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KAJIAN PUSTAKA

A. Kebahagiaan

1. Pengertian kebahagiaan

Seligman (2005) menjelaskan kebahagiaan merupakan konsep yang
mengacu pada emosi positif yang dirasakan individu serta aktifitas positif
yang tidak mempunyai komponen perasaan sama sekali. Seligman
memberikan gambaran individu yang mendapatkan kebahagiaan yang
autentik (sejati) yaitu individu yang telah dapat mengidentifikasi dan
mengolah atau melatih kekuatan dasar (terdiri dari kekuatan dan
keutamaan) yang dimilikinya dan menggunakannya pada kehidupan
sehari-hari,  baik dalam  pekerjaan, cinta, permainan, dan
pengasuhan. Kebahagiaan adalah salah satu bagian penting dalam
kehidupan individu dan merupakan suatu kondisi yang sangat ingin di
capai oleh semua orang dari berbagai umur dan lapisan masyarakat
(Argyle, 2001). Kebahagiaan bukan hanya berkisar pada fenomena
perasan senang, baik atau luar biasa yang dialami, tetapi juga merasa baik
secara keseluruhan yakni sosial, fisik, emosianal, dan psikologis (Froh,

Bono, & Emmons, 2010)

Kebahagiaan adalah konsep yang subjektif karena setiap individu
memiliki tolak ukur yang berbeda-beda. Setiap individu juga memiliki

faktor yang berbeda sehingga bisa mendatangkan kebahagiaan untuknya.
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Faktor-faktor itu antara lain uang, status pernikahan, kehidupan sosial,
usia, kesehatan, emosi negatif, pendidikan, iklim, ras, dan jenis kelamin,
serta agama atau tingkat religiusitas  seseorang  (Seligman,
2005). Berdasarkan definisi di atas, dapat disimpulkan bahwa
kebahagiaan adalah suatu keadaan individu yang berada dalam aspek
positif (perasaan yang positif) dan untuk mencapai kebahagiaan yang
autentik, individu harus dapat mengidentifikasikan, mengolah, dan melatih
serta menggunakan kekuatan (strength) serta keutamaan (virtue) yang

dimilikinya dalam kehidupan sehari-hari.
2. Aspek — aspek kebahagiaan

Menurut Seligman dkk, ada lima aspek utama yang dapat menjadi
sumber kebahagiaan sejati, yaitu :
a. Menjalin hubungan positif dengan orang lain
Hubungan yang positif bukan sekedar memiliki teman, pasangan,
ataupun anak. Status perkawinan dan kepemilikan anak tidak dapat
menjamin kebahagiaan seseorang.
b. Keterlibatan penuh
Bagaimana seseorang melibatkan diri sepenuhnya dalam pekerjaan
yang ditekuni. Keterlibatan penuh bukan hanya pada karir, tetapi juga
dalam aktivitas lain seperti hobi dan aktivitas bersama keluarga.

Keterlibatan penuh membutuhkan partisipasi aktif dari orang yang
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bersangkutan. Dengan melibatkan diri secara penuh, bukan hanya fisik
yang beraktivitas, tetapi hati dan pikiran juga turut serta.
c. Temukan makna dalam keseharian
Dalam keterlibatan penuh dan hubungan positif dengan orang lain
tersirat satu cara lain untuk dapat bahagia, yakni temukan makna dalam
apapun yang dilakukan.
d. Optimis, namun tetap realistis
Orang yang optimis ditemukan lebih berbahagia. Mereka tidak
mudah cemas karena menjalani hidup dengan penuh harapan.
e. Menjadi pribadi yang resilien
Orang yang berbahagia bukan berarti tidak pernah mengalami
penderitaan. Karena kebahagiaan tidak bergantung pada seberapa banyak
peristiwa menyenangkan yang dialami. Melainkan sejauh mana seseorang
memiliki resiliensi, yakni kemampuan untuk bangkit dari peristiwa yang

terpahit sekalipun.

2. Karakteristik Orang Yang Bahagia

Setiap orang bisa sampai kepada kebahagiaan akan tetapi tidak semua
orang bisa memiliki kebahagiaan. Menurut David G. Myers, seorang ahli
kejiwaan yang berhasil mengadakan penelitian tentang solusi mencari
kebahagiaan bagi manusia modern. Ada empat karakteristik menurut
Myers (2012) yang selalu ada pada orang yang memiliki kebahagiaan

dalam hidupnya, yaitu :
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a. Menghargai diri sendiri
Orang yang bahagia cenderung menyukai dirinya sendiri. Mereka
cenderung setuju dengan pernyataan seperti “Saya adalah orang yang
menyenangkan”. Jadi, pada umumnya orang yang bahagia adalah orang
yang memiliki kepercayaan diri yang cukup tinggi untuk menyetujui
pernyataan seperti diatas.
b. Optimis
Ada dua dimensi untuk menilai apakah seseorang termasuk optimis
atau pesimis, yaitu permanen (menentukan berapa lama seseorang
menyerah) dan pervasif (menentukan apakah ketidakberdayaan melebar ke
banyak situasi). Orang yang optimis percaya bahwa peristiwa baik
memiliki penyebab permanen dan peristiwa buruk bersifat sementara
sehingga mereka berusaha untuk lebih keras pada setiap kesempatan agar
ia dapat mengalami peristiwa baik lagi (Seligman, 2005). Sedangkan orang
yang pesimis menyerah di segala aspek ketika mengalami peristiwa buruk
di area tertentu.
c. Terbuka
Orang yang bahagia biasanya lebih terbuka terhadap orang lain.
Penelitian menunjukkan bahwa orang — orang yang tergolong sebagai
orang extrovert dan mudah bersosialisasi dengan orang lain ternyata
memiliki kebahagiaan yang lebih besar.

d. Mampu mengendalikan diri
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Orang yang bahagia pada umumnya merasa memiliki kontrol pada
hidupnya. Mereka merasa memiliki kekuatan atau kelebihan sehingga

biasanya mereka berhasil lebih baik di sekolah atau pekerjaan.

3. Faktor —faktor yang Mempengaruhi Kebahagiaan

Berikut ini adalah faktor-faktor yang dapat mempengaruhi
kebahagiaan seseorang:

1) Budaya

Triandis (2000) (dalam Carr, 2004) mengatakan faktor budaya dan
sosial politik yang spesifik berperan dalam tingkat kebahagiaan seseorang.
Hasil penelitian lintas budaya menjelaskan bahwa hidup dalam suasana
demokrasi yang sehat dan stabil lebih daripada suasana pemerintahan
yang penuh dengan konflik militer (Carr, 2004). Carr (2004), mengatakan
bahwa budaya dengan kesamaan sosial memiliki tingakat kebahagiaan
yang lebih tinggi. Kebahagiaan juga lebih tinggi pada kebudayaan
individualitas dibandingkan dengan kebudayaan kolektivistis (Carr, 2004).
Carr (2004) juga menambahkan kebahagiaan lebih tinggi dirasakan di
negara yang sejahtera di mana institusi umum berjalan dengan efisien dan
terdapat hubungan yang memuaskan antara warga dengan anggota
birokrasi pemerintahan.

2) Kehidupan Sosial

Penelitian yang dilakukan oleh Seligman dan Diener (Seligman 2005)

menjelaskan hampir semua orang dari 10% orang yang paling bahagia
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sedang terlibat dalam hubungan romantis. Menurut Seligman (2005),
orang yang sangat bahagia menjalani kehidupan sosial yang kaya dan
memuaskan, paling sedikit menghabiskan waktu sendirian dan mayoritas
dari mereka bersosialisasi.

3) Agama atau Religiusitas

Orang yang religius lebih bahagia dan lebih puas terhadap kehidupan
daripada orang yang tidak religius (Seligman, 2005). Selain itu
keterlibatan seseorang dalam kegiatan keagamaan atau komunitas agama
dapat memberikan dukungan sosial bagi orang tersebut (Carr, 2004). Carr
(2004) juga menambahkan keterlibatan dalam suatu agama juga
diasosiasikan dengan kesehatan fisik dan psikologis yang lebih baik yang
dapat dilihat dari kesetiaan dalam perkawinan, perilaku sosial, tidak
berlebihan dalam makanan dan minuman, dan bekerja keras.

4) Pernikahan

Seligman (2005) mengataka bahwa pernikahan sangat erat

hubungannya dengan kebahagiaan. Menurut Carr (2004), ada dua
penjelasan mengenai hubungan kebahagiaan dengan pernikahan, yaitu
orang yang lebih bahagia lebih atraktif sebagai pasangan daripada orang
yang tidak bahagia. Penjelasan kedua vyaitu pernikahan memberikan
banyak keuntungan yang dapat membahagiakan seseorang, diantaranya
keintiman psikologis dan fisik, memiliki anak, membangun keluarga,
menjalankan peran sebagai orang tua, menguatkan identitas dan

menciptakan keturunan (Carr, 2004). Kebahagiaan orang yang menikah
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memengaruhi panjang usia dan besar penghasilan dan ini berlaku bagi pria
dan wanita (Seligman, 2005). Carr (2004), menambahkan orang yang
bercerai atau menjanda lebih bahagia pada budaya kolektifis dibandingkan
dengan budaya individualis karena budaya kolektifis menyediakan
dukungan social yang lebih besar daripada budaya individualis.

5) Usia

Penelitian dahulu yang dilakukan oleh Wilson mengungkapkan
kemudaan dianggap mencerminkan keadaan yang lebih bahagia
(Seligman, 2005). Namun setelah diteliti lebih dalam ternyata usia tidak
berhubungan dengan kebahagiaan (Seligman, 2005). Sebuah penelitian
otoratif atas 60.000 orang dewasa dari 40 bangsa membagi kebahgiaan
dalam tiga komponen, yaitu kepuasan hidup, afek positif dan afek negatif
(Seligman, 2005). Kepuasan hidup sedikitmeningkat sejalan dengan
betambahnya usia, afek positif sedikit melemah dan afek negatif tidak
berubah (Seligman, 2005). Seligman (2005) menjelaskan hal yang berubah
ketika seseorang menua adalah intensitas emosi dimana perasaan
“mencapai puncak dunia” dan “terpuruk dalam keputusasaan” berkurang
seiring dengan bertambhanya umur dan pengalaman.

6) Uang

Banyak penelitian yang dilakukan untuk melihat hubungan antara
kebahagiaan dan uang (Seligman, 2005). Umumnya penelitian yang
dilakukan dengan cara membandingkan kebahagiaan antara orang yang

tinggal di negara kaya dengan orang yang tinggal di negara miskin.
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Perbandingan lintas-negara sulit untuk dijelaskan karena negara yang lebih
kaya juga memiliki angka buta huruf yang lebih rendah, tingkat kesehatan
yang lebih baik, pendidikan yang lebih tinggi, kebebasan yang lebih luas
dan barang materil yang lebih banyak (Seligman, 2005). Seligman (2005)
menjelaskan bahwa di negara yang sangat miskin, kaya berarti bias lebih
bahagia. Namun di negara yang lebih makmur dimana hampir semua
orang memperoleh kebutuhan dasar, peningkatan kekayaan tidak begitu
berdampak pada kebahgiaan (Seligman, 2005). Seligman (2005),
menyimpulkan penilaian seseorang terhadap uang akan mempengaruhi
kebahagiaannya lebih daripada uang itu sendiri.

7) Kesehatan

Kesehatan objektif yang baik tidak begitu berkaitan dengan
kebahagiaan (Seligman, 2005). Menurut Seligman (2005), yang penting
adalah persepsi subjektif kita terhadap seberapa sehat diri kita. Berkat
kemampuan beradapatasi terhadap penedritaan, seseorang bisa menilai
kesehatannya secara positif bahkan ketika sedang sakit. Ketika penyakit
yang menyebabkan kelumpuhan sangat parah dan kronis, kebahagiaan dan
kepuasan hidup memang menurun (Seligman, 2005). Seligman (2005) juga
menjelaskan orang yang memiliki lima atau lebih masalah kesehatan,
kebahagiaan mereka berkurang sejalan dengan waktu.

8) Jenis Kelamin

Jenis kelamin memiliki hubungan yang tidak konsisten dengan

kebahagiaan. Wanita memiliki kehidupan emosional yang lebih ekstrim
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daripada pria. Wanita lebih banyak mengalami emosi positif dengan
intensitas yang lebih tinggi dibandingkan dengan pria. Tingkat emosi rata-
rat pria dan wanita tidak berbeda namun wanita lebih bahagia dan lebih
sedih daripada pria (Seligman, 2005).

B. Orang tua

Menurut wikipedia Orang tua adalah ayah dan/atau ibu seorang anak,
baik melalui hubungan biologis maupun sosial. Umumnya, orang tua
memiliki peranan yang sangat penting dalam membesarkan anak, dan
panggilan ibu/ayah dapat diberikan untuk perempuan/pria yang bukan
orang tua kandung (biologis) dari seseorang yang mengisi peranan ini.

Contohnya adalah pada orang tua angkat (karena adopsi) atau ibu tiri (istri

ayah biologis anak) dan ayah tiri (suami ibu biologis anak). Menurut
Thamrin Nasution, orang tua merupakan setiap orang yang bertanggung
jawab dalam suatu keluarga atau tugas rumah tangga yang dalam

kehidupan sehari-hari disebut sebagai bapak dan ibu.

Orangtua dalam keluarga sebagai pimpinan keluarga sangat berperan
dalam meletakkan dasar-dasar kepribadian anak, karena orangtua
merupakan pendidik, pembimbing, dan pelindung bagi anak-anaknya. Jika
menurut Hurlock, orang tua merupakan orang dewasa yang membawa
anak ke dewasa, terutama dalam masa perkembangan. Tugas orang tua
melengkapi dan mempersiapkan anak menuju ke kedewasaan dengan
memberikan bimbingan dan pengarahan yang dapat membantu anak dalam

menjalani kehidupan. Dalam memberikan bimbingan dan pengarahan pada
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anak akan berbeda pada masing-masing orang tua kerena setiap keluarga
memiliki kondisi-kondisi tertentu yang berbeda corak dan sifatnya antara

keluarga yang satu dengan keluarga yang lain.

Sebagai orangtua yang bertanggung jawab terhadap anaknya maka
peran orangtua (keluarga) memegang fungsi dan peranan penting dalam
meningkatkan pendidikan anaknya. Menurut Hasbullah (1999) tanggung

jawab/peran orangtua (keluarga) adalah :

a. Pengalaman pertama masa anak-anak

Lembaga pendidikan keluarga memberikan pengalaman
pertama dan utama merupakan faktor penting dalam perkembangan
pribadi anak. Pendidikan maksudnya bahwa kehadiran anak
didunia disebabkan hubungan kedua orangtuanya dan bertanggung

jawab pada pendidikan anaknya.

b. Menjamin kehidupan emosional anak
Kehidupan emosional atau kebutuhan akan rasa kasih
sayang dapat dipenuhi atau dapat berlembaga dengan baik, hal
inidikarenakan adanya hubungan darah.
c. Menanamkan dasar pendidikan moral
Penanaman moral merupakan penanaman dasar bagi anak,
yang biasanya tercermin dalam sikap dan perilaku orangtua sebagai
tauladan.

d. Memberikan dasar pendidikan sosial
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Perkembangan benih kesadaran sosial pada anak dapat
dipupuk sedini mungkin, terutama lewat kehidupan keluargayang
penuh rasa tolong menolong, gotong-royong secara kekeluargaan.

e. Peletakan dasar keagamaan

Nilai keagamaan berperan besar dalam proses internalisasi
dan transformasi dalam pribadi anak.

Menurut Hurlock (1987) orangtua adalah orang dewasa Yyang
membawa anak ke dewasa, terutama dalam masa perkembangan. Tugas
orangtua melengkapi dan mempersiapkan anak menuju ke kedewasaan
dengan memberikan bimbingan dan pengarahan yang dapat membantu
anak dalam menjalani kehidupan. Dalam memberikan bimbingan dan
pengarahan pada anak akan berbeda pada masing-masing orangtua kerena
setiap keluarga memiliki kondisi-kondisi tertentu yang berbeda corak dan

sifatnya antara keluarga yang satu dengan keluarga yang lain.

Meskipun demikian, pada hakekatnya, setiap orangtua mempunyai
tanggung jawab yang sama terhadap pendidikan anak yang telah
dipercayakan Tuhan pada mereka. tanggung jawab tersebut ditujukan
dalam penataan perilaku anak yang disebut dengan pola asuh (Havighurst,
dalam Hurlock, 1987). Keluarga sebagai tempat pertama yang dikenal
seorang anak dalam hidupnya, mempunyai andil yang besar dalam

perkembangan kepribadian anak.
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C. Terlambat Bicara (speech delay)

Keterlambatan bicara tidak hanya mempengaruhi penyesuaian sosial
dan pribadi anak, tetapi juga mempengaruhi penyesuaian akademis
mereka. Kemampuan membaca yang merupakan mata pelajaran pokok
pada awal sekolah anak. Keadaan ini dapat mempengaruhi kamampuan
anak dalam mengeja. Apabila hal ini terjadi, maka akan menimbulkan rasa
benci untuk bersekolah dan akan menghambat prestasi akademis anak.
Menurut Papalia (2008) menjelaskan bahwa anak terlambat bicara adalah
anak pada usia 2 tahun memiliki kecenderungan salah dalam menyebutkan
kata, memiliki perbendaharaan kosakata yang buruk pada usia 3 tahun atau
memiliki kesulitan menamai objek pada usia 5 tahun.

Keadaan anak yang mengalami kesuitan dalam menyusun
perbendaharaan kata tersebut nantinya mempunyai kecenderungan tidak
mampu dalam hal membaca. Hurlock (1978), mengatakan tingkat
perkembangan bicara berada di bawah tingkat kualitas perkembangan
bicara anak yang secara umurnya sama yang dapat diketahui dari ketetapan
penggunaan kata.

Apabila pada saat teman sebaya mereka berbicara dengan
menggunakan kata-kata, sedangkan si anak terus menggunakan bahasa
isyarat dan gaya bicara bayi, maka anak tersebut dianggap orang lain
terlalu muda untuk diajak bermain. Berdasarkan pendapat Papalia (2008)
dan Hurlock (1978) yang telah dijelaskan di atas dapat disimpulkan

definisi anak yang mengalami terlambat bicara adalah hubungan sosial
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anak akan terhambat apabila tingkat kualitas perkembangan bicara anak
berada di bawah tingkat kualitas perkembangan bicara anak seusianya.
Pada perkembangan bahasa sendiri merupakan salah satu parameter dalam
perkembangan anak.

Kemampuan bicara dan bahasa melibatkan perkembangan kognitif,
sensorimotor, psikologis, emosi dan lingkungan sekitar anak. Kemampuan
bahasa pada umumnya dapat dibedakan atas kemampuan reseptif
(mendengar dan memahami) dan kemampuan ekspresif (berbicara).
Kemampuan bicara lebih dapat dinilai dari kemampuan lainnya sehingga
pembahasan mengenai kemampuan bahasa lebih sering dikaitkan dengan
kemampuan berbicara.

Kemahiran dalam bahasa dan berbicara dipengaruhi oleh faktor
intrinsik dan faktor ekstrinsik. Faktor intrinsik yaitu kondisi pembawaan
sejak lahir termasuk fisiologi dari organ yang terlibat dalam kemampuan
bahasa dan berbicara. Sementara itu faktor ekstrinsik berupa stimulus yang
ada di sekeliling anak terutama perkataan yang didengar atau ditujukan
kepada anak tersebut. Dengan demikian penanganan keterlambatan bicara
dilakukan pendekatan medis sesuai dengan penyebab kelainan tersebut.
Biasanya hal ini memerlukan penanganan multi disiplin ilmu di bidang
kesehatan, dianataranya dokter anak dengan minat tumbuh kembang anak,
rehabilitasi medik, neurologi anak, alergi anak, dan klinisi atau praktisi
lainnya yang berkaitan.

1. Jenis Terlambat Bicara (speech delay)
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Menurut Van Tiel (2011) ada beberapa jenis speech delay, antara
lain:

a) Speech and Language Expressive Disorder yaitu anak mengalami
gangguan pada ekspresi bahasa.

b) Specific Language Impairment yaitu gangguan bahasa merupakan
gangguan primer yang disebabkan karena gangguan perkembangannya
sendiri, tidak disebabkan karena gangguan sensoris, gangguan neurologis
dan gangguan kognitif (inteligensi).

c¢) Centrum Auditory Processing Disorder yaitu gangguan bicara tidak
disebabkan karena masalah pada organ pendengarannya. Pendengarannya
sendiri berada dalam kondisi baik, namun mengalami kesulitan dalam
pemrosesan informasi yang tempatnya di dalam otak.

d) Pure Dysphatic Development yaitu gangguan perkembangan bicara
dan bahasa ekspresif yang mempunyai kelemahan pada sistem fonetik.

e) Gifted Visual Spatial Learner yaitu karakteristik gifted visual
spatial learner ini baik pada tumbuh kembangnya, kepribadiannya,
maupun karakteristik giftedness-nya sendiri.

f) Disynchronous Developmental yaitu perkembangan seorang anak
gifted pada dasarnya terdapat penyimpangan perkembangan dari pola
normal.  Ada  ketidaksinkronan  perkembangan internal  dan
ketidaksinkronan perkembangan eksternal.

2. Faktor Penyebab
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Penyebab gangguan bicara dan bahasa sangat banyak dan luas,
semua gangguan mulai dari proses pendengaran, penerus impuls ke otak,
otak, otot atau organ pembuat suara. Hal lain dapat juga di sebabkan
karena diluar organ tubuh seperti lingkungan yang kurang mendapatkan
stimulasi yang cukup atau pemakaian dua bahasa.

Adapun beberapa penyebab gangguan atau keterlambatan bicara

adalah sebagai berikut:

a) Gangguan Pada Pendengaran

Anak yang mengalami gangguan pendengaran kurang mendengar
pembicaraan disekitarnya. Gangguan pendengaran selalu harus difikirkan
bila ada keterlambatan bicara. Terdapat beberapa penyebab gangguan
pendengaran, bisa karena infeksi, trauma atau kelainan bawaan. Infeksi
bisa terjadi bila mengalami infeksi yang berulang pada organ dalam sistem

pendengaran.

b) Kelainan Organ Bicara
Kelainan ini meliputi lidah pendek, kelainan bentuk gigi dan
mandibula (rahang bawah), kelainan bibir sumbing (palatoschizis/cleft
palate), deviasi septum nasi, adenoid atau kelainan laring. Pada lidah
pendek terjadi kesulitan menjulurkan lidah sehingga kesulitan
mengucapkan huruf ”t”, ”n” dan ”I”. Kelainan bentuk gigi dan mandibula

mengakibatkan suara desah seperti ”f”, ”v”, ”s”, ”z” dan “th”.Kelainan

bibir sumbing bisa mengakibatkan penyimpangan resonansi berupa
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rinolaliaaperta, yaitu terjadi suara hidung pada huruf bertekanan tinggi

seperti ’s”, ’k”, dan "g”.

c) Retardasi Mental
Redartasi mental adalah kurangnya kepandaian seorang anak
dibandingkan anak lain seusianya. Redartasi mental merupakan penyebab
terbanyak dari gangguan bahasa. Pada kasus redartasi mental,
keterlambatan berbahasa selalu disertai keterlambatan dalam bidang

pemecahan masalah visuo-motor.

d) Genetik Heriditer dan Kelainan Kromosom

Gangguan karena kelainan genetik yang menurun dari orang tua.
Biasanya juga terjadi pada salah satu atau ke dua orang tua saat kecil.
Biasanya keterlambatan. Menurut Mery GL anak yang lahir dengan
kromosom 47 XXX terdapat keterlambatan bicara sebelum usia 2 tahun
dan membutuhkan terapi bicara sebelum usia prasekolah. Sedangkan
Bruce Bender berpendapat bahwa kromosom 47 XXY mengalami kelainan
bicara ekpresif dan reseptif lebih berat dibandingkan kelainan kromosom

47 XXX.

e) Kelainan Sentral (Otak)

Gangguan berbahasa sentral adalah ketidak sanggupan untuk
menggabungkan kemampuan pemecahan masalah dengan kemampuan
berbahasa yang selalu lebih rendah. la sering menggunakan mimic untuk
menyatakan kehendaknya seperti pada pantomim. Pada usia sekolah,

terlihat dalam bentuk kesulitan belajar.
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f) Autisme
Gangguan bicara dan bahasa yang berat dapat disebabkan karena
autism. Autisme adalah gangguan perkembangan pervasif pada anak yang
ditandai dengan adanya gangguan dan keterlambatan dalam bidang

kognitif, bahasa, perilaku, komunikasi dan interaksi sosial.

g) Mutism Selektif

Mutisme selektif biasanya terlihat pada anak berumur 3-5 tahun,
yang tidak mau bicara pada keadaan tertentu, misalnya di sekolah atau bila
ada orang tertentu. Atau kadang-kadang ia hanya mau bicara pada orang
tertentu, biasanya anak yang lebih tua. Keadaan ini lebih banyak
dihubungkan dengan kelainan yang disebut sebagai neurosis atau
gangguan motivasi. Keadaan ini juga ditemukan pada anak dengan
gangguan komunikasi sentral dengan intelegensi yang normal atau sedikit

rendah.

h) Gangguan Emosi dan Perilaku Lainnya
Gangguan bicara biasanya menyerta pada gangguan disfungsi otak
minimal, gejala yang terjadi sangat minimal sehingga tidak mudah untuk
dikenali. Biasanya diserta kesulitan belajar, hiperaktif, tidak terampil dan

gejala tersamar lainnya.

i) Alergi Makanan
Alergi makanan ternyata juga bisa mengganggu fungsi otak,
sehingga mengakibatkan gangguan perkembangan salah satunya adalah

keterlambatan bicara pada anak. Gangguan ini biasanya terjadi pada
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manifestasi alergi pada gangguan pencernaan dan kulit. Bila alergi
makanan sebagai penyebab biasanya keterlambatan bicara terjadi usia di
bawah 2 tahun, di atas usia 2 tahun anak tampak sangat pesat
perkembangan bicaranya.

j) Deprivasi Lingkungan

Dalam keadaan ini anak tidak mendapat rangsang yang cukup dari

lingkungannya. Penelitian menunjukkan sedikit keterlambatan bicara,
tetapi tidak berat. Bilamana anak yang kurang mendapat stimulasi tersebut
juga mengalami kurang makan atau child abuse, maka kelainan berbahasa
dapat lebih berat karena penyebabnya bukan deprivasi semata-mata tetapi
juga kelainan saraf karena kurang gizi atau penelantaran anak.

Ada beberapa faktor yang menyebabkan yang menyebabkan anak
mengalami keterlambatan bicara antara lain :

a. Faktor Internal

Berbagai faktor internal atau faktor biologis tubuh seperti factor
persepsi, kognisi dan prematuritas dianggap sebagai faktor penyebab
keterlambatan bicara pada anak.

1) Persepsi

Kemampuan membedakan informasi yang masuk disebut persepsi.

Persepsi berkembang dalam 4 aspek : pertumbuhan, termasuk
perkembangan sel saraf dan keseluruhan sistem; stimulasi, berupa
masukan dari lingkungan meliputi seluruh aspek sensori, kebiasaan, yang

merupakan hasil dari skema yang sering terbentuk. Kebiasaan, habituasi,
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menjadikan bayi mendapat stimulasi baru yang kemudian akan tersimpan
dan selanjutnya dikeluarkan dalam proses belajar bahasa anak. Secara
bertahap anak akan mempelajari stimulasi36 stimulasi baru mulai dari
raba, rasa, penciuman kemudian penglihatan dan pendengaran . Pada usia
balita, kemampuan persepsi auditori mulai terbentuk pada usia 6 atau 12
bulan, dapat memprediksi ukuran kosa kata dan kerumitan pembentukan
pada usia 23 bulan. Telinga sebagai organ sensori auditori berperan
penting dalam perkembangan bahasa. Beberapa studi menemukan
gangguan pendengaran karena otitis media pada anak akan mengganggu
perkembangan bahasa ( Hawari).
2) Kognisi

Anak di usia ini sangat aktif mengatur pengalamannya ke dalam

kelompok umum maupun konsep yang lebih besar. Beberapa teori yang

menjelaskan hubungan antara kognisi dan bahasa ( Djamarah, 2002) :

a) Bahasa berdasarkan dan ditentukan oleh pikiran (cognitive
determinism)

b) Kualitas pikiran ditentukan oleh bahasa (linguistic determinism)

c) Pada awalnya pikiran memproses bahasa tapi selanjutnya pikiran
dipengaruhi oleh bahasa.

d) Bahasa dan pikiran adalah faktor bebas tapi kemampuan yang
berkaitan.

3) Prematuritas
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Weindrich  (1987) menemukan adanya faktor-faktor yang
berhubungan dengan prematuritas yang mempengaruhi perkembangan
bahasa anak, seperti berat badan lahir, lama perawatan di rumah sakit, bayi
yang iritatif, dan kondisi saat keluar rumah sakit.

b. Faktor Eksternal ( Faktor Lingkungan )

1) Riwayat keluarga

Demikian pula dengan anak dalam keluarga yang mempunyai riwayat
keterlambatan atau gangguan bahasa beresiko mengalami keterlambatan
bahasa pula. Riwayat keluarga yang dimaksud antara lain anggota keluarga
yang mengalami keterlambatan berbicara, memiliki gangguan bahasa,
gangguan bicara atau masalah belajar.

2) Pola asuh

Law dkk juga menemukan bahwa anak yang menerima contoh
berbahasa yang tidak adekuat dari keluarga, yang tidak memiliki pasangan
komunikasi yang cukup dan juga yang kurang memiliki kesempatan untuk
berinteraksi akan memiliki kemampuan bahasa yang rendah.

3) Lingkungan verbal

Lingkungan verbal mempengaruhi proses belajar bahasa anak.
Anak di lingkungan keluarga profesional akan belajar kata-kata tiga kali
lebih banyak dalam seminggu dibandingkan anak yang dibesarkan dalam
keluarga dengan kemampuan verbal lebih rendah.

4) Pendidikan
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Studi lainnya melaporkan ibu dengan tingkat pendidikan rendah
merupakan faktor resiko keterlambatan bahasa pada anaknya.
5) Jumlah anak
Chouhury dan beberapa peneliti lainnya mengungkapkan bahwa
jumlah anak dalam keluarga mempengaruhi perkembangan bahasa seorang
anak, berhubugan dengan intensitas komunikasi antara orang tua dan anak.
6) Faktor Televisi
Anak batita yang banyak nonton TV cenderung akan menjadi
pendengar pasif, hanya menerima tanpa harus mencerna dan memproses
informasi yang masuk. Akibatnya, dalam jangka waktu tertentu yang mana
seharusnya otak mendapat banyak stimulasi dari lingkungan/orang tua
untuk kemudian memberikan feedback kembali, namun karena yang lebih
banyak memberikan stimulasi adalah televisi (yang tidak membutuhkan
respon apa-apa dari penontonnya), maka sel-sel otak yang mengurusi
masalah bahasa dan bicara akan terhambat perkembangannya.
D. Perspektif teoritis
Karakteristik orang yang bahagia menurut Myers ada empat yaitu
menghargai diri sendiri, optimis, terbuka, dan mampu mengendalikan diri.
Ketika orangtua dapat menghargai diri sendiri, orang tua dapat terbuka
kepada orang lain dan bisa mengutarakan keadaan hatinya, orangtua
memiliki ~ optimis akan perkembangan anaknya, dan mampu
mengendalikan emosi yang sedang di alaminya, maka orangtua tersebut

dapat di katakan memiliki karakteristik sebagai orang yang bahagia.
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Berdasarkan lima aspek kebahagiaan sejati oleh Seligman dkk yakni
ketika seseorang dapat menjalin hubungan positif dengan orang
lain,memiliki keterlibatan penuh, menemukan makna dalam keseharian,
memiliki optimis yang realistis, dan menjadi pribadi yang resiliens.
Peneliti akan berusaha mengetahui bagaimana kebahagiaan orang tua yang
memiliki anak terlambat bicara, menurut penelitian terdahulu banyak
orangtua yang cemas dan stress ketika mereka memiliki anak yang
mengalami hambatan dalam perkembangan yang salah satu nya yakni
keterlambatan bicara. Tetapi peneliti menemukan sebuah kasus dimana
orangtua memiliki anak yang terlambat bicara yang berbeda dengan anak
yang lain, anak tersebut lebih kreatif dan mampu membanggakan
orangtuanya. Maka apabila orangtua memiliki ciri-ciri tersebut di atas
maka orangtua dapat dikategorikan sebagai orangtua yang bahagia.

Terkadang orangtua dengan segala kesibukan nya baik dengan
pekerjaan ataupun kehidupan rumah tangga, terutama adalah kehadiran
seorang anak yang memiliki hambatan dalam perkembangan pasti cukup
melelahkan dan terkadang menimbulkan stress. Tetapi peneliti disini
berusaha untuk mengetahui kondisi kebahagiaan orangtua yang memilki
anak yang terlambat bicara, dan peneliti berusaha mengungkapkan bahwa
tidak semua orangtua yang memilki anak terambat bicara itu mempunyai
banyak sisi negatif tetapi mereka juga memiliki sisi positif yang dapat

menjadi acuan perilaku oleh orangtua yang lainnya.
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Berdasarkan agama atau religiusitas juga dapat menentukan
kebahagiaan seseorang. Orang yang religius lebih bahagia dan lebih puas
terhadap kehidupan daripada orang yang tidak religius (Seligman, 2005).
Ketika subjek memiliki religiusitas yang tinggi, maka subjek juga semakin
bahagia. Carr (2004) juga menambahkan keterlibatan dalam suatu agama
juga diasosiasikan dengan kesehatan fisik dan psikologis yang lebih baik
yang dapat dilihat dari kesetiaan dalam perkawinan, perilaku sosial, tidak
berlebihan dalam makanan dan minuman, dan bekerja keras. Pada subjek
dalam penelitian ini, ketika mereka menunjukkan kesetiaan dalam
pernikahan, memiliki hubungan sosial yang baik, tidak berlebihan dalam
hal makanan dan minuman, dan mereka mampu bekerja keras maka
mereka dapat mengasosiasikan diri dengan kesehatan fisik dan psikologis

yang lebih baik.
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