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Pendahuluan -

Pada umumnya orang tua a
pendidik di tingkat sekolah dasar dan tingka
menengah pertama tidak mengetahui adanya suatu
gangguan yang mengakibatkan anak-anak sulit
belajar karena keadaan disleksia (dyslexia).
Kesulitan belajar ini meliputi antara lain kesulitan
membaca, menulis, mengeja, bicara, berhitung.
Disleksia bersifat terus menerus hingga dewasa dan
tua. Karena ketidaktahuan orang tua dan
pendidiknya, di rumah mereka sering diperlakukan
sebagai anak cacat mental sedangkan di sekolah
diperlakukan sebagai anak bodoh. Oleh karena itu,
perlu adanya penyebaran informasi mengenai
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enunjukkan betapa perlunya orang tua, pendidik,
dan anggauta masyarakat lainnya mengenali akan
adanya semacam gangguan yang mungkin diderita
anak didik yang disebut sebagai disleksia.

Sebagai gambaran, seorang anak 12 tahun
mempunyai kemampuan membaca jauh di bawah
teman-teman sekelasnya. Demikian pula dalam hal
menulis dan berhitung, bahkan berbicarapun sering
salah ucap. Karena ketidak tahuan orang tua dan
pendidik, anak ini sering diperlakukan tidak semes-
tinya. Baik orang tua maupun pendidiknya sering
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memarahi, mengakibatkan anak menjadi frustrasi
dan takut sekolah. Akhirnya anak dibiarkan tidak
mampu membaca, sehingga daya potensialnya
menjadi terabaikan, padahal mereka sering memiliki
berbagai kemampuan.' Ternyata anak ini menderita
disleksia, yaitu suatu bentuk gangguan syaraf yang
mengakibatkan terjadinya kesulitan belajar pada
anak-anak.”

Hingga kini belum diketahui masalah disleksia
pada anak-anak sekolah di Indonesia.'  Sebagai
gambaran, di Amerika Serikat prevalensi disleksia
diperkirakan berkisar antara 5-17 % anak usia
sekolah, dan 40% dari populasi tersebut — mem-
punyai kemampuan membaca dengan mutu rendab
Disleksia atau spesific reading disabilie tg
banyak terjadi. Delapan puluh per i .
yang mengalami gangguan o¢ ]
disleksia.’

Disleksia
Disleksia (dys!
Learners Dictionary’

ability to read’) gl ang
mengakibatkan te membaca pagg
anak-anak. Kata C aha
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(dyscalcula), dan sebagainya.

Disleksia sebagai gangg
keparahan bervariasi. Keadaan inl 1
anak laki-laki maupun anak perempuan 2
prevalensi yang sama. Beberapa anak denga
disleksia ditemukan dapat berbicara dengan sangat
baik, tetapi beberapa penderita disleksia lainnya
mempunyai masalah dalam berbicara. Gangguan
belajar ‘non-verbal’ ini merupakan suatu gangguan
pada otak kanan. Gangguan kognotif ini merupakan
masalah  sosial  karena yang  bersangkutan
mempunyai kesulitan dalam menginterpretasikan
atau berkomunikasi secara non-verbal sererti bahasa
tubuh, gerak isyarat, dan ekspresi wajah.
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Ada dua macam disleksia, disleksia primer
dan disleksia sekunder. Disleksia primer, memiliki
gangguan kesulitan membaca, terutama dalam
merangkai simbol-simbol huruf. Gejalanya antara
lain, sukar berpikir abstrak, sulit membayangkan
ukuran panjang, lebar, jumlah, dan waktu. Juga sulit
membedakan antara kanan dan kiri. Sulit
membedakan huruf: b, d, p, serta antara angka 6 dan
9. Bingung dalam urutan kata: Par Cark untuk Car
Park. Terpeleset ketika berkata-kata: duckth untuk
duck.' Kadang-kadang dalam melihat tulisan, anak
disleksia mendeskripsikan bahwa tulisan tersebut
ampak melompat-lompat, bertabrakan satu dengan
anva, atau tampak seperti berjalan (Powel S,
i pribadi, 2004). Sedangkan disleksia
i gangguan kesulitan membaca
ng oleh kecemasan, depresi,
hy I3 motivasi belajar, gang-

peEnye ti gangguan kepribadian.
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eturunan dan

ak tergolong cerdas juga
belajar vang tidak terduga dan
dapat dijelaskan. “Every child with such
difficulties is unique”.’  Gangguan ini disebut
sebagai “kesulitan belajar spesifik”  (spesific
learning difficulties) yang terjadi pada anak-anak
dengan daya inteligensia rata-rata atau di atas rata-
rata, dengan Kkarakteristik ada keterlambatan yang
signifikan pada satu atau lebih bidang pelajaran.”
Ada dua kelompok bidang pelajaran yang
berhubungan dengan kesulitan belajar spesifik.
Pertama, kelompok yang meliputi kemampuan dasar
akademik seperti ~membaca, menulis, mengeja,
berhitung dan bahasa, baik pemahaman maupun
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pengekspresiannya. Kedua, kelompok yang meliputi
bidang pelajaran yang juga penting tetapi jauh
kurang dimengerti. Kelompok ini meliputi pem-
belajaran dari ketrampilan, ketekunan, peng-
organisasian, kontrol emosi, kemampuan sosial,
dan koordinasi gerakan.’

Pengalaman Sosial Yang Lalu

Pengalaman dan peran pembelajaran masalah-
masalah sosial seseorang pada masa kanak-kanak
merupakan faktor penting dalam perkembangan
perasaan dan perilaku penderita, sebagai contoh
yang baik adalah pada saat perawatan gigi. Pada
umumnya anak-anak menganggap bahwa seorang
dokter ataupun dokter gigi mempunyai kek
atau kekuasaan sehingga dapa It
kekaguman, rasa iri, hebat J
menakutkan, karena dapat a
bahkan kehadirannya diras
kontak pertama antar
penting agar panda apat drp
dan penderita anak & asdapat menefina
perawatan gigi
pendekatan dan
gigi pada saat ini

Pendidikan Da g derita Dislek
Masalah d salal Mbagi
dari masalah p Sistem Pendidika
Nasional mengama a setiap warganegar
memiliki  hak untuk @ g
pendidikan.’ demikian, i
diskriminasi perlakuan didikan, te
anak dengan m esulitan be

kesulitan membacav “ﬁz

masih  belum s
mendiskriminasikan mei
memberi perlakuan v,
yang sebetulnya membutuhka
hal pendidikan. Dalam hal perawatan
misalnya perawatan gigi anak
penderita anak cenderung memberi
perilaku. Wright (1975)10 menyatakan bahwa
kekooperasian anak terhadap perawatan gigi dapat
berupa normal atau berani, pemalu atau sebetulnya
cemas, bahkan histeris, hingga memberontak. Di lain
pihak, orang tua penderita disleksia pada saat
membawa anaknya misal berobat gigi, biasanya
akan segera memberi tahu dokternya bahwa anak
vang akan dirawatnya menderita suatu macam
kekurangan. Informasi ini sedikit atau banyak, akan
atau dapat menyebabkan penderita bersangkutan
merasa tertekan atau rendah diri. Perasaan ini dapat
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menyebabkannya segera bereaksi, misalnya tidak
mau membuka lebar mulutnya untuk dirawat, atau
betul menuruti perintah dokter gigi untuk berkumur
tetapi dengan sangat lambat atau berlama-lama. Pada
saat dokter melakukan anamnesa, penderita makin
sulit memberikan jawaban-jawaban yang dibutuhkan
dokter, apalagi pada penderita disleksia yang
mempunyai kesulitan mengekspresikan perasaannya
seperti yang dituliskan oleh Rudolph dan Kamei
(1998).°
Kesulitan belajar pada anak, umumnya dapat
didiagnosa. Ada beberapa gejala awal yang dapat
digunakan sebagai tolak ukur apakah seorang anak
emiliki gangguan belajar. Secara normal seorang
akan berusaha atau berjuang dalam belajar
baca, menulis, mengeja, dan
u_atau dua tahun di sekolah.
de wni, apabila anak tersebut
n, maka patut dicurigai
iliki gangguan belajar.
ptian_be in terlambat. Anak
gebut dapa apih, tetapi sangat
ba ] berhitungnya
ggu, anak pat menjawab
itungangyang dilakukan oleh

apl” sekela i  mengalami
itan dalam m8 n_dirihya. Orang tua
vat iirelihat, ba t mengalami

sulitapy, di perke erapa bidang,

sehinggd pal§ seperti ccrobak; ng konsentrasi
: cainya.

% dalam Hberapa bidang

baca, ber n sebagainya,

- ngan  yan rat satu dengan

‘ ?i!“ adang-kadang terdapat

wh .'" Bahkan kesulitan

seseorang dengan

dijatasnya, atau kesulitan

i pertama  kali sebagai

'.""'"!!vzr_-- hal ini harus dibedakan

disleksia pada anak dengan

a-rata atau di atasnya, dan pada anak
1gan kemampuan di bawah rata-rata.

Untuk membedakannya, ada dua kriteria yang
dapat digunakan. Pertama, kriteria statistik,
digunakan pada area belajar yang dapat diukur
secara tepat hasil pencapaian belajarnya, seperti
membaca, mengeja, dan berhitung. Kedua, kriteria
klinik, digunakan pada kemampuan -kemampuan
yang tidak dapat diukur secara akurat kuantitasnya.
Pada situasi ini untuk mengevaluasi kemampuan dan
sikap anak tersebut, dibutuhkan jasa para profesional
untuk mengevaluasi kesulitan anak.''
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Istilah kesulitan belajar spesiﬁk2 terdengar
mempunyai arti penting. Tetapi seharusnya istilah
tersebut hanya digunakan pada anak yang berada di
bawah rata-rata yang memiliki kesulitan dalam
belajar. Istilah kesulitan belajar spesifik seharusnya
tidak digunakan pada anak yang memiliki kesulitan
yang diakibatkan variasi normal yaitu berupa variasi
bakat.

Baumel (2005)"' menyarankan, bicarakan
dengan pendidiknya jika seorang anak memiliki
karakter sebagai berikut. Pada usia 6-11 tahun, sulit
mengucapkan  kata-kata,  terbalik-balik  atau
mengganti beberapa kata, sulit menentukan arah,
tidak dapat mendengar dengan baik perbedaan kata-
kata, misalnya menulis pin untuk pen, bing
menyusun huruf dalam kata-katg
mengenal kata-kata yang baru_s he
Beberapa kali mengeja sat
beda. Sedangkan pada usia 1
dewasa, kesulitan mengihg
dibacanya, kesulitan 5
atau menulis, buruk
pengucapannya. Sebi
menolong mengatas

Apabila  terd:
anak mempunyai ga
tua atau pendic
secara pribadi u
secara terpadu. S
002/U/1986, Pasa
mendukung pela
anak berkesulitan
di sekolah umur
Sedangkan pada U
tentang Sistem Pendidi
Ayat 2, menyatakan
mengalami kemampuai
berhak memperoleh perhat
diperlukan peranan psikiate
atrician, dan social worker. Seyogialya.s
tua maupun pendidik tahu, atau dibert™iah
ada masalah  yang disebut ganggua
belajar atau disleksia. Penyebaran informasi ini
dapat melalui seminar, penyuluhan, media
elektronik, media cetak dan sebagainya. Informasi
ini menyuarakan bahwa mungkin anak Kita, atau
anak didik kita, memiliki gangguan disleksia yarig
sebenarnya mereka tidak bodoh atau terbelakang,
bahkan mereka cenderung memiliki daya intelektual
cukup. Dengan mengenali permasalahannya,
mengenali gejalanya, dan bagaimana mengatasinya,
orang tua dan pendidik dapat memberikan

coran
eksia, otang
ndiskusikann
penang tepat
Mendikbud ibmor
omor 02224071979
idikan ter
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penanganan tepat sehingga anak-anak tersebut
dapat berkembang sesuai kemampuannya.

Ringkasan
Disleksia adalah adanya gangguan belajar pada
seseorang. Penderita disleksia umumnya mengalami
kesulitan dalam hal membaca, menulis, mengeja,
berbicara, dan berhitung. Karena keadaan ini,
penderita sering dianggap mempunyai kelainan
syaraf, bahkan diperlakukan sebagai anak atau orang
dengan intelegensia rendah. Jika tidak ditangani
dengan benar, keadaan ini dapat menetap hingga
dewasa ataupun tua. Tidak ada cara untuk mencegah
adaan ini, tetapi penderita dapat dibantu dengan
atkan potensi lainnya yang dimilikinya.
diperlukan adanya penyebaran
disleksia pada orang tua,
n dan sebagainya agar
dan  memperlakukan
segala  bidang
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