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ABSTRACT

Kurniati. 2018. Improve the skill of toothbrush to children with visual impairment
(Single Subject Research Class 1A in SLB Negeri 1 Painan). Skripsi. Faculty of
Education. State University of Padang.

This research begins with the problem in SLB N 1 Painan, a child with visual
impairment has not mastered brushing toothbrush skills. This is seen when
researchers do observations and found that children still do not understand how
the steps and how to brush teeth correctly.

This research used experimental approach single subject research (SSR, with
A-B-A design, data analysis technique used visual graphic analysis. The subject of
this research is a children with visual impairment. Target behavior in this study is
the child can perform steps to brush teeth properly. Measurement of variables by
using the percentage of the number of items of grains of the instrument.

The results showed that children’s skills in brushing teeth increased. Seen at
baseline condition (A1) which is done four times observation percentage obtained
by child is still low, at intervention condition (B) with eight times observation, the
percentage obtained by child increase from initial condition, at condition of
baseline A2 conducted five observation times the percentage of correct tooth
brushing measures increases from the initial ability. Based on these data show that,
the task analysis can improve the brushing toothbrush skills of children with visual
impairment.

Keywords: Analysis Task, Brushing Teeth, Visual Impairment.



ABSTRAK

Kurniati. 2018. Meningkatkan keterampilan menggosok gigi pada anak tunanetra
(Single Subject Research Kelas I1A di SLB Negeri 1 Painan). Skripsi. Fakultas lImu
Pendidikan. Universitas Negeri Padang.

Penelitian ini dimulai dari dengan adanya masalah di SLB N 1 Painan,
seorang anak tunanetra belum menguasai keterampilan menggosok gigi. Hal ini
terlihat pada saat peneliti melakukan pengamatan dan didapati bahwa anak masih
belum memahami bagaimana langkah-langkah dan cara menggosok gigi yang
benar.

Penelitian ini menggunakan pendekatan eksperimen single subject research
(SSR), dengan desain A-B-A, teknik analisis datanya menggunakan analisis visual
grafik. Subjek penelitian ini adalah anak tunanetra. Target behavior dalam
penelitian ini adalah anak bisa melakukan langkah-langkah menggosok gigi dengan
benar. Pengukuran variabelnya dengan menggunakan persentase dari jumlah butir
instrumen.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa keterampilan anak dalam menggosok
gigi meningkat. Terlihat pada kondisi baseline (Al) yang dilakukan empat Kkali
pengamatan persentase yang diperoleh anak rata-rata masih rendah, pada kondisi
intervensi (B) dengan dilakukan delapan kali pengamatan, persentase yang
diperoleh anak meningkat dari kondisi awal, pada kondisi baseline A2 yang
dilakukan lima kali pengamatan diperoleh persentase langkah-langkah menggosok
gigi yang benar meningkat dari pada kemampuan awal. Berdasarkan data tersebut
menunjukkan bahwa, analisis tugas dapat meningkatkan keterampilan menggosok
gigi anak tunanetra.

Kata Kunci: Analisis Tugas, Menggosok Gigi, Tunanetra.
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BAB |
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang Masalah

Pendidikan adalah landasan dari setiap bangsa untuk mengembangkan
potensi dari setiap insan. Pendidikan sendiri sudah menjadi hal yang
diprioritaskan disetiap negara, termasuk Indonesia. Di Indonesia sendiri, seperti
yang tertuang dalam Undang-undang No.20 Tahun 2003, bahwa setiap warga
negara berhak mendapatkan pendidikan tanpa terkecuali, ini berarti setiap warga
boleh mengenyam pendidikan setinggi-tingginya tanpa adanya batasan apapun,
termasuk anak-anak berkebutuhan khusus. Anak berkebutuhan khusus yang
sering dipandang sebelah mata dan dianggap tidak mempunyai harapan seperti
orang ‘normal’ kebanyakan, sekarang sudah mulai mendapatkan perhatian oleh
pemerintah. Hal ini terlihat dari semakin banyaknya sekolah luar biasa (SLB)
yang dibuka dan semakin berkembangnya pendidikan yang diberikan untuk anak

berkebutuhan khusus.

Pendidikan yang diberikan untuk anak berkebutuhan khusus tidak jauh
berbeda dengan anak normal lainnya. Mereka mendapatkan materi yang sama,
tetapi bagi anak berkebutuhan khusus banyak hal yang dimodifikasi dalam
kegiatan pembelajarannya. Seperti misalnya buku teks pembelajaran yang
diterjemahkan menjadi huruf braille untuk anak tunanetra dan media timbul
yang dapat digunakan dengan indera perabaan. Hal ini diharapkan mampu
untuk mengatasi keterbatasan anak berkebutuhan khusus dalam mengenyam

pendidikan.



Pendidikan bagi anak berkebutuhan khusus tidak hanya berhenti di
bidang akademik. Justru, anak berkebutuhan khusus diberikan pembelajaran
ataupun pendidikan yang nantinya akan berguna bagi kemandirian dan
keterampilan di masa depan. Seperti anak tunanetra yang diberikan pendidikan
Orientasi dan Mobilitas (OM) yang diharapkan dapat membuat anak dengan
gangguan penglihatan tersebut dapat mandiri dalam melakukan kegiatan sehari-
hari seperti berjalan, merawat diri, merawat rumah, dan juga keterampilan (soft
skill) untuk bekal setelah tamat dari SLB. Anak berkebutuhan khusus memang
sudah seharusnya dibekali pengetahuan selain akademik, agar mereka dapat

mandiri setelah tamat sekolah.

Pada anak tunanetra, diharapkan sekali dapat secara mandiri mengurus
dan merawat diri sendiri. Tidak menutup kemungkinan bila anak tunanetra
didampingi oleh pendamping awas, tetapi tidak semua kegiatan akan selalu
diawasi dan dibantu oleh pendamping awas. Seperti saja misalnya hal-hal
pribadi seperti mandi dan ke toilet, anak harus bisa melakukannya sendiri tanpa
bantuan dari orang lain. Mengalami hambatan atau tidak setiap orang wajib tahu
bagaimana cara mengurus dirinya sendiri, hal ini penting sekali agar badan tetap
sehat dan bersih bahkan sejak usia dini. Beberapa keterampilan merawat diri
yang harus dikuasai seperti: mandi, menggosok gigi, merawat rambut,
menggunakan bedak/make up, memakai baju dan menggunakan kamar mandi.
Apalagi, kemampuan merawat diri harus ditanamkan sedini mungkin kepada

anak, tidak terkecuali untuk anak tunanetra.



Menggosok gigi merupakan salah satu keterampilan dari merawat diri
yang harus dikuasai oleh anak tunanetra. Kesehatan gigi dan mulut
mempengaruhi pada penampilan dari anak tersebut. Menurut Kemenkes RI
pada tahun 2013 sebanyak 26% penduduk Indonesia mengalami permasalahan
gigi dan mulut. Permasalahan ini mencakup bau mulut, karies gigi, karang gigi,
gigi berlubang, serta permasalahan lainnya. Dari penduduk yang mengalami
permasalahan gigi dan mulut, termasuk disana anak yang mengalami hambatan
atau anak berkebutuhan khusus. Terjadinya hambatan pada anak tunanetra bisa
saja menyebabkan mereka belum bisa menjaga kerapihan dan kebersihan diri
sendiri sehingga bisa terjadi permasalahan pada kebersihan gigi dan mulut

mereka.

Gigi dan mulut adalah bagian penting dari tubuh manusia, karena
melalui mulut makanan masuk dan kemudian dihaluskan oleh gigi. Gigi sebagai
penghalus makanan, mempunyai bentuk serta fungsi yang bebeda-beda. Gigi
geraham untuk mengunyah makanan, gigi taring untuk mengoyak makanan dan
gigi seri untuk memotong makanan. Selain bagian yang penting, gigi dan mulut
adalah suatu pemberian dari mahakuasa yang patut untuk dijaga dan dirawat
kebersihannya. Karena kebersihan gigi dan mulut memberikan dampak pada

penampilan juga kesehatan seseorang.

Karena gigi bersentuhan langsung dengan makanan dari luar, tidak
menutup kemungkinan bahwa gigi mengalami banyak permasalahan, seperti
yang sudah diungkapkan seperti karies gigi, karang gigi, bau mulut dan gigi

berlubang. Kriteria gigi yang sehat adalah gigi yang tidak memilik lubang, plak



atau karang gigi, nafas segar serta putih dan bersih. Ini adalah kriteria yang

harus dipenuhi jika ingin memiliki gigi yang sehat.

Berdasarkan studi lapangan yang dilakukan pada SLB Negeri 1 Painan
pada tanggal 7-12 Agustus 2017, di kelas Il, terlihat seorang anak tunanetra
berinisial AS yang penampilannya belum serapi teman-temannya yang lain.
Setiap hari Selasa, Kamis, dan Sabtu, sekolah selalu melakukan senam dan
setelah senam dilakukan pemeriksaan kebersihan kuku dan gigi, dari kegiatan
tersebut guru sering melihat bahwa penampilan AS belum bersih dan rapi
seperti teman-temannya. Jika diamati lebih lanjut, terlihat bahwa gigi AS

terlihat kuning dan masih menyisakan bekas makanan pada giginya.

Pembelajaran bina diri dilakukan sekali dalam seminggu, dijadwalkan
pada setiap hari Sabtu. Pada hari Sabtu siswa diajarkan cara-cara untuk bina
diri, salah satunya adalah menggosok gigi. Berdasarkan hasil pengamatan yang
penulis lakukan pada tanggal 7-12 Agustus 2017, pada pembelajaran bina diri
guru mengajak siswa untuk ke kamar mandi yang ada di dekat asrama, lalu guru
bersama mempraktekkan langsung cara menggosok gigi. Pembelajaran
dilakukan dengan cara guru memulai pembelajaran dengan kegiatan awal dan
dilanjutkan dengan kegiatan inti, guru menjelaskan pentingnya kebersihan diri.
Setelah itu guru memberikan instruksi kepada anak untuk melakukan sikat gigi,
dalam memberikan instruksi guru kurang memperhatikan bahwa cara yang
dipakai oleh anak kurang tepat, seperti cara mengeluarkan odol yang masih
ragu-ragu, meletakkan pasta gigi atau sikat secara sembarangan, dan menyikat

secara asal-asalan. Baru setelah selesai guru kembali ke dalam kelas



Dalam pembelajaran guru hanya menjelaskan serta memberikan
instruksi dalam menggosok gigi, seperti misalnya ambil odol, ambil sikat gigi
lalu memperhatikan kegiatan peserta didik. Jika anak mengalami kesulitan atau

kekeliruan baru guru akan membantu atau menegur peserta didik.

Ketika dilakukan asesmen dalam aspek motorik kasar didapatkan skor
90%. Dari 10 indikator anak hanya tidak mampu melakukan satu indikator, ini
berarti motorik kasar anak tidak mengalami gangguan meskipun anak memiliki
hambatan penglihatan. Pada aspek motorik halus, anak mendapatkan skor 71%.
Dari tujuh indikator yang diberikan, anak tidak bisa melakukan dua indikator.
Dari hasil diatas dapat disimpulkan anak juga tidak mengalami gangguan dalam

motorik halus.

Selanjutnya, penulis mengasesmen kemampuan menggosok gigi anak
tersebut. Instrumen asesmen yang digunakan berpedoman pada instrumen
binadiri untuk anak berkebutuhan khusus tunagrahita, yang dimodifikasi dan
disesuaikan dengan kondisi anak tunanetra. Hasil yang diketemukan, pada
asesmen pertama anak bisa mengambil sikat gigi, mengambil odol, membuka tutup
odol dengan baik, tetapi ketika memencet dan mengoleskan odol anak belum bisa
mengeluarkan dengan baik sehingga odol sangat sedikit yang keluar dan setelah itu
anak tidak menutup tutup odol. Lalu, anak langsung saja menggosok gigi, tanpa
mengambil air, tanpa berkumur-kumur, dan menggosok gigi dengan cara yang
salah, seharusnya menggosok gigi dilakukan dengan gerakan keatas dan kebawah
secara bergantian, tetapi malah melakukan gerakan menggosok gigi dari Kiri dan

kekanan kemudian anak juga tidak menggosok gigi bagian dalam. Dari kegiatan



asesmen juga dapat diamati bahwa cara anak memegang sikat gigi masih belum
tepat, kadang AS menggenggam dengan salah satu tangan, kadang anak
menggenggam dengan dua tangan sehingga mendapatkan persentase sebesar

61,9%.

Pada asesmen kedua, diketemukan persentase skor anak menurun, aspek
yang anak mampu untuk lakukan masih sama dengan asesmen pertama, tetapi
pada asesmen kedua anak justru tidak menggosok bagian Kiri atas dan kanan
atas, sehingga skor yang didapat malah menurun. Sehingga anak mendapatkan

persentase skor 52,3%.

Berdasarkan hasil wawancara dengan pembina asrama SLB, memang
tidak ada diajarkan binadiri karena binadiri sudah diajarkan pada jam pelajaran
sekolah. Tetapi, pembina asrama tetap mengawasi AS untuk membersihkan diri
seperti pembina asrama menyuruh ke kamar mandi dan mengikutinya sehingga
anak benar-benar membersihkan diri, pembina juga memastikan alat-alat
kebersihan anak ada dan cukup. Menurut pembina asrama, AS masih belum
bisa untuk mengeluarkan odol dengan baik, karena pembina mengatakan bahwa
pasta gigi anak dikeluarkan dengan cara seperti diperas bukan ditekan dari

bawah sehingga masih banyak pasta gigi yang tersisa dibagian bawah tube.

Berdasarkan wawancara dengan guru, guru sudah mengajarkan materi
tentang menggosok gigi kepada anak lebih dari tiga kali, memang tidak
menggunakan media atau metode lain dan alat yang digunakan adalah peralatan
menggosok gigi anak. Menurut guru kelas, beliau sudah mengajarkan cara-cara

dasar dari menggosok gigi, tetapi mungkin anak masih malas



mempraktekkannya sehingga terlihat dari penampilan anak jika ke sekolah
seperti belum menggosok gigi dan keterapilan anak dalam menggosok gigi

belum maksimal.

Berdasarkan fakta yang dipaparkan diatas, dapat disimpulkan bahwa
anak masih belum mampu untuk melakukan kegiatan menggosok gigi dengan
baik dan benar. Terlihat dari anak yang masih belum bisa mengeluarkan odol,
cara menggosokkan sikat ke gigi yang salah, tidak menggosok gigi bagian
dalam dan atas, cara memegang sikat yang masih salah, dan menggosok gigi

secara asal-asalan tidak dengan sesuai langkah-langkah yang baik dan benar.

Dari permasalahan diatas, peneliti ingin untuk memberikan variasi
dalam melakukan pembelajaran. Peneliti ingin menggunakan teknik analisis
tugas didalam proses pembelajaran yang akan diberikan kepada anak. Dengan
menggunakan teknik analisis tugas, diharapkan anak dapat mengetahui langkah
dan teknik menggosok gigi secara tepat dan benar. Sehingga anak dapat

menerapkan cara menyikat gigi yang benar pada diri anak sendiri

Analisis tugas sendiri dipilih oleh penulis karena, analisis tugas
membuat sebuah proses pekerjaan menjadi lebih rinci dan tersusun secara
sistematis. Dengan usia anak yang masih terbilang dini, sudah sepatutnya
mengenalkan sebuah konsep harus secara mendetail dan benar agar konsep
yang ditanamkan sejak kecil akan selalu diingat dan dipraktekkan hingga anak

menjadi dewasa. Berdasarkan permasalahan diatas penulis ingin meningkatkan



kemampuan menggosok gigi yang benar kepada anak tunanetra melalui analisis

tugas.

B. Identifikasi Masalah
Berdasarkan pemaparan latar belakang diatas, maka dapat diidentifikasi

permasalahan yaitu:

1. Pada kegiatan membersihkan diri anak masih mengalami kesalahan dalam
melakukan kegiatan menggosok gigi. Seperti, belum bisa mengoleskan
odol, menggosok gigi dengan arah yang salah, cara memegang sikat gigi
yang belum tepat, tidak menggosok gigi bagian dalam dan atas, menggosok
gigi secara asal-asalan

2. Metode yang digunakan guru yaitu ceramah dan instruksi langsung,
sehingga hasil belajar anak belum mencapai hasil yang maksimal

3. Guru sudah mengajarkan anak bagaimana cara menggosok gigi, tetapi hasil
yang didapatkan belum maksimal dan anak belum bisa menerapkan cara

menggosok gigi dengan baik

C. Pembatasan Masalah
Agar penelitian ini lebih terarah, peneliti membatasi masalah yaitu:
meningkatkan kemampuan bina diri anak tunanetra terfokus kepada merawat

diri yaitu menggosok gigi dengan analisis tugas



D. Rumusan Masalah

Berdasarkan pembatasan masalah, dapat dirumuskan permasalahan
penelitian yaitu: “Apakah analisis tugas dapat meningkatkan kemampuan

menggosok gigi tunanetra kelas 11A di SLB N 1 Painan?”

E. Asumsi Penelitian
Asumsi dalam penelitian ini adalah, menambahkan teknik khusus
dalam suatu pembelajaran dapat membantu anak untuk meningkatkan
kemampuan dalam memahami suatu tugas/pekerjaan menjadi lebih baik.

Teknik yang digunakan dalam penelitian ini adalah analisis tugas.

F. Tujuan Penelitian
Berdasarkan rumusan masalah diatas, tujuan dari penelitian ini adalah
untuk mengetahui dan membuktikan, apakah analisis tugas dapat meningkatkan

kemampuan menggosok gigi tunanetra kelas 1A di SLB N 1 Painan

G. Manfaat Penelitian
1. Manfaat Praktis:
a. Bagi peneliti
Memberikan tambahan wawasan dan pengetahuan dalam proses

pengajaran kepada anak tunanetra.

b. Bagi guru
Memberikan alternatif metode lain dalam pembelajaran sehingga

membantu dalam proses belajar mengajar dan mendapat hasil yang baik
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2. Manfaat Teoritis

Merupakan sumbangan atau ide untuk mengembangkan ilmu dalam

dunia pendidikan khususnya pendidikan luar biasa dan bermanfaat bagi

pembaca lainnya.



BAB V
SIMPULAN DAN SARAN

A. Simpulan

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan, diapat ditarik kesimpulan
bahwa analisis tugas dapat meningkatkan keterampilan menggosok gigi bagi anak
tunanetra. Analisis tugas membuat anak lebih memahami langkah-langkah kegiatan
secara rinci dan sederhana. Kegiatan yang dilakukan juga menjadi lebih terstruktur

dan mudah untuk dilaksanakan.

Peningkatan keterampilan menggosok gigi anak tunanetra dapat dilihat dari
kondisi awal (A1) dimana peneliti hanya mengamati sebanyak empat kali, lalu kondisi
intervensi atau diterapkannya analisis tugas (B) sebanyak delapan kali dengan hasil
meningkat, dan yang terakhir kondisi sesudah diberikan intervensi (A2) sebanyak

lima kali dan hasilnya tetap meningkat. Sehingga total seluruh kondisi adalah 17 kali.

Berdasarkan analisis data dalam kondisi dan antar kondisi. Hasil estimasi
kecenderungan arah, kecenderungan stabilitas, jejak data dan perubahan level yang
menunjukan data yang positif yang menunjukan keterampilan menggosok gigi anak
meningkat. Hasil perolehan data ini membuktikan bahwa analisis tugas dapat

meningkatkan kemampuan menggosok gigi anak tunanetra.

79



80

B. Saran
Adapun saran yang berikan yaitu:

1. Bagi peneliti selanjutnya, penelitian ini dapat dijadikan referensi atau
sumber pengetahuan tentang anak tunanetra dalam meningkatkan
keterampilan menggosok gigi.

2. Bagi guru, dari hasil yang dilakukan media torso gigi dapat dijadikan salah
satu media yang menarik sebagai perantara dalam menyampaikan
pembelajaran kepada peserta didik. Dalam menjamin upaya perbaikan anak

pada keterampilan menggosok gigi.
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