Setiap kali pertemuan ada 1 teyapig bertugas memberikan

terapi dan 1 terapis pendamping, yang bertugakum&ngamati perilaku anak
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secara keseluruhan selama berjalannya proses. tBapikelas 2 hingga kelas
enam ada 10 orang terapis. 5 terapis untuk menmbeteri yoga, meditasi,
psiko drama darself hypnosis, 5 lainnya sebagai terapis pendamping yang
sekaligus terapi menggambar. Saat terapi menggarhlatas masing—masing
hanya ada 1 orang terapis. Pada pelaksanaannyaruhesalah beberapa
terapis ada yang frekuensinya lebih banyak padd satu terapi. Pelaksanaan
terapi tidak proporsional dikarenakan ada hari y#idgk diadakan terapi
karena sekolah libur mengikuti libur nasional. Stamyang direncanakan pada
program penanganan dari pihak Jurusan Tasawuf tesid Fakultas
Ushuluddin IAIN Walisongo oleh Mahasiswa adalahxl@ertemuan. Dalam
12 x pertemuan tersebut terdapat 2x pertemuan s#tiap terapinya. Akan
tetapi pada pelaksanaannya tidak sesuai dengamasugurogram. Menurut
terapis yoga, anak-anak tidak nyaman dengan wakig gigunakan pada saat
terapi, karena anak sudah lelah dengan KMB (kegidtelajar mengajar)
sebelum terapi Anak — anak sebagian besar mampu untuk mengéiatinya
terapi. Akan tetapi ada juga terdapat beberapaadienghitu ada anak yang
tidak bersedia mengikuti terapi, bahkan mempengaemman—temannya untuk
tidak fokus terhadap terapi yang dilakukan.

Daftar nama terapis berserta tugasnya:

Nama Mahasiswa TP angkatan Materi
Muhammad sa’dullah 2009 Yoga
Mira Ayu 2010 Play Therapy
Anwar 2010 Meditasi
Siti afriyanti 2010 Self Hypnosis
Fifi 2010 Psiko Drama
Putri citra 2009 Terapis Pendamping
Sulastri 2009 Terapis Pendamping
Puliyanto 2010 Terapis Pendamping

“Wawancara dengan terapis yoga pada tanggal 1 2GitB.
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Yusuf Fadhil

2010

Terapis Pendamping

Furista Novalia

2010

Terapis Pendamping

Jadwal Pelaksanaan Terapi

Minggu Kelas
Ke
2 3 4 5 6
1 Self Yoga Meditasi Play Psiko Drama
hypnosis Therapy
2 Yoga Meditasi Play Psiko Drama] Menggamb:
Therapy
3 Menggambar Self Yoga Meditasi Play
hypnosis Therapy
4 Psiko Drama Menggambaelf Yoga Meditasi
hypnosis
5 Play Psiko Drama] MenggambaiSelf Yoga
Therapy hypnosis
6 Meditasi Play Psiko Drama] MenggambaiSelf
Therapy hypnosis
7 Yoga Meditasi Play Psiko Drama] Menggambg
Therapy
8 Self Yoga Yoga Play Psiko Drama
hypnosis Therapy
9 Menggambar Self Menggambar Meditasi Play
hypnosis Therapy
10 Psiko Dramg Menggamba6&elf Yoga Meditasi

hypnosis
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11 Play Psiko Drama] MenggambaiSelf Yoga
Therapy hypnosis
12 Meditasi Play Psiko Drama] MenggambaiSelf
Therapy hypnosis

Pelaksanaan dari beberapa terapi adalah sebadaitber

a.

Yoga

Terapis memberikan terapi terhadap anak—anak yaremgalami
attention deficit disorder (ADD) atau gangguan pemusatan perhatian
memberikan yoga yang dikemas untuk anak—anak agatalm dalam
pelaksanaan instruksi. Bentuknya adalah gerakaakgerringan seperti
gerakan dalam senam. Yoga ini diberikan dari sisglas 2 sampai kelas 5.
Gerakannya berupa gerakan ringan kepala tengokd&iti tengok kanan.
Gerakan patahkan kepala dari kiri ke kanan, kenmudtas bawah. Setelah
kepala kemudian gerakan yoga tangan dan kemudianS@mua dilakukan
perlahan sesuai tempo yang dilakukan pada yogasdewsian tetapi durasi
waktu tidak sebanyak yang dilakukan yoga untuk dew&espons anak
secara klasikal yaitu ada kelas yang memang mudahk udibawa
mengikuti terapi yang diberikan ada yang tidak. Mteih terapis yoga
sendiri situasi yang tidak kondusif karena dilaldam pada waktu pulang
sekolah. Dengan kondisi badan yang lelah pada asiak—anak sendiri
setiap kali terapis memasuki ruang kelas perlugdging” agar anak—anak
dapat tenang dan tidak berfikir untuk segera pulddglaupun terkadang
ada beberapa anak yang lari dan tidak mau mengieusipi. Terapi
penanganan untuk anaktention deficit disorder (ADD) ini dilakukan 16x
tatap muka. Setiap satu Minggu sekali bergantigwvgdnya di tiap—tiap
kelas. Respons secara individual yang menjadi taeyapi (anak ADD)

terpengaruh oleh situasi teman sekelas yang l&a.tdmannya mengajak
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untuk tidak menghiraukan terapi maka banyak terpernmya. Kelas 2
hingga kelas 6 rata mendapatkan dua kali perteranauk terapi yoga. Jadi
tidak ada perbedaan frekuensi untuk terapi yogéa Sluka terapis yoga
sendiri sukanya ialah jika anak-anak mau mengilentipi dengan baik dan
teratur, akan tetapi seringnya anak mau mengilkain detapi tidak serius,
itu yang menjadi duka terapisMenurut keterangan beberapa terapis
pendamping yoga kurang disukai oleh anak-anak. Anakgatakan bahwa
bosan dengan senam
b. Meditasi

Terapis meditasi memberikan meditasi ringan unémak. Terapis
mengajak anak-anak duduk melingkar, mengajak amak-aliam dan
mendengarkan alunan musik meditasi ringan yang paenmstrumen—
instrumen ringan musik serta mendengarkan instrinsiruksi yang
diberikan terapis. Terapis mengajak anak-anak umémang, menikmati
alunan musik dan memberi kata-kata yang membuat euemjadi terharu.
Kata-kata yang diucapkan oleh terapis seperti: dtgn lupakan semua
masalah, sadarkah betapa orang tua kalian menyiaaian, bekerja siang
dan malam untuk membiayai sekolah, ayah mencam watuk memberi
makan anak-anak dan ibu, dan ibu yang selalu berdotuk kebahagiaan
anak”. Kata-kata tersebut kurang lebih yang dikataterapis kepada anak-
anak ketika memberi terapi. Pada terapi meditaaptealiberikan pada anak
kelas 2 sampai kelas 6. Durasi waktunya adalahssé&ngah jam. Menurut
terapis meditasi kelas yang kurang merespon p@sigherima) adalah anak
kelas 3. Anak kelas 3 ini sulit untuk mengikutitiugsi yang diberikan.
Akan tetapi ada satu kelas yang menurut pembagidwngl belum pernah
diberikan terapi meditasi (kelas 2). Untuk teragidiasi ini kelas 2 kosong
dalam terapi meditasi, kelas 3 mendapatkan satudtapi meditasi. Kelas

5 mendapatkan 2 kali terapi meditasi, dan kelas6dapatkan 2 kali terapi

¥ Wawancara dengan terapis yoga,1 April 2013
* Wawancara dengan terapis pendamping,5 April 2013
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meditasi. Suka dan duka terapis ialah suka kaneal mudah dibawa untuk
tenang mengikuti alunan musik yang diberikan teragan dukanya saat
terapis memberi instruksi pada salah satu Relas
c. Terapi Menggambar
Terapis menggambar ini dilakukan oleh 5 orang isrgpng bertugas
juga untuk pendamping terapis—terapis yang laiardahelakukan terapi.
Dalam terapi menggambar ini, terapis memberi kegasbar kosong
kemudian memberikan instruksi untuk menggambar aemngma suka dan
tidak suka. Tema suka dan tidak suka ini dimaksodikeencari tahu
apakah ada unsur psikologis terhadap gangguan pésnuserhatian yang
menyebabkan kesulitan belajar pada anak. Ada bedeamak yang
mengindikasikan memiliki tekanan dalam kehidupanlimgkungannya.
Menurut setiap terapis pendamping yang berbeda tgul&elas, rata-rata
mengatakan menggambar seperti mata pelajaran kesgang materinya
menggambar. Para terapis mengatakan anak-anakbidgtki tertarik jika
disuruh menggambar. Rata-rata anak mengatakan memgg sudah
sering, menggambar sulit, dan tidak bisa. Duraskitwgang diberikan
satu jam. Dalam terapi ini semua anak dari kelakiryjga kelas 6
mendapatkan terapi menggambar. Karena terapis ry@mgjisi jam terapi

menggambar adalah terapis pendamping kelas.

d. Psiko Drama
Terapis Psikodrama mengajak anak untuk bermaenp®engan media
perantara psikodrama menggunakan boneka jari. Bofek berbentuk
hewan. Anak lebih tertarik dalam terapi ini. Merakieri instruksi untuk
memerankan keluarganya, teman—temannya. Sebagénnnaampu, akan
tetapi ada beberapa anak yang tidak mau melaksansdwa ada yang tidak
mampu. Terapi ini berdurasi waktu satu jam. Anakkakelas dari kelas 2

® Wawancara dengan terapis Meditasi, 1 April 2013
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sampai kelas 6 antusias mengikuti terapi psiko drarerapi ini bagi anak-
anak lebih menarik bagi mereka dari pada terapj yaim. Pada subyek tata
anak kelas 2 dia mambu bermain psiko drama dengikn iKelas 3 subyek
yang seluruh siswa yang diamati hanya anak-anagng®ran saja, anak
laki-lakinya tidak mampu untuk diajak bermain per&etika anak-anak
perempuan sedang bermain peran, anak laki-laki yada diam-diam
pulang, ada yang tinggal di dalam kelas akan tétapya diam dan melihat.
Anak kelas 4 subyek 3 orang, yaitu Siwi, Ulin, Igi&iwi dan Ulin mampu
untuk memainkan peran-peran. Mereka menganggaptiseiggak bermain.
Kedua anak tersebut dapat melakukan psiko dramdang&an Igbal hanya
diam, dia tidak peduli dengan instruksi-instrulesiapis psiko drama. Untuk
kelas 5 subyek Muhammad Nur Wahyu juga tidak adsatah. Pada kelas
6, subyek Rizky Daffa dan Ardi tidak dapat bermparan dengan baik.
Rizky hanya mengatakan tidak bisa dan tidak maui €kspresinya ingin
mencoba, terkadang mengatakan iya terhadap tertgisadang tidak.
Seolah-olah takut juga terlihat seperti tidak yakimuk melakukan. Akan
tetapi terapis membujuk perlahan. Rizky diberi aeyhan kenapa tidak
mau menceritakan orang tuanya? oleh terapis dafjamen Rizky sayang
ayah dan mulai seperti gagap, eh tidak ayah jdbet. keteragan terapis
yang tadinya Rizky anak yang selalu terlihat birggudan selau seperti
ketakutan sedikit tenafgPermainan psiko drama ini berfungsi sebagai
katarsis. Adakah konflik antara anak-anak dan kghiaya atau dengan
teman-temannya.
e. Terapi bermaingay therapy)
Terapis mengajak anak bermain pesan berantai,nsertak, terapi
bermain melatih konsentrasi bola panas dan bolgirdirDi sini terapis
menyebut permainannya bola panas dan bola dingagseé instruksinya.

Instruksi bola panas berarti dalam permainan lenyoda ini anak harus

® Wawancara dengan terapis psiko drama pada ta@giaiil 2013
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menangkap secara cepat dan melemparkan bola kep@da lainnya
dengan cepat juga. Kemudian dalam instruksi bofayidi anak harus
menangkap dengan pelan—pelan dan dirasakan dalamegaeg bola
tersebut. Permainan bola panas dan dingin ini memngkan anak untuk
tetap fokus. Dengan membiasakan berfikir dan médakisuatu hal anak
diharapkan mampu merubah sikapnya terutama berktvase terhadap
kegiatan dalam belajarnya. Bermain puzzle yangtupjya mengajak anak
untuk mempertahankan perhatian terhadap sesuatucddekkan sesuai
dengan apa yang menjadi susunan—susunan dalame pteebut.
Kemudian bermain konsentrasi panas dingin. Ditgirdapis menggunakan
air panas dan dingin untuk melatih anak konsent@sgan menyebutkan
rasa panas atau dingin air yang ditempelkan diatamgga. Waktu terapi ini
satu setengah jam. Untuk terapi bermain ini andéisk2 mendapatkan 2
kali pertemuan untuk terapi, kelas 3 tidak mendapaterapi bermain,
kelas 4 mendapatkan 1 kali terapi, kelas 5 tidakdapatkan terapi dan
kelas 6 mendapatkan 2 kali pertemuan untuk teregpnair.

f. Hipnosis diri(Self hypnosis)/ hipnoterapi

Terapisself hypnosis memberikan kata—kata berupa motivasi sebelum

diberi kata-kata motivasi, awalnya anak—anak diajatuk dzkir. Dzikir
seperti asmaul husna dan kalimat—kalimat toyyibah(subhanallah,
walhamdulillah, laa ilaaha illallah, allah akbar). Kemudian setelah siswa
siswi dibimbing untuk berdzikir, kemudian terapi®mgajak siswa siswi
untuk merenung dan memberikan motivasi-motivasi.dési kata-kata
motivasi ialah bahwa saya belajar saya rajin. $agk sholeh saya harus
rajin belajar. Allah menyukai anak-anak yang rdjelajar® Di sini anak
diajak untuk berintrospeksi dan memperkuat semadgktm mengikuti
kegiatan belajar mengajar di sekolah. Durasi waldumadalah satu

setengah jam. Kelas 2 untgklf hypnosis tidak mendapatkan terapélf

" Wawancara dengan terapis terapi bermain padaahtaggpril 2013
8 Wawancara dengan terapis self hypnosis, 3 Marks 20
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hypnosis. Kelas 2 hingga kelas 5 mendapatkan 2 kali pertemuduk
terapiself hypnosis’.
3) Hasil dari Pelaksanaan
Setelah terapi dilaksanakan didapatkan dua hasg ydormasinya didapatkan
dari guru kelas yang diwakili oleh Kepala Sekolaln diari terapis pendamping
yang bertugas mencatat jalannya proses terapi damgamati anak ADD
sebelum dan sesudah terapi (terapi selesai).
a. Assessment Guru Kelas/Kepala Sekolah
Assessment dari guru tentang pengaruh terapi pada anak ADD
memiliki pengaruh cukup baik. Sebagian anak-anakidsh terapi lebih
rajin dalam belajar. Anak-anak yang sebelumnya meggap belajar
hanya ketika ada PR (pekerjaan rumah), setelakuttidan terapi bertambah
mau belajar walaupun sebentar hanya membaca beknu#ian setelah itu
anak-anak lebih memperhatikan guru kelas ketika u gugedang
menerangkal. Dari hasil belajar yang diberikan juga oleh Kepal
Sekolah, Kepala Sekolah melaporkan juga karenayadaeningkatan
motivasi dari siswa yang terekena ADD, hasil nitasil belajarnya
lumayan berubah lebih bafk
b. Assessment Terapis
Sebuah program tentunya memiliki maksud dan tupiadakannya.
Sama halnya dengan program penanganan terhadap ADBk juga
memiliki tujuan. Setelah program dilaksanakan akarlihat apakah
terwujud dari tujuan diadakan. Program penangarab Aemiliki tujuan
agar anak dapat merubah pola pikirnya serta perijging tadinya sulit
memfokuskan diri pada kegiatan belajar mengajarjadieiberubah. Hasil
yang didapat dari program penanganan anak ADD,edubgbagian besar
subyek dapat berubah yang tadinya sulit untuk mkoskan dirinya pada

® Wawancara dengan terapis self hypnosis,3 Mared 201
9 wawancara dengan Kepala Sekolah, 21 Januari 2013
11 |

Ibid
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proses belajar mengajar, menjadi lebih fokus didgroleh tingginya
motivasi untuk mau memperhatikan. Diantaranya yangngalami
perubahan adalah Tata siswi kelas 2, Siswi siswas ke Muhammad Nur
wahyu siswa kelas 5 dan Rizki Dafa siswa kelas @ri @ata yang
didapatkan dari terapis pendamping yang melakuksaiggmatan terhadap
terapis materi terdapat beberapa aspek. Aspek-agpef dijadikan
ukuran terhadap pengaruh terapi ialah aspek ®sigsional, mental, dan
personal integratif.

Kelas2 subyek 1 orang yaitu Tata. Sebelum dilakuleaapi secara
fisik ke lima panca indranya berfungsi normal datekh terapi dilakukan
juga normal. Mentalnya sebelum dilakukan terapakikuat mentalnya
jika di ejek temannya. setelah dilakukan terapigtegyaan diri subyek
tetap tidak muncul. Masih tidak kuat mental bilssiniggung/diejek.
Emosional dari subyek ini tentang rasa sayang {h&sa saja, sedih juga
biasa saja, marah subyek pemarah dan memiliki lkamaar yang luar
biasa. Setelah dilakukan terapi tetap saja tidakuldad. Personal
integratifnya sebelum terapi dilakukan kurang dapsman berdekatan
dengan orang yang lebih tua. Saat terapi subydikaterawalnya takut,
akan tetapi tidak lama menjadi biasa karena tetepg®long masih muda
dan dapat berinteraksi dengan anak-anak. Setelakullan terapi anak
sedikit menunjukkan perubahan. Subyek kurang dagatteraksi dengan
orang dewasa. Dari terapi subyek hanya menunjugkambahan motivasi
belajar sedikit lebih tinggi dari sebelum dilakukarapt?.

Kelas 3 karena subyek yang menjadi sasaran progapi yaitu Isna
dipindahkan ke sekolah lain, akhirnya terapi urikalas 3 disini diberikan
untuk satu kelas. Laporan dari terapis pendammtahisebagai berikut:
Fisik. Beberapa murid tampak dengan gerakan nikai@ berlebihan,

mereka terlihat seperti tidak ada pemusatan parhatiisalnya pada saat

12 | aporan pribadi peneliti
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guru memanggilnya, murid tidak menjawab malah mbai@nnya
seolah-olah tidak mendengar perkataan gurunya. Kderenggan
memperhatikan apa yang di sampaikan oleh guruhgitatu sesuatu yang
tidak ia disenangi. Keadaan Emosi. Sebelum Emasaimyang terlalu
meledak—ledak, terlebih ada situasi yang membuatidek nyaman.
Kemarahan tersebut suka diekspresikannya melalkiaf@@n-perkataan
yang dengan menuliskan kata-kata yang tidak senahgbapan tulis,
selain itu juga sulit diajak berkomunikasi dengaaikblantaran murid
terlalu banyak melakukan aktifitas gerakan motoNturid juga kurang
memiliki rasa kasih sayang, baik dengan sesama ntemaupun
keluarganya. Beberapa murid cenderung bersikapsihgeshadap murid
lain. Keadaan Mental. Berdasarkan hasil pengantatapis pendamping,
sebenarnya dalam hal intelektual mereka berada tzadf yang cukup
baik, ketika sang guru menjelaskan mereka mudaherma dan
memahami apa yang dijelaskan guru. Akan tetapefagia anak terlihat
mengalami malah ketika pelajaran menggambar belbalserapa dari
mereka ada yang tidak bisa menuangkan idenya db&ruk gambar,
mereka menggambar hal- hal yang tidak karuan yidag bisa diceritakan
dengan kata-kata, tidak ada kesinambungan antmba yang satu
dengan yang lainnya. Ini mengindikasikan bahwa émsissva tersebut
sepertinya tidak stabil. Personal Integratif. Hujpan personal yang
kurang baik, beberapa murid bermasalah yang karatianereka kurang
memiliki hubungan personal yang baik dengan temannylereka
cenderung untuk bertindak agresif, ingin menanglisemengajak teman-
temannya mengikuti apa yang dia lakukan, dan yebnlparah lagi dia
akan menyakiti temannya jika temannya tersebuktgisuai dengan apa
yang diinginkannya.

Dari hasil pengamatan secara keseluruhan, kegiaiéin yang
dilakukan oleh Mahasiswa TP setiap hari sabtu diWalisongo belum

menunjukkan perubahan ke arah yang lebih baik padé&-murid. Akan
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tetapi bukan berarti tidak ada perubahan samaisglada saat murid-
murid diajak meditasi beberapa menit dengan diirimgsik relaksasi,

mereka disuruh memejamkan mata, sambil terapis visealisasikan apa
yang menjadi kesukaan anak-anak, tenang, dudukaderagpi. Kemudian
setelah selesai meditasi kami menanyakan tentalg yapg mereka
rasakan selama proses meditasi. Kebanyakan marekf@awab merasa
lebih segar dari sebelumnya. Menurut kami hal inenomjukkan

perubahan akan tetapi perubahan itu sifatnya peamaners.

Kelas 4. Subyek yang menjadi sasaran terapi unal&sk4 ada 3
orang anak. Yaitu Igbal, Ulin dan Siwi. Igbal : &8s umum sebelum dan
sesudah terapi indera berfungsi dengan cukup Eailasional. Emosinya
biasa—biasa saja. Mental. Sebelum dan sesudalukiliakerapi sama saja
tidak ada perubahan. Perhatiannya dalam berbabauhaacuh dan tidak
mau tahu. Personal Integritas. Tidak adanya hubuygag baik dengan
temannya antara sebelum dilakukan terapi denganiakesya.

Ulin: Secara umum inderanya berfungsi cukup baigege anak
normal pada umumnya. Akan tetapi tingkat konsenttas perhatiannya
tidak bisa fokus. Bahkan sangat sulit. Sebelumptegika diajak bicara
terkesan menghindari dan menjawab sedikit sajsapgan—pertanyaan
yang diajukan. Akan tetapi respon terhadap adasyapit cukup baik.
subyek ini mengikuti jalannya terapi dengan bainya terkadang saja
perhatiannya pecah karena teman lainnya yang tidaighendaki adanya
terapi. Emosional. Emosinya biasa—biasa saja asaitak ada hal yang
mengganggunya. Mentalnya sebelum diberikan teramals untuk
berkonsentrasi dalam belajar. Setelah dilakukarapterada sedikit
perubahan. Personal Integratif. Hubungannya derigaran-temannya
tidak baik. Sebelum dilakukan .

13 Sulastri, Laporan terapis pendamping kelas 3, tarpkegiatan, 2012
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Siwi: Secara umum, memiliki lima indera yang normgng
berfungsi. Sebelum dilakukan terapi Siwi untuk klilkan pendekatan oleh
terapis terkesan acuh. Malas untuk memperhatikatelgh dilakukan
terapi sedikitnya ada perubahan. Perhatiannya sbdalbah dari acuh
menjadi tidak acuh. Emosional. Emosi kemarahanms@ng Mental.
Berani jika ada teman—-temannya satu kelompok benagngganggu
teman-temannya. Namun, jika didekati secara indadid subyek
cenderung diam. Personal Integrasi. Hubungan detegaannya kurang
baik. hanya dengan teman—teman yang dia rasa cagakyang didekati.
Setelah terapi sudah cukup ada perubahan. Mental Rlrsonal
integratifnya ialah dengan teman-temannya menghlbaik tidak begitu
sering mengganggu teman-temarfya

Kelas 5 subyek yang menjadi sasarannya ialah Mulaimiur
Wahyu. Fisik secara umum, dia memiliki lima indgm@ng berfungsi
secara normal. Namun ketika diajak untuk melakugarakan-gerakan
ringan seperti “Senam Yoga”, ia cenderung aculatalh terhadap trainer.
Kami pun mencoba menarik simpati kepadanya untukgikati gerakan—
gerakan tersebut. Akhirnya dia mengikuti gerakanmgdaupun masih
dalam keadaan yang tidak serius sehingga seringkalimengganggu
temannya dan bahkan trainer yang bersangkutan. déeaeémosional.
Emosi yang dia miliki masih sangat labil. Terkadatig merasa sangat
antusias terhadap bimbingan yang kami lakukan, tdd@dang pula dia
merasa bosan terhadap bimbingan tersebut. Padbisd@tgan mengenai
“Meditasi”, pada awalnya dia tidak menyukai terhadapa yang
diinstruksikan oleh trainer. Diam membuat kekacateahadap bimbingan
tersebut dengan mengganggu dan mempengaruhi temeamtya yang
lain sehingga kondisi di kelas sempat tidak korfdu$erapis pun

memberikan instruksi bagi semua siswa yang tidainirmengikuti

4 puliyanto, Laporan terapis pendamping kelas 4ptapkegiatan, 2012
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kegiatan ini silahkan pulang. Akhirnya dia dan tertemannya (laki-laki)
pun meninggalkan kelas dan hanya para perempuanysaig masih
bertahan di sana. Namun beberapa waktu kemudiarkesinbali ke kelas
sendirian dan mengikuti “Meditasi” bersama kami.aDmemiliki
keinginan yang besar untuk berusaha memenuhi apa yaenjadi
tuntutannya, tetapi keinginan tersebut tidak maipgiahan lama dan dia
pun merasa bosan terhadap hal tersebut dan melkaggga.

Dengan memberikan motivasi/semangat dalam belaggadanya
secara intens pasti akan berdampak pada prestagi akan diraihnya.
Kondisi mental yang dia miliki saat kami melakuklimnbingan cukup
baik. Dia memiliki keinginan untuk menjadi lebihibavalaupun masih
sangat sedikit. Hal ini terbukti pada saat bimbmgaengenai “Bermain
Peran/Drama”. Dia mengajukan salah satu idenyakumienjadi karakter
yang dia inginkan walaupun karakter tersebut bexteam dengan apa yang
trainer inginkan. Berani mengutarakan pendapatgieam kepada orang
lain merupakan suatu hal yang positif bagi perkerghanya. Tetapi
karakter dia yang suka usil masih terlihat sehirggyang kali mengganggu
teman-teman yang lainnya sehingga kegiatan terseimijadi tidak
kondusif. Personal Integratif. Kemampuannya untu&ngmntegrasikan
dirinya dalam kegiatan-kegiatan yang kita sajikakup baik. Beberapa
kali dia mampu menempatkan diri pada suatu konghsig diinginkan
trainer. Namun pada kondisi-kondisi tertentu dialaki mampu
menempatkan dirinya. Dengan memberikannya motidasi kebebasan
dalam bertindak (namun masih dalam kondisi yanggthkan) secara
terus—menerus dapat meningkatkan integritas dimi lampu mencapai
prestasi yang baik, terutama di dalam pelajaramlakk Dilihat secara
umum subyek Muhammad Nur Wahyu ini ada perubahtataseterapi ke
arah yang lebih balk

5 M. Yusuf Fadhil, Laporan terapis pendamping k&lasaporan kegiatan, 2012
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Kelas 6 subyek yang menjadi sasaran terapi adadala yaitu Ardi
dan Rizqi. Ardi: secara umum tidak ada yang berlotegan anak—anak
lain secara normalnya. Kesehatan juga tidak adalatasDalam kegiatan
terapi, mampu mengikuti gerakan—gerakan yang dkaku terapis.
Emosional. Emosinya sebelum dilakukan terapi ménot@asukan dari
orang lain. Setelah dilakukan terapi emosinya segit berubah
walaupun prosentasenya sangat kecil. Mentalnyankutserkonsentrasi
dalam mengikuti pelajaran. Mau memperhatikan jitagiir oleh gurunya
saja. Setelah dilakukan terapi tidak ada perubaiaama sekali. Personal
Integrasinya cukup. Rizqi: secara umum seperti -azakk lain.
Emosional. Emosinya tidak stabil. Terkadang mersesatai terkadang
merasa bingung dan tidak terkontrol. Sebelum dKakuterapi dan
sesudah sedikit ada perubahan. Mentalnya yangusebgh tidak mampu
berkonsentrasi dan merasa tidak nyaman sedikitrde @eningkatan
konsentrasi. Personal Integrasinya cukupBaik

Menurut keterangan Guru kelas siswa—siswi yang @mlang yang
mengalami gangguan perhatian tersebut pada sasspbelajar mengajar
sering tidak memperhatikan jika guru sedang merkaeripenjelasan
materi. Anak—anak tersebut dilihat seolah—olah nextmgtikan, akan
tetapi jika ditanya tidak faham dengan apa yangjakkan. Ada juga siswa
yang berbicara sendiri padahal tidak ada teman yeemgajaknya
berbicara. Ada siswa yang memang diduga mengalaersoplan
psikologis, dan ada juga yang diduga mengalami gsatahan dalam
lingkungan. Permasalahan dalam lingkungan kaitamieygyan perlakuan
dari orang tua yang berlebih terhadap anak-anasetet. Dari hasil
keterangan dari pihak guru kelas di dapatkan indsinbahwa setidaknya
ada perubahan perilaku dari anak oleh penanganag y#berikan.

Sebagian besar terdapat perubahan perilaku yanglukemg kegiatan

18 Furizta Nova Lia, Laporan terapis pendamping kéldsaporan kegiatan, 2012
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belajarnya di kelas seperti lebih lama prosentaseperhatikan materi
yang di sampaikan oleh guru kelas.

Penanganan anak ADD di Ml Walisongo mendapat tgreyggyang
positif dari pihak Kepala sekolah. Anak—anak yarigedkan terapi
termotivasi untuk lebih giat belajar, walaupun adaagian yang memang
tidak berubah. Diduga mungkin orang tua kurang tdperti apa program
yang dijalankan di sekolah terhadap anak—anak.uBejai terapi yang
diberikan sudah cukup membawa perubahan yang Mk, tinggal
tergantung orang tua bagaimana melanjutkan untmkbpgan motivasi
yang lebih kuat. Dilaporkan oleh kepala sekolahotfng subyek yang
dijadikan sasaran pada penanganan tersebut, dudardiaya tidak
mengalami perubahan. subyek yang tidak mengalamiibpbBan ini
mungkin dikarenakan beberapa faktor yang mengharblaait keterangan
para terapis ada beberapa faktor yang menjadikandake pada
pelaksanaan terapi. Dari segi waktu sendiri mentetdpis tidak tepat,
karena anak sudah mulai lelah karena terapi beslangsetelah kegiatan
KBM (kegiatan belajar mengajar) selesai. Kemudgktdr pengaruh dari
anak-anak lain yang tidak menjadi sasaran tergjai pesar pengaruhnya.

Menurut beberapa orang terapis, dua terapi kuraresgbn anak.
Terapi yang kurang direspon anak ialah terapi ydga menggambar.
Terapi yoga dianggap anak hanya sekedar gerakag gaemyerupai
senam dan sering mereka lakukan. Anak-anak merayatadsan terhadap
terapi tersebut. Mereka mengatakan sudah seririgakpelajaran olah
raga dengan guru olah raga. Selain terapi yogaterd@i menggambar
yang menurut anak-anak malas untuk melakukannyaak-/nak
memandang menggambar sudah diajarkan oleh bapafitinu Ketika
terapis memberikan instruksi juga kendalanya and#iktfaham, atau
mengatakan sulit. Instruksi yang diberikan yaitunalka disuruh
menggambar apa yang disukai dan apa yang dibermmudian

diperintahkan untuk menggambar seseorang yang alisldn seseorang
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yang dibenci. Bagi anak-anak kelas 4,5, dan 6 mudkan tetapi anak
kelas 2 dan 3 bagi mereka sulit. Anak kelas 2 dgnga takut apabila

gambarnya jelek atau jika tidak dapat menggambdanakan mendapat
nilai jelek dari gurunya. Sifat terapi yang dilinagi anak yang terkesan
tidak menarik (yoga dan menggambar bebas) menjadibhtan untuk

rangkaian terapi yang dilakukan.



