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ABSTRACK 

Oktavia Rahtu Dwiyani. 2023. Descriptive Quantitative Study of the Quality of 
Life of Mothers Who Have Children With Cerebral Palsy at the Rumah Gadang 
Cerebral Palsy Padang Foundation. 

A good quality of life of course also has a good impact on the mother and the 
care and treatment of children will of course also be maximized. But if the quality of 
life is low, it will also have an impact on the despair experienced by the mother and 
also have an impact on the care and treatment of children. Therefore, the problem that 
will be studied in this study is, "Quality of Life of Mothers Who Have Children with 
Cerebral Palsy at Rumah Gadang Cerebral Palsy Padang Foundation". 

This type of research is a descriptive quantitative study that aims to discuss 
the quality of life of mothers who have children with cerebral palsy at the Cerebral 
Palsy Foundation, Padang. This study has only one variable, namely the quality of 
life of mothers who have children with cerebral palsy with a total sample of eleven 
mothers of children with cerebral palsy at the Rumah Gadang Foundation. Data was 
collected through a questionnaire given directly to mothers. This study uses data 
analysis techniques in the form of percentages with categories of strongly disagree, 
disagree, undecided, agree, strongly agree. 

The results showed that the mother's quality of life on the physical aspect 
obtained 38.17% results, the mother's quality of life on the psychological aspect 
obtained 33.76% results, the mother's quality of life on the aspect of social relations 
obtained 48.17% results. The mother's quality of life on environmental aspects 
obtained a result of 56.35%. It can be concluded that the quality of mother's life on 
the physical aspect, psychological aspect, aspect of social relations is not good 
enough. While the quality of life of mothers in terms of environmental aspects is 
quite good. 

  

Keywords  Life, Cerebral Palsy Childen, Descriptive 
Quantitative 
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ABSTRAK 

Oktavia Rahtu Dwiyani. 2023. Studi Kuantitatif Deskriptif Kualitas Hidup Ibu          
Yang Memiliki Anak Cerebral Palsy Di Yayasan Rumah Gadang Cerebral Palsy 
Padang. 

 Kualitas hidup yang baik tentunya juga berdampak baik bagi ibu dan 
perawatan dan perlakuan terhadap anak tentunya juga akan lebih maksimal. Tetapi 
jika kualitas hidup rendah maka juga akan berdampak pada keputusasaan yang 
dialami oleh ibu dan juga berdampak dalam perawatan dan perlakuan terhadap anak. 

Hidup Ibu yang Memiliki Anak Cerebral Palsy di Yayasan Rumah Gadang Cerebral 
Palsy  

 Jenis penelitian ini adalah studi kuantitatif deskriptif yang bertujuan untuk 
membahas kualitas hidup ibu yang memiliki anak Cerebral Palsy di Yayasan 
Cerebral Palsy Padang. Penelitian ini hanya memiliki satu variabel yaitu kualitas 
hidup ibu yang memiliki anak Cerebral Palsy dengan jumlah sampel sebelas orang 
ibu dari anak Cerebral Palsy di Yayasan Rumah Gadang. Data dikumpulkan melalui 
angket yang diberikan kepada ibu secara langsung. Penelitian ini menggunakan 
teknik analisis data berupa persentase dengan kategori sangat tidak setuju, tidak 
setuju, ragu- ragu, setuju, sangat setuju.  

 Hasil penelitian menunjukkan bahwa kualitas hidup ibu pada aspek fisik 
memperoleh hasil 38, 17%, kualitas hidup ibu pada aspek psikologis memperoleh 
hasil 33,76%, kualitas hidup ibu pada aspek hubungan sosial memperoleh hasil 
48,17%. Kualitas hidup ibu pada aspek lingkungan memperoleh hasil 56,35%. Dapat 
disimpulkan bahwa pada kualiatas hidup ibu pada aspek fisik dan aspek aspek 
psikologis terbilang baik. Pada aspek hubungan sosial terbilang kurang baik. 
Sementara kualitas hidup ibu pada aspek lingkungan terbilang cukup baik. 

 

Kata kunci: Kualitas Hidup Ibu, Anak Cerebral Palsy, Deskriptif Kuantitatif. 
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BAB I  

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang  

Semua orang tua pasti ingin memiliki anak dengan terlahir sempurna. 

Orang tua berperan utama dalam proses bertumbuhnya anak. Menjadi seorang 

orang tua mesti dapat mewujudkan kondisi aman serta nyaman untuk 

perkembangan fisik mapun psikis (Semiawan & Manungsong, 2010). Adapun 

menurut (Nurhastuti dkk., 2019) menjadi seorang orang tua bertanggung 

jawab sebagai pendidik utama untuk perkembangan anak. Orang tua mestilah 

menginginkan sosok anak yang mempunyai keadaan tumbuh berkembangnya 

baik tanpa kekurangan apapun. Namun tidak bisa dipungkiri bahwa akan 

terdapat kasus dimana terjadinya kondisi keterbelakangan tumbuh dan 

kembang anak dari anak biasanya. Sehingga para orang tua yang akan 

melahirkan anaknya sempat mengalami kekhawatiran apakah anak yang akan 

dilahirkan tergolong ke dalam anak berkebutuhan khusus atau anak normal 

(Lestari & Mariyati, 2016). 

 Individu berkebutuhan khusus dijelaskan sebagai individu yang 

membawa karakter khas daripada individu-individu umumnya yang ditinjau 

dalam kajian mental, kajian emosi, dan kajian fisik. Kebanyakan anak 

berkebutuhan khusus selalu menunjukan karakteristik mental, emosi, maupun 

fisik yang minoritas maupun mayoritas dibandingkan individu-individu 
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lainnya. Dari sekian banyaknya kategori ABK yaitu individu tunadaksa. 

Tunadaksa dinyatakan sebagai individu yang memiliki karakteristik hambatan 

alat gerak dan kelainan kondisi tubuh fisik yang bersifat menetap, yang 

menyebabkan butuhnya pelayanan khusus serta pendidikan khusus. Adapun 

anak dengan Cerebral Palsy adalah salah satu anak yang dikategorikan 

sebagai tunadaksa (Sholihah, Hariastuti, Setiawati, & Pratiei, 2013).   

Cerebral Palsy adalah difabel yang mengalami lumpuh fungsi otak 

tertentu hingga mengakibatkan hambatan-hambatan diproses berkembangnya 

individu yang spesifik pada fisiknya (Desiningrum & Ratri, 2016). Cerebral 

Palsy dikemukakan oleh Phelps yang mana Cerebral berarti otak, Palsy 

berarti ketidaksempurnaan fungsi otak (Nurhastuti,2019). Cerebral Palsy 

yaitu disfungsi otak kompleks yang dihadapi semasa lahir, dan bahkan saat 

telah lahir yang berakibat terhambatnya kerja pusat sensometrik (Asep 

Karyana, 2013). 

Menurut Nurhastuti (2009) Cerebral Palsy meliputi kurang lebih 6 

dari 100 orang kelahiran 5-9 tahun. Angka kejadian mayoritas pada laki-laki 

daripada perempuan. Cerebral Palsy bukanlah hal yang menular karena 

Cerebral Palsy disebabkan adanya kerusakan pada perkembangan otak. 

Adanya obat, terapi, dan teknologi yang dapat membantu anak 

melangsungkan hidupnya seperti: kursi roda, penyangga kaki, kawat gigi, dan 

lain lain (Swaiman, 2018). 
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Cerebral Palsy adalah seorang anak berkebutuhan khusus yang 

mengalami kerusakan dan kekakuan pada sistem syaraf otak ditandai dengan 

kelumpuhan dan kekakuan pada sistem gerak sehingga mengakibatkan 

terganggunya sistem gerak pada anak yang membutuhkan bantuan dan 

layanan khusus (Murtie, 2014). 

Cerebral mengacu pada sitem saraf pusat yang cedera, sedangkan 

palsy mengacu pada kekakuan otot sehingga, Cerebral Palsy mengacu pada 

non progresif saraf pusat yang disebabkan oleh cedera otak selama masa 

pertumbuhan awal otak. Jadi Cerebral Palsy adalah kelainan pada sistem saraf 

pusat bersifat tidak menular yang dikarenakan adanya kelainan perkembangan 

otak belum matang dialami sebelum kelahiran ataupun pada masa dua sampai 

tiga tahun kehidupan awal anak. 

Cerebral Palsy merupakan sebuah kondisi dimana seorang anak 

mengalami kelumpuhan atau kekauan pada organ gerak anak yang 

diakibatkan dikarenakan kelainan pada sistem saraf pusat di otak anak 

(Nurhastuti et al., 2021). Kekakuan anggota gerak yang dialami oleh anak 

Cerebral Palsy membuat anak mengalami kesulitan dalam proses mobilitas 

yang berdampak kepada kemandirian anak Cerebral Palsy. 

Kondisi seseorang yang Cerebral Palsy memunculkan berbagai 

dampak bagi anak atau bagi keluarga khususnya bagi ibu, merupakan 

tantangan yang besar bagi seorang ibu anak Cerebral Palsy. Ibu sebagai orang 

tua dan sebagai orang tua yang 
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menghabiskan waktu paling banyak dengan anak, tentunya harus mempunyai 

kualitas hidup yang baik. 

Kualitas hidup dapat diartikan sebagai perasaan seseorang tentang 

kesejahteraan dan kesehatannya dalam area yang luas (Kusasi, 2014). Kualitas 

hidup merupakan konsep hasil perpaduan segala aspek yaitu sosial, fisik, 

lingkungan dan psikologis yang diimplementasikan sebagai kebahagiaan atau 

kepuasan hidup dan dapat menggambarkan pencapaian manusia yang sesuai 

dengan keinginannya. Kualitas hidup (Quality of life) yakni suatu keadaan  

seseorang untuk memperoleh kehidupan yang normal baik dalam tinjauan 

aspek tujuan, tinjauan aspek harapan, tinjauan aspek standar perhatian 

terhadap kehidupan yang jalani yang mendapat pengaruh dari nilai budaya di 

lingkungannya berada (Nursalam, 2017). 

Kualitas hidup yakni pandangan seseorang pada keberadaannya dalam 

hidup (budaya, sistem nilai) ditempat ia bertempat dan berhubungan pada 

tujuan hidup dan standar yang terkait. Masalah yang melingkupi kualitas 

hidup benar-benar kompleks diantaranya adalah problematika terkait 

kesehatan fisik, problematika terkait status psikologis, problematika terkait 

tingkat kebebasan, problematika terkait hubungan sosial dan problematika 

terkait lingkungan tempat ia bertempat (Zimmerman et al., 2016). Menurut 

World Health Organization (WHO) sehat bukanlah sebuah situasi yang bebas 

penyakit ataupun kelemahan, tetapi sehat merupakan keseimbangan antara 

fungsi fisik, mental dan juga sosial. Kualitas hidup ibu penting untuk 
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diperhatikan karna jika kualitas hidup ibu baik maka juga akan memberikan 

dampak yang positif pada diri sendiri. Jika individu ibu memiliki kualitas 

yang baik dan positif maka dalam perlakuan dan perawatan terhadap anak 

tentunya juga akan lebih baik lagi dan lebih optimal. 

Kualitas hidup dapat dilihat melalui beberapa domain yakni domain 

kesehatan fisik seperti kegiatan yang dilakukan dalam kehidupan sehari- hari. 

Domain psikologis seperti perasaan yang positif dan negatif. Domain 

hubungan sosial seperti dukungan sosial, domain lingkungan seperti 

lingkungan fisik dan transportasi .  

Di Yayasan Rumah Gadang Cerebral Palsy terdapat 20 orang anak 

yang aktif sedang melakukan terapi. Pada saat melakukan observasi, peneliti 

melihat bahwa kebanyakan orang tua yang menemani anak saat terapi adalah 

ibu dan menunggu sampai anak selesai terapi. Berdasarkan observasi yang 

peneliti lakukan di Yayasan Rumah Gadang Cerebral Palsy di kota Padang, 

peneliti melihat bahwa kebanyakan ibu yang sering menemani anaknya untuk 

melakukan terapi. Mereka menemani dan menunggu anaknya sampai selesai 

terapi. Bahkan terapi nya membutuhkan waktu lebih dari setengah jam sampai 

dua jam yang mana pasti akan menunda atau menyita waktu dari pekerjaan 

ibu yang lain.  

Peneliti bertanya pada salah satu ibu yang sedang menemani anaknya 

terapi yang berinisial F, bahwa F terapi dalam waktu sejumlah 2 kali 

seminggu yakni di hari Senin dan Jumat. Pada saat terapi F selalu ditemani 
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oleh ibu nya dan pada saat pulang di jemput oleh ayah. F merupakan anak 

bungsu dari 3 bersaudara. Ibu F bekerja di sebuah perusahan yang menangani 

obat- obatan, bekerja setiap hari dan masuk shift siang. Pada saat F melakukan 

terapi di hari Senin dan Jumat maka pagi harinya ibu menemani F terapi di 

Yayasan Rumah Gadang dulu untuk terapi. Pada saat wawancara peneliti 

bertanya kepada ibu tentang aktivitas sehari- hari ibu dan kegiatan lainnya. 

Ibu F mengatakan bahwa pada saat dinas ke luar kota ibu juga membawa F 

ikut dengan diantar oleh ayah. Pada saat pulang kerja pada malam hari ibu 

mengecek keadaan F, mengganti popok dan menyuapi makan. Dilingkungan 

rumah masih ada tetangga yang sering memberikan komentar jelek tentang F 

yang Cerebral Palsy dan membuat perasaan ibu menjadi sedih dan tak jarang 

hingga menangis. Untuk aspek fisik ibu pasti merasakan capek dan tak jarang 

merasa lelah dan drop. Dilingkungan tetangga F terkadang diadakan acara 

arisan, ibu F memilih untuk ikut sesekali saja karena penilaian tetangga 

terhadap F yang merupakan anak Cerebral Palsy dinilai kurang baik dan 

- teman kerja ibu F 

berkumpul jika masih dalam waktu kerja, selebihnya jika waktu libur ibu F 

menghabiskan waktu dengan F dengan di rumah.  

Ibu kedua yang peneliti wawancarai juga menemani anak nya terapi 

yang berinisial T. T melaksanakan terapi sebanyak 2 kali dalam seminggu 

yaitu pada Hari Senin dan hari Rabu. T melaksanakan terapi sekitar satu 
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setengah jam lalu jika masih kuat dilanjut menjadi 2 jam. Pada saat sudah 

selesai terapi maka T dijemput oleh ayah atau abang nya. Ibu T tidak bekerja 

tetapi keluarganya memiliki toko di rumah. Saat di Yayasan peneliti 

memperhatikan interaksi antar ibu yang sedang menemani anak terapi. Hanya 

satu dua orang ibu yang terlihat sering berinteraksi dengan ibu lain dan terapis 

pada saat anak sedang di terapi. Ibu T terlihat lebih pendiam.  

Peneliti juga melakukan wawancara dengan terapis di Yayasan Rumah 

Gadang. Hasil wawancara yang peneliti dapatkan adalah ibu yang belum bisa 

menerima keadaan anak yang Cerebral Palsy akan sulit untuk diajak 

bekerjasama. Semisal ketika diminta untuk melakukan terapi kecil di rumah 

maka ibu akan menolak dan langsung bilang tidak mampu padahal belum 

mencoba. Keadaan anak yang Cerebral Palsy sulit diterima oleh ibu karna 

anak akan mengalami seumur hidup. Ibu merasakan terbatasnya aktivitas, 

sakit badan, lingkungan sekitar yang kurang bersahabat kepada ibu menjadi 

ciri- ciri rendahnya kualitas hidup ibu. 

Setiap individu dan juga ibu yang memiliki anak Cerebral Palsy juga 

menginginkan kehidupan yang baik, tetapi menyadari bahwa anak mengalami 

Cerebral Palsy dan akan berlangsung seumur hidup maka kondisi seperti ini 

sulit dijalani jika ibu tidak memiliki kualitas hidup yang baik. Kualitas hidup 

merupakan suatu harapan yang ingin dicapai oleh setiap individu agar bisa 

menjalani kehiupan yang lebih baik, oleh karena itulah sangat diperlukan 

dukungan dan motivasi terhadap ibu yang memiliki anak Cerebral Palsy baik 
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dari keluarga maupun dari lingkungan sekitar. Kualitas hidup yang baik 

tentunya juga berdampak baik bagi ibu dan perawatan dan perlakuan terhadap 

anak tentunya juga akan lebih maksimal. Tetapi jika kualitas hidup rendah 

maka juga akan berdampak pada keputusasaan yang dialami oleh ibu dan juga 

berdampak dalam perawatan dan perlakuan terhadap anak. Seperti penelitian 

yang telah dilakukan oleh Ikeu Nurhidayah, Tia Imtihana, Fanny Adistie yang 

mendapat kesimpulan bahwa terdapat kemungkinan terjadinya penurunan 

kualitas hidup pada orang tua yang memiliki anak disabilitas apabila beberapa 

aspek dalam kualitas hidup terganggu, karena memiliki anak yang memiliki 

disabilitas lebih sulit dibanding memiliki anak normal pada umumnya, oleh 

karena itu kualitas hidup pada orang tua harus diperhatikan. 

Dari hasil observasi yang dilakukan di Yayasan Rumah Gadang 

Cerebral Palsy, maka peneliti tertarik untuk membahas tentang kualitas hidup 

ibu yang memiliki anak Cerebral Palsy. Karna masih jarang orang yang 

membahas dan memperhatikan bagaimana kualitas hidup ibu yang memiliki 

anak Cerebral Palsy. Ibu membutuhkan teman cerita tentang kondisi anak dan 

ibu yang memiliki anak Cerebral Palsy juga berhak mendapatkan terapi agar 

kualitas hidup yang dijalani lebih baik. 
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B. Batasan Masalah 

Batasan masalah pada penelitian ini adalah: 

1. Bagaimana kualitas hidup ibu yang memiliki anak Cerebral Palsy jika 

ditinjau dari aspek fisik? 

2. Bagaimana kualitas hidup ibu yang memiliki anak Cerebral Palsy jika 

ditinjau dari aspek psikologis? 

3. Bagaimana kualitas hidup ibu yang memiliki anak Cerebral Palsy jika 

ditinjau dari aspek hubungan sosial? 

4. Bagaimana kualitas hidup ibu yang memiliki anak Cerebral Palsy jika 

ditinjau dari aspek lingkungan? 

C. Rumusan Masalah 

Rumusan masalah pada penelitian ini adalah: 

1. Untuk mengetahui kualitas hidup ibu yang memiliki anak Cerebral Palsy 

ditinjau dari aspek fisik. 

2. Untuk mengetahui kualitas hidup ibu yang memiliki anak Cerebral Palsy 

ditinjau dari aspek psikologis. 

3. Untuk mengetahui kualitas hidup ibu yang memiliki anak Cerebral Palsy 

ditinjau dari aspek hubungan sosial. 

4. Untuk mengetahui kualitas hidup ibu yang memiliki anak Cerebral Palsy 

ditinjau dari aspek lingkungan. 
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D. Tujuan Penelitian 

Berdasarkan pada latar belakang yang diuraikan, maka tujuan dari 

penelitian ini adalah untuk mengetahui kualitas hidup ibu yang memiliki anak 

Cerebral Palsy di Yayasan Rumah Gadang Cerebral Palsy Padang. 

E. Manfaat Penelitian 

Manfaat dari penelitian ini adalah: 

1. Manfaat Teoritis 

      Dapat menambah pengetahuan tentang gambaran kualitas hidup ibu 

yang memiliki anak Cerebral Palsy. 

2. Manfaat Praktis 

a. Bagi Penulis 

      Dapat menambah pengetahuan dan wawasan tentang gambaran 

kualitas hidup ibu yang memiliki anak Cerebral Palsy. 

b. Bagi Pihak Yayasan 

      Dapat membantu pihak yayasan dan terapis dalam mengetahui 

gambaran kualitas hidup ibu yang memiliki anak Cerebral Palsy. 

c. Bagi Peneliti Selanjutnya 

      Hasil dari penelitian ini dapat dijadikan sebagai acuan pada 

pelaksanaan penelitian tentang kualitas hidup ibu yang memiliki anak 

Cerebral Palsy. 

d. Bagi Pembaca 
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      Hasil penelitian ini dapat dijadikan sebagai tambahan pengetahuan 

bagi pembaca untuk mengetahui bagaimana kualitas hidup ibu yang 

memiliki anak Cerebral Palsy. 

  


