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"Dan Allah mengeluarkan kamu dari perut ibumu dalam keadaan tidak
mengetahui sesuatu pun, dan Dia memberimu pendengaran, penglihatan, dan hati

nurani, agar kamu bersyukur."

(QS. An-Nahl 16: Ayat 78)

“Tidak peduli seberapa lama anak belajar, yang paling penting adalah kita terus

menyemangatinya untuk tidak berhenti mencoba."”

(Robert John Meehan)
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ABSTRAK

Maharani, Wilda Nidia. 2024. Peningkatan Kemampuan Motorik Halus Anak
Berkebutuhan Khusus Melalui Media Mozaik di Sekolah Baruku Malang.
Skripsi. Fakultas Psikologi Universitas Islam Negeri Maulana Malik Ibrahim
Malang. Dosen Pembimbing I:  Dr. Tristiadi Ardi Ardani, M.Si; Dosen
Pembimbing IlI: Rika Fuaturosida, S.Psi, MA.

Kata Kunci: Kemampuan Motorik Halus, Anak Berkebutuhan Khusus, Media
Mozaik

Penelitian tentang anak-anak berkebutuhan khusus telah menjadi sorotan
global dalam dua dekade terakhir. Mereka menghadapi beragam tantangan fisik,
intelektual, atau emosional yang membatasi partisipasi mereka dalam aktivitas
sehari-hari, termasuk perkembangan motorik halus. Teknik mozaik dianggap
sebagai metode efektif untuk meningkatkan kemampuan motorik halus anak-anak
ini, juga membantu mereka mengembangkan bakat, minat, dan kreativitas, serta
memperoleh pengetahuan dan keterampilan yang penting untuk perkembangan
mereka. Tujuan penelitian ini adalah mengetahui pengaruh media mozaik terhadan
peningkatan kemampuan motorik halus anak berkebutuhan khusus sebelum dan

setelah menggunakan media mozaik.

Penelitian ini menerapkan metode true experimental design dengan model
pretest — posttest control group. Pengumpulan sampel dilakukan dengan
menggunakan teknik total sampling, yang mengambil seluruh populasi sebagai
sampel. Sehingga, dalam kerangka penelitian ini, 10 anak dengan kebutuhan khusus
dijadikan sampel untuk memenuhi tujuan penelitian. Responden kemudian secara
acak dibagi menjadi dua kelompok: kelompok eksperimen yang menerima

perlakuan, dan kelompok kontrol yang tidak menerima perlakuan. Pengumpulan

XViii



data dilakukan melalui tes, observasi, dan dokumentasi. Data yang terkumpul

dianalisis menggunakan uji Wilcoxon Signed Rank.

Bukti akan efektivitas metode mozaik tercermin dari perbedaan signifikan
antara nilai asymp.Sig dari kelompok eksperimen dan kelompok kontrol. Nilai
asymp.Sig untuk kelompok eksperimen adalah 0,039, yang berada di bawah tingkat
signifikansi 0,05, sementara untuk kelompok kontrol, nilai asymp.Sig adalah 0,74,
melebihi tingkat signifikansi tersebut. Perbedaan ini menegaskan bahwa metode
mozaik secara efektif meningkatkan kemampuan motorik halus anak-anak
berkebutuhan khusus dalam kelompok eksperimen. Hal ini menunjukkan bahwa
penerapan mozaik sebagai metode pembelajaran menghasilkan perbedaan yang
nyata dalam kemampuan motorik halus anak-anak berkebutuhan khusus sebelum

dan sesudah intervensi, khususnya dalam kelompok eksperimen.

XiX



ABSTRACT

Maharani, Wilda Nidia. 2024. Improving the Fine Motor Skills of Children with
Special Needs Through Mosaic Media at Sekolah Baruku Malang. Thesis.
Faculty of Psychology Maulana Malik Ibrahim State Islamic University Malang.
Supervisor I: Dr. Tristiadi Ardi Ardani, M. Si; Supervisor Il: Rika Fuaturosida,
S.Psi, MA.

Keywords: Fine Motor Skills, Children with Special Needs, Mosaic Media

Research on children with special needs has become a global spotlight in
the last two decades. They face a variety of physical, intellectual, or emotional
challenges that limit their participation in daily activities, including fine motor
development. The mosaic technique is considered an effective method for
improving the fine motor skills of these children, as well as helping them develop
talents, interests and creativity, as well as acquiring knowledge and skills that are
important for their development. The aim of this research is to determine the effect
of mosaic media on improving the fine motor skills of children with special needs

before and after using mosaic media.

This research uses a true experimental design method with a pretest -
posttest control group model. Sample collection was carried out using a total
sampling technique, namely taking the entire population as a sample. So, within the
framework of this research, a sample of 10 children with special needs was taken
to fulfill the research objectives. Respondents were then divided randomly into two
groups: an experimental group that received treatment, and a control group that did
not receive treatment. Data collection is carried out through tests, observation and
documentation. The collected data was analyzed using the Wilcoxon Signed Rank

test.

XX



Evidence of the effectiveness of the mosaic method is reflected in the
significant difference between the asymp.Sig values of the experimental group and
the control group. The asymp.Sig value in the experimental group was 0.039, which
was below the significance level of 0.05, while in the control group the asymp.Sig
value was 0.74, which exceeded the significance level. This difference confirms
that the mosaic method is effective in improving the fine motor skills of children
with special needs in the experimental group. This shows that the application of
mosaics as a learning method produces real differences in the fine motor skills of
children with special needs before and after intervention, especially in the

experimental group.
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BAB |

PENDAHULUAN

A. Latar Belakang Masalah

Keterlambatan perkembangan motorik halus pada anak seringkali
disebabkan oleh kurangnya stimulasi yang diberikan pada mereka sejak usia
dini. Kondisi ini dapat menghasilkan variasi atau gangguan dalam proses
pertumbuhan dan perkembangan anak. Oleh karena itu, untuk mengatasi
tantangan ini, diperlukan upaya untuk memberikan rangsangan yang tepat
dan konsisten kepada anak sejak usia dini. Pentingnya memberikan
stimulasi tersebut tidak bisa diabaikan, mengingat dampaknya yang
signifikan bagi perkembangan motorik halus anak (Padila & Andri, 2023).

Perkembangan anak dengan kebutuhan khusus (ABK) terjadi akibat
adanya hambatan yang muncul dalam perkembangan mereka. Hambatan ini
bisa timbul mulai dari masa prenatal, natal, hingga pasca kelahiran. Kendala
yang dialami oleh anak berkebutuhan khusus melibatkan berbagai aspek,
seperti retardasi mental, hambatan fisik, dan hambatan perilaku. Anak
berkebutuhan khusus mengacu pada anak-anak yang memiliki kelainan atau
perbedaan dari standar perkembangan anak biasa, baik dalam hal fisik,
mental, maupun karakteristik perilaku sosial mereka.

Setelah melakukan pengamatan langsung di Sekolah Baruku,
ditemukan bahwa terdapat 10 anak dengan kebutuhan khusus. Penelitian ini

dilakukan karena sebagian peserta didik yang mengalami kebutuhan khusus



masih menghadapi kesulitan dalam gerakan-gerakan motorik halus.
Kendala ini bisa disebabkan oleh beberapa faktor, termasuk pola asuh orang
tua, lingkungan, tingkat latihan motorik anak, serta kurangnya fasilitas yang
memadai untuk mendukung aktivitas yang berkaitan dengan keterampilan
motorik, seperti sarana dan prasarana olahraga yang diperlukan bagi anak-
anak berkebutuhan khusus.

Hal ini tercermin dari kurangnya keterampilan anak dalam
menggerakkan jari-jemari dan pergelangan tangan dengan percaya diri,
seperti dalam tugas-tugas seperti menggunting, menggenggam,
mencocokkan, menekan, melipat, dan lain sebagainya. Selain itu, anak juga
belum mandiri dalam melakukan aktivitas seperti menuangkan air ke gelas,
mengancingkan baju, mengenakan kaos kaki, membuka atau menutup
resleting, membuka bungkus kue, membuka botol air minum, dan
sejenisnya. Oleh karena itu, penulis tertarik untuk melakukan penelitian
lebih lanjut dalam hal ini.

Anak berkebutuhan khusus merupakan kelompok yang memerlukan
perhatian khusus dalam pendidikan mereka. Pada dasarnya, mereka
memiliki berbagai tantangan fisik, intelektual, atau emosional yang
mempengaruhi kemampuan mereka untuk berpartisipasi dalam aktivitas
sehari-hari, termasuk perkembangan motorik halus. Motorik halus adalah
kemampuan untuk mengendalikan gerakan tangan dan jari secara presisi,
yang sangat penting dalam tugas-tugas seperti menulis, menggambar,

menggunting, dan aktivitas sehari-hari lainnya. Oleh karena itu,



pengembangan motorik halus pada anak berkebutuhan khusus menjadi
sangat penting, karena hal ini akan membantu mereka mengatasi hambatan
yang mereka hadapi.

Dalam konteks ini, kemampuan motorik halus mencakup
kemampuan anak atau individu untuk menggunakan otot-otot kecil ini
dengan presisi untuk melakukan berbagai tugas, seperti menggambar,
menulis, merakit objek, atau menggunakan alat-alat tertentu untuk
melakukan pekerjaan yang memerlukan ketelitian. Dengan kata lain,
motorik halus mencakup keterampilan yang melibatkan pengendalian yang
sangat baik atas gerakan otot-otot Kkecil, sehingga individu dapat
menjalankan tugas-tugas yang memerlukan kehati-hatian dan koordinasi
yang cermat.

Biasanya, keterlambatan dalam perkembangan motorik halus pada
anak terjadi karena kurangnya rangsangan yang diberikan pada anak sejak
usia dini (Padila & Andri, 2023). Hal ini dapat mengakibatkan gangguan
dalam pertumbuhan dan perkembangan anak. Untuk mengatasi masalah ini,
diperlukan pemberian stimulus secara teratur pada anak sejak usia dini.
Dalam konteks ini, pemberian stimulus ini sering kali memerlukan bantuan
dari tenaga pendidik yang membantu orang tua dalam memberikan
pendidikan kepada anak.

Wong, L.D (dikutip dalam Siregar & Kardiyanti, 2019) menyatakan
tidak semua anak mengalami fase pertumbuhan secara optimal dalam segala

aspek perkembangannya. Beberapa di antaranya menghadapi tantangan



yang mempengaruhi perkembangan pribadi, motorik, atau bahasa mereka.
Anak-anak dengan kebutuhan khusus mungkin merasa terasing di
lingkungan sekitar mereka, kadang-kadang merasa tidak diperhatikan dalam
kelompok  sosial mereka, dan seringkali  kesulitan  dalam
menginterpretasikan bahasa tubuh serta petunjuk non-verbal yang mungkin
merupakan bagian penting dari komunikasi sehari-hari. Mereka mungkin
mengalami kesulitan dalam menyesuaikan diri dan merasa canggung atau
tidak nyaman dalam interaksi sosial.

Dalam konteks ini, peran penting pendidik tidak dapat dipandang
sebelah mata. Mereka memiliki peran yang krusial dalam membantu orang
tua memberikan rangsangan yang sesuai dengan kebutuhan perkembangan
anak. Kolaborasi antara orang tua dan pendidik menjadi kunci untuk
menciptakan lingkungan yang mendukung perkembangan motorik halus
anak secara optimal. Selain itu, strategi pendekatan yang terencana dan
terarah perlu diterapkan dalam memberikan rangsangan kepada anak. Hal
ini memerlukan pengetahuan yang cukup tentang tahapan perkembangan
motorik halus anak serta teknik-teknik stimulasi yang efektif. Dengan
demikian, orang tua dan pendidik dapat bekerja sama untuk merancang
program stimulasi yang sesuai dengan kebutuhan individu anak.

Dengan memberikan rangsangan yang tepat dan konsisten sejak
dini, diharapkan anak dapat mengatasi keterlambatan perkembangan
motorik halusnya dengan lebih baik. Proses ini tidak hanya membutuhkan

komitmen dari orang tua dan pendidik, tetapi juga memerlukan pemahaman



yang mendalam tentang karakteristik perkembangan anak serta upaya
kolaboratif untuk menciptakan lingkungan yang mendukung pertumbuhan
dan perkembangan anak secara menyeluruh.

Keterlambatan perkembangan motorik halus pada anak seringkali
menjadi perhatian dalam konteks pendidikan inklusif, di mana setiap anak
memiliki kesempatan untuk belajar dan berkembang sesuai dengan potensi
mereka, tanpa terkecuali. Dalam lingkungan pendidikan inklusif,
pentingnya memberikan stimulasi yang tepat kepada anak-anak dengan
keterlambatan perkembangan motorik halus menjadi semakin menonjol,
karena hal ini dapat membantu mereka untuk berpartisipasi secara aktif
dalam kegiatan belajar mengajar yang melibatkan interaksi sosial, aktivitas
fisik, dan pengembangan keterampilan motorik halus. Kolaborasi antara
orang tua, pendidik, dan tenaga pendukung inklusi merupakan kunci dalam
menciptakan lingkungan pendidikan yang mendukung perkembangan
holistik setiap anak, termasuk dalam hal keterampilan motorik halus,
sehingga mereka dapat meraih potensi maksimal dalam pendidikan inklusif.

Pendidikan inklusif telah menjadi fokus utama dalam
pengembangan sistem pendidikan di seluruh dunia. Pendidikan inklusif
bertujuan untuk memberikan kesempatan pendidikan yang sama bagi semua
individu, termasuk anak-anak dengan berbagai jenis kebutuhan khusus.
Kemunculan anak-anak yang memiliki kebutuhan khusus telah menjadi
fokus penelitian yang menarik dalam dua puluh tahun terakhir di hampir

seluruh negara di dunia. Namun, perhatian yang meningkat terhadap anak-



anak berkebutuhan khusus ini juga berdampak pada munculnya berbagai
terminologi atau istilah yang seringkali bisa membingungkan jika tidak
dipahami dengan jelas (Kristiana & Widayanti, 2016).

Berdasarkan ketentuan yang terdapat dalam Pasal 31 Ayat 1 dari
Undang-Undang Dasar 1945 dan Undang-Undang Nomor 20 tahun 2003
tentang Sistem Pendidikan Nasional, dapat ditarik kesimpulan bahwa
pemerintah negara memiliki tanggung jawab penuh untuk menjamin bahwa
anak-anak berkebutuhan khusus mendapatkan pelayanan pendidikan yang
berkualitas. Hal ini menegaskan bahwa anak-anak berkebutuhan khusus
memiliki hak yang sama dengan anak-anak reguler untuk mendapatkan
kesempatan dalam pendidikan. Sejauh ini, di Indonesia, pendidikan untuk
anak-anak berkebutuhan khusus telah diselenggarakan melalui tiga jenis
lembaga pendidikan, yaitu Sekolah Luar Biasa (SLB), Sekolah Dasar Luar
Biasa (SDLB), dan Pendidikan Terpadu (Saputra, 2016). Selama ini,
Indonesia telah mengimplementasikan pendidikan inklusif, mulai dari
tingkat pendidikan dasar (SD) hingga tingkat menengah atas (SMA).

Aktivitas mozaik adalah salah satu kegiatan yang mendorong anak
untuk berpartisipasi aktif dalam proses pembelajaran. Oleh karena itu,
kegiatan mozaik dianggap sebagai salah satu pilihan pembelajaran yang
mendorong keterlibatan dan kreativitas anak. Mozaik melibatkan
penggunaan potongan-potongan kecil bahan seperti kertas, kain, atau plastik
untuk membuat gambar atau pola tertentu. Kegiatan ini mengharuskan anak

untuk menggunakan keterampilan motorik halus mereka secara teratur,



sehingga dapat menjadi alat yang efektif untuk mengembangkan
kemampuan motorik halus anak-anak berkebutuhan khusus.

Dalam studi yang dilakukan oleh Mugiyanti (2021), ditemukan
bahwa setelah diberikan perlakuan, rata-rata dari ketiga subjek mengalami
peningkatan dalam kemampuan motorik halus dibandingkan dengan
sebelum perlakuan diberikan. Hasil ini menunjukkan bahwa penggunaan
mozaik memiliki dampak positif sebagai media untuk meningkatkan
kemampuan motorik halus pada anak tunagrahita ringan di kelas 1 SDLB-
C SLB Negeri 2 Yogyakarta.

Analisis hasil menunjukkan konsistensi antara temuan penelitian
dan teori yang mendukung penggunaan mozaik dalam meningkatkan
kemampuan motorik halus pada jari-jari tangan anak tunagrahita ringan.
Melalui uji Wilcoxon Signed Ranks Test, ditemukan hasil signifikan
sebesar 0,0415 (p-value < 0,05), yang mengakibatkan penolakan terhadap
hipotesis nol dan penerimaan hipotesis alternatif. Hal ini menunjukkan
bahwa pemberian perlakuan mozaik berpengaruh secara positif dalam
meningkatkan kemampuan motorik halus pada jari-jari tangan anak
tunagrahita ringan, karena terjadi perubahan yang signifikan sebelum dan
sesudah pemberian perlakuan mozaik.

Dalam penelitian Arsanti & Kuncoro (2022) dihasilkan simpulan
yang mengindikasikan bahwa penerapan teknik mozaik mampu
mengembangkan kemampuan motorik halus pada siswa kelas 1 tunagrahita

di SLB Citra Mulia Mandiri. Hal ini tercermin dari pencapaian kemampuan



motorik halus siswa yang berhasil mencapai tingkat keberhasilan yang telah
ditetapkan, yakni setara atau lebih besar dari 75%. Pada awalnya, sebelum
tindakan intervensi dilakukan, kemampuan motorik halus siswa mencapai
angka sekitar 50%. Namun, setelah dilakukan tindakan siklus pertama,
terjadi peningkatan signifikan menjadi sekitar 65,6%, mencerminkan
peningkatan sebesar 15,6%. Pada akhir siklus kedua, kemampuan motorik
halus siswa mencapai angka sekitar 93,8%, menunjukkan peningkatan
sebesar 28,2% dari hasil tindakan pada siklus pertama.

Dalam penelitian Anindayanti et al. (2022) berdasarkan hasil postest
pada hari pertama, ditemukan bahwa setelah anak-anak tunagrahita ringan
mendapat terapi bermain mozaik (kolase), sebagian besar (83,3%) dari 12
anak mengalami peningkatan tingkat motorik halus mereka, berada dalam
kategori kurang, sementara sebagian kecil (16,7%) berada dalam kategori
cukup. Pada hari kedua, sebagian besar (66,7%) dari 12 anak berada dalam
kategori kurang, sementara hampir setengahnya (33,3%) berada dalam
kategori cukup. Pada hari ketiga, mayoritas (58,3%) dari 12 anak berada
dalam kategori cukup, sementara hampir setengahnya (41,7%) berada
dalam kategori baik. Pada hari keempat, hampir setengahnya (33,3%) dari
12 anak berada dalam kategori cukup, sementara sebagian besar (66,7%)
berada dalam kategori baik.

Setelah mendapat perlakuan, anak-anak menjadi lebih senang dan
tertarik untuk berpartisipasi dalam kegiatan tersebut. Kegiatan kolase

membutuhkan penggunaan mata dan otot-otot tangan, yang secara otomatis



membantu dalam pengembangan keterampilan motorik halus. Peneliti
berusaha menyajikan stimulus dan rangsangan yang memerlukan
koordinasi antara mata dan otot-otot tangan untuk membantu perkembangan
aspek fisik motorik halus anak-anak.

Penelitian lainnya juga menunjukkan hasil dari pelaksanaan
aktivitas mozaik menunjukkan peningkatan yang signifikan, terutama
dalam perkembangan kemampuan motorik halus anak-anak. Pada tahap
awal atau pra siklus, tingkat capaian kemampuan motorik halus anak-anak
hanya mencapai sekitar 47,66%, yang masuk dalam kategori “Belum
Berkembang”. Namun, pada siklus pertama (siklus I), terlihat beberapa anak
yang mengalami peningkatan dalam kemampuan motorik halus mereka,
mencapai angka sekitar 59,91%, yang masuk dalam kategori “Mulai
Berkembang”. Selanjutnya, pada siklus kedua (siklus II), pencapaian
kemampuan motorik halus anak-anak mencapai sekitar 80,08%, yang
masuk dalam kategori “Berkembang” (Qomariah et al., 2020).

Berdasarkan temuan penelitian (Pradana et al., 2022), terlihat bahwa
kemampuan motorik halus anak berkebutuhan khusus di TK Alam
Muhammadiyah Surya Mentari Kecamatan Laweyan, Surakarta, memiliki
distribusi sebagai berikut: Tidak ada anak yang masuk dalam kategori
"Berkembang Sangat Baik (BSB)" (0%), 2 anak (20%) berada pada kategori
"Berkembang Sesuai Harapan (BSH)", 6 anak (60%) termasuk dalam
kategori "Mulai Berkembang (MB)", dan 2 anak (20%) lainnya berada

dalam kategori "Belum Berkembang (BB)".
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Dalam konteks nilai rata-rata, dapat disimpulkan bahwa kemampuan
motorik halus anak berkebutuhan khusus di TK Alam Muhammadiyah
Surya Mentari, Laweyan, Surakarta, berada pada level "Mulai Berkembang
(MB)". Namun, melalui analisis data, deskripsi, pengujian hasil penelitian,
dan pembahasan, dapat disimpulkan bahwa sebenarnya kemampuan
motorik halus anak-anak berkebutuhan khusus di TK Alam Muhammadiyah
Surya Mentari, Laweyan, Surakarta, lebih mendekati kategori "Berkembang
Sesuai Harapan (BSH)".

Namun, belum ada penelitian yang secara khusus mengkaji
penggunaan media mozaik untuk meningkatkan motorik halus anak
berkebutuhan khusus di Sekolah Baruku, Malang. Sekolah Baruku adalah
salah satu lembaga pendidikan inklusif yang berkomitmen untuk
menyediakan pendidikan yang inklusif bagi anak-anak dengan berbagai
jenis kebutuhan khusus. Selain itu, media mozaik adalah salah satu metode
yang telah terbukti efektif dalam meningkatkan kemampuan motorik halus
pada anak-anak dengan kebutuhan khusus.

Keputusan penelitian untuk menerapkan terapi berbasis mozaik
sebagai intervensi utama dipengaruhi oleh kurangnya penggunaan metode
ini di Sekolah Baruku sebelumnya dalam konteks penanganan anak-anak
berkebutuhan khusus. Selain itu, di Sekolah Baruku, pendekatan yang lebih
umum digunakan dalam menghadapi tantangan pada anak-anak
berkebutuhan khusus, seperti mengajar mereka untuk meminta maaf,

berterima kasih, meminta bantuan, duduk dengan benar, menjaga kontak
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mata saat berbicara, meminta izin sebelum melakukan sesuatu, dan
mengikuti instruksi.

Oleh karena itu, penelitian ini bertujuan untuk membawa inovasi
dengan memperkenalkan teknik mozaik sebagai alternatif yang mungkin
lebih efektif dalam membantu anak-anak berkebutuhan khusus mengatasi
tantangan perkembangan mereka. Penelitian ini diharapkan akan
memberikan wawasan yang berharga tentang bagaimana media mozaik
dapat digunakan secara efektif dalam pendidikan inklusif untuk
meningkatkan kemampuan motorik halus anak-anak berkebutuhan khusus.
Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan dasar yang kuat bagi
pengembangan program pendidikan inklusif yang lebih efektif dan
berkelanjutan untuk anak-anak berkebutuhan khusus di Sekolah Baruku dan

mungkin juga di lembaga pendidikan inklusif lainnya.

. ldentifikasi Masalah

Anak-anak berkebutuhan khusus umumnya memiliki kemampuan
motorik halus yang kurang berkembang. Kemampuan ini penting bagi
mereka dalam menjalankan tugas-tugas sehari-hari, baik di lingkungan
sekolah maupun di luar sekolah. Contohnya, mereka mungkin kesulitan
menulis, menggambar, mengancingkan baju, atau memegang peralatan
makan. Keterlambatan dalam perkembangan motorik halus dapat

berdampak pada berbagai aspek kehidupan anak, seperti:
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e Kemampuan belajar: kesulitan menulis dan menggambar dapat
menghambat kemampuan belajar anak di sekolah

e Kemampuan mandiri: kesulitan dalam melakukan tugas-tugas sehari-
hari dapat membuat anak menjadi kurang mandiri

e Kepercayaan diri: ketidakmampuan untuk mengikuti teman sebaya

dapat membuat anak merasa minder dan tidak percaya diri

Oleh karena itu, penting untuk memberikan stimulasi yang tepat
untuk membantu meningkatkan kemampuan motorik halus anak-anak
berkebutuhan khusus. Selain itu, mozaik merupakan salah satu jenis media
yang memiliki potensi untuk meningkatkan kemampuan motorik halus
anak-anak berkebutuhan khusus. Kegiatan menyusun mozaik melatih

beberapa aspek motorik halus, antara lain:

e Koordinasi tangan dan mata: anak-anak belajar  untuk
mengkoordinasikan gerakan tangan dan mata mereka saat menyusun
mozaik

e Kekuatan dan ketepatan jari-jari tangan: anak-anak melatih kekuatan
dan ketepatan jari-jari tangan mereka saat mengambil dan menempelkan
potongan mozaik

e Kemampuan motorik bilateral: anak-anak belajar untuk menggunakan

kedua tangan mereka secara bersamaan saat menyusun mozaik

Selain itu juga, mozaik juga dapat membantu mengembangkan

kreativitas dan imajinasi anak. Anak-anak dapat bebas berkreasi dengan
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berbagai bentuk dan warna potongan mozaik untuk membuat karya seni

mereka sendiri.

. Batasan Masalah

Sejauh ini, telah disadari bahwa cakupan masalah dalam konteks
penelitian ini sangat luas dan kompleks. Oleh karena itu, untuk menjaga
fokus dan keefektifan penelitian, dibutuhkan suatu pembatasan yang tepat.
Salah satu batasan yang diterapkan dalam penelitian ini adalah penggunaan
pola mozaik yang sederhana. Keputusan ini diambil dengan pertimbangan
matang karena bertujuan untuk menyesuaikan diri dengan kondisi anak-
anak berkebutuhan khusus yang menjadi subjek penelitian di Sekolah
Baruku Malang. Pemilihan pola mozaik yang sederhana akan
memungkinkan anak-anak berkebutuhan khusus untuk lebih mudah terlibat

dalam aktivitas ini dan merasa nyaman dalam proses pembelajaran.

. Rumusan Masalah

Dengan merujuk pada latar belakang masalah, identifikasi
permasalahan, dan batasan yang telah diuraikan sebelumnya, rumusan
masalah penelitian ini, yaitu:

1. Bagaimana pengaruh media mozaik terhadap peningkatan kemampuan
motorik halus anak berkebutuhan khusus sebelum dan setelah

menggunakan media mozaik?



14

. Tujuan Penelitian

Berdasarkan rumusan masalah yang telah disebutkan sebelumnya,

tujuan dari penelitian ini, yaitu:

1. Mengetahui pengaruh media mozaik terhadap peningkatan kemampuan

motorik halus anak berkebutuhan khusus sebelum dan setelah

menggunakan media mozaik

. Manfaat Penelitian

1. Manfaat Teoritis

a)

b)

Mengembangkan pemahaman tentang efektivitas penggunaan
media mozaik sebagai alat intervensi dalam meningkatkan
kemampuan motorik halus anak-anak berkebutuhan khusus

Berkontribusi pada perkembangan teori dan praktik pendidikan
inklusif serta memperluas pengetahuan tentang pendekatan yang
lebih efektif dalam membantu anak-anak berkebutuhan khusus

dalam aspek kemampuan motorik halus

2. Manfaat Praktis

a)

Bagi peneliti

Penelitian ini diharapkan dapat memperoleh pengalaman berharga
dalam merancang, melaksanakan, menganalisis intervensi untuk
anak-anak berkebutuhan khusus dan juga menjadi referensi bagi

penelitian selanjutnya dalam bidang yang sama.
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b) Bagi masyarakat
Intervensi yang efektif dengan media mozaik dapat membantu
meningkatkan kemampuan motorik halus anak-anak berkebutuhan
khusus dan dapat memperkenalkan penggunaan media mozaik
sebagai alternatif dalam terapi anak-anak berkebutuhan khusus,
yang mungkin menjadi solusi yang lebih kreatif dan efektif dalam

pengembangan mereka.



BAB Il

TINJAUAN PUSTAKA

A. Kemampuan Motorik Halus

1. Pengertian Kemampuan Motorik Halus

Samsudin (dalam Qomariah et al., 2020) menjelaskan bahwa
motorik adalah istilah yang berasal dari kata "motor,” yang menurut
Gallahue, mengacu pada aspek biologis atau mekanis yang
menyebabkan timbulnya suatu pergerakan. Selanjutnya, pergerakan
(movement) dapat dianggap sebagai hasil akhir dari suatu tindakan yang
diprakarsai oleh proses motorik. Dalam konteks ini, motorik tidak hanya
mengacu pada pergerakan fisik yang terlihat dalam aktivitas sehari-hari,
seperti gerakan anggota tubuh (seperti tangan, lengan, kaki, dan tungkai)
yang melibatkan sistem muskuloskeletal (otot dan rangka). Namun, ini
juga mencakup pergerakan yang melibatkan fungsi motorik yang lebih
luas, termasuk peran otak, sistem saraf, otot, dan rangka dalam

menghasilkan dan mengkoordinasikan gerakan tersebut.

Kemampuan motorik halus adalah kemampuan untuk
melakukan gerakan yang melibatkan otot-otot kecil dengan koordinasi
antara mata dan tangan yang seimbang, sehingga menciptakan suatu
keahlian. Proses kemampuan motorik halus ini tidak memerlukan

banyak tenaga, melainkan melibatkan koordinasi yang tepat antara mata

16
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dan gerakan tangan. Pada anak-anak yang memiliki tingkat kematangan
motorik halus yang baik, mereka cenderung menunjukkan tingkat
kemandirian yang lebih tinggi karena tangan mereka sudah terampil

dalam melakukan berbagai tugas (Sutini & Rahmawati, 2015).

Ini sejalan dengan definisi yang dijelaskan oleh Departemen
Pendidikan Nasional pada tahun 2008, yang mengartikan motorik halus
sebagai gerakan yang melibatkan bagian-bagian tubuh tertentu yang
diperankan oleh otot-otot kecil dan membutuhkan koordinasi yang
akurat. Beberapa contoh kegiatan motorik halus mencakup aktivitas
seperti memotong, mengikuti garis, menulis, meremas, menggambar,
merangkai balok, merakit manik-manik, menggunakan kuas, dan
melipat. Sumantri juga menyatakan bahwa motorik halus melibatkan
koordinasi sejumlah otot kecil seperti jari-jemari dan tangan, yang
seringkali memerlukan tingkat ketelitian yang tinggi serta koordinasi
yang baik antara mata dan tangan saat dilakukan (Wahyuningtyas et al.,

2021).

Kemampuan motorik halus merujuk pada kemampuan individu
untuk mengontrol gerakan-gerakan kecil dan presisi pada bagian tubuh
tertentu, seperti jari-jari tangan dan pergelangan tangan. Kemampuan ini
mencakup aktivitas seperti menulis, menggambar, menggunting,
memasukkan kancing, dan memegang benda-benda kecil dengan tepat.
Anak-anak berkebutuhan khusus menghadapi tantangan dalam

perkembangan kemampuan motorik halus mereka karena kondisi
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khusus yang mereka miliki, seperti gangguan perkembangan atau

kondisi medis tertentu seperti cerebral palsy atau down syndrome.

Dengan demikian, kemampuan motorik halus anak
berkebutuhan khusus merujuk pada kemampuan mereka untuk
mengembangkan dan melakukan gerakan-gerakan halus tersebut, sering
kali dengan tingkat kesulitan yang berbeda dari anak-anak pada
umumnya. Hal ini penting karena kemampuan motorik halus
memengaruhi kemampuan mereka dalam menjalankan aktivitas sehari-
hari dan proses belajar di lingkungan sekolah. Dalam konteks
pendidikan Kkhusus, perhatian terhadap pengembangan kemampuan
motorik halus anak berkebutuhan khusus menjadi sangat penting karena
dapat membantu mereka dalam mencapai kemandirian, memperluas

keterampilan sosial, dan meraih keberhasilan dalam belajar.

Faktor yang Mempengaruhi Kemampuan Motorik Halus
Perkembangan motorik anak adalah hasil dari sejumlah faktor
yang kompleks, selain dari yang telah disebutkan sebelumnya. Faktor-
faktor tambahan yang dapat memengaruhi perkembangan motorik anak
meliputi faktor genetik, status gizi, pola pengasuhan, serta perbedaan

dalam latar belakang budaya (Sujiono et al., 2016).

Faktor genetik memainkan peran penting dalam menentukan
kemampuan motorik seorang anak. Sebagai contoh, anak-anak mungkin

memiliki kecenderungan bawaan untuk lebih unggul dalam beberapa
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aspek motorik daripada yang lain, berdasarkan warisan genetik mereka

dari orang tua mereka.

Status gizi juga memiliki dampak signifikan pada perkembangan
motorik anak. Kekurangan gizi atau nutrisi yang tidak memadai dapat
menghambat pertumbuhan otot dan sistem saraf, yang keduanya
berperan dalam kemampuan motorik. Oleh karena itu, asupan gizi yang
seimbang dan cukup sangat penting untuk perkembangan motorik yang

optimal.

Selain itu, pola pengasuhan anak juga berperan dalam
perkembangan motorik. Anak-anak yang mendapatkan rangsangan
motorik yang cukup melalui bermain dan aktivitas fisik seringkali
memiliki perkembangan motorik yang lebih baik. Pola pengasuhan yang
mendukung eksplorasi dan latihan motorik juga dapat memberikan

kontribusi positif.

Latar belakang budaya anak juga dapat memengaruhi
perkembangan motorik mereka. Berbagai budaya memiliki norma dan
nilai-nilai yang memengaruhi jenis aktivitas dan latihan yang diberikan
kepada anak-anak. Perbedaan dalam ekspektasi budaya tentang
perkembangan motorik anak dapat memengaruhi cara anak-anak

mengembangkan keterampilan motorik mereka.

Selain faktor-faktor tersebut, berat badan lahir bayi juga

merupakan faktor yang patut diperhatikan. Bayi yang lahir dengan berat
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badan rendah dapat menghadapi risiko perkembangan motorik yang
tertunda atau terhambat. Oleh karena itu, pemantauan kesehatan dan
perawatan yang tepat selama kehamilan dan pada saat kelahiran sangat

penting untuk mendukung perkembangan motorik anak.

Secara keseluruhan, perkembangan motorik anak adalah hasil
dari interaksi yang kompleks antara berbagai faktor, termasuk genetik,
gizi, pengasuhan, budaya, dan kesehatan bayi saat lahir. Memahami
faktor-faktor ini dapat membantu kita lebih baik dalam memberikan
perhatian dan dukungan yang dibutuhkan agar anak-anak dapat

mencapai perkembangan motorik yang optimal.

. Tujuan dan Fungsi Perkembangan Motorik Halus

Menurut Fauziddin (2018) tujuan pengembangan motorik halus
adalah membantu dalam menggali potensi anak dalam berbagai aspek,
termasuk dimensi psikologis dan fisik yang mencakup nilai-nilai moral
dan agama, perkembangan sosial-emosional, kemampuan kognitif,
bahasa, kemampuan fisik dan motorik, kemandirian, serta aspek seni,

sehingga mereka siap untuk memasuki tahap pendidikan dasar.

Tujuan perkembangan motorik halus pada anak adalah
membantu mereka mengembangkan keterampilan fisik yang melibatkan
penggunaan otot-otot kecil, terutama di tangan dan jari, untuk
melakukan gerakan dengan ketelitian dan presisi. Salah satu tujuan

utama adalah untuk meningkatkan kemandirian anak, memungkinkan
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mereka untuk melakukan tugas-tugas sehari-hari seperti makan,
berpakaian, dan menjaga kebersihan diri tanpa bantuan yang signifikan.
Selain itu, perkembangan motorik halus juga memiliki tujuan dalam
meningkatkan prestasi akademis anak, karena kemampuan ini sangat
penting dalam menulis, menggambar, dan melakukan tugas-tugas yang
memerlukan ketelitian. Selain itu, tujuan lainnya adalah membantu anak
berinteraksi sosial dengan baik, karena kemampuan motorik halus
mendukung keterampilan bermain dan kolaborasi dengan teman-teman

sebaya.

Khadijah (dalam Ariani et al., 2022) menyatakan berbagai fungsi

dari perkembangan motorik anak menurut Hurlock, yang meliputi:

a) Keterampilan Membantu Diri Sendiri (Self-Help). Salah satu peran
keterampilan motorik adalah untuk mendorong anak-anak agar
dapat menjadi mandiri dalam menjalani aktivitas sehari-hari dan
merawat diri mereka sendiri. Ini bertujuan untuk meningkatkan rasa
percaya diri mereka, dan oleh karena itu, anak-anak perlu
memperoleh dan mengembangkan keterampilan motorik ini.

b) Keterampilan Bermain. Keterampilan motorik juga berperan dalam
kemampuan anak-anak untuk bermain. Mereka perlu belajar dan
mengasah keterampilan bermain agar dapat berinteraksi dengan
teman sebaya, diterima dalam kelompok teman-teman mereka, atau

bahkan dapat menghibur diri sendiri melalui bermain.
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Keterampilan Sosial. Untuk dapat beradaptasi dengan baik di
lingkungan rumah, sekolah, dan masyarakat, anak-anak harus
memiliki keterampilan sosial. Keterampilan motorik tertentu
diperlukan untuk membantu mereka dalam tugas-tugas sekolah, baik
di rumah maupun di kelas, serta dalam interaksi dengan komunitas
mereka.

Keterampilan di Sekolah. Ketika anak-anak pertama kali memasuki
lingkungan sekolah, mereka terlibat dalam berbagai aktivitas yang
intensif dalam pengembangan keterampilan motorik, seperti
melukis, menulis, membuat sketsa, dan menari. Semakin banyak
keterampilan motorik yang dimiliki seseorang, semakin baik
kemampuan mereka untuk beradaptasi dalam lingkungan sosial, dan

semakin tinggi prestasi akademik yang dapat mereka capai.

Dengan demikian, keterampilan motorik anak usia dini

memainkan peran penting dalam berbagai aspek perkembangan mereka,

mulai dari kemandirian hingga kemampuan bermain, interaksi sosial,

dan prestasi di sekolah.

Pentingnya Perkembangan Motorik Halus

Masganti (dikutip oleh Meriyati et al., 2021) menyatakan bahwa

ada empat alasan mengapa perkembangan kemampuan motorik halus

pada anak menjadi penting.
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Aspek Sosial

Anak perlu mempelajari sejumlah keterampilan sosial yang
penting, seperti makan sendiri, berpakaian, toilet training, dan
menjaga kebersihan diri. Biasanya, anak-anak dapat melakukan
aktivitas ini jika mereka memiliki kemauan dan dorongan untuk
meniru tindakan orang-orang di sekitar mereka. Misalnya, anak
yang kesulitan menguasai keterampilan ini mungkin merasa sulit
untuk mengikuti rutinitas yang biasanya dilakukan oleh anak-
anak lain.

Aspek Akademis

Banyak aktivitas di sekolah yang memerlukan kemampuan
motorik halus, seperti memotong, menulis, dan mengoperasikan
alat-alat yang memerlukan ketelitian, seperti dalam uji sains.
Anak harus mampu mengendalikan koordinasi antara mata dan
tangan dengan baik untuk mengejar prestasi akademis yang baik.
Aspek Vokasional/Pekerjaan

Banyak profesi memerlukan keterampilan motorik halus, seperti
sekretaris, petugas arsip, guru, dan lainnya. Jika anak telah
mengembangkan kemampuan motorik halus, mereka akan
menghadapi lebih sedikit kendala ketika memasuki dunia kerja,
dan ini dapat membantu meningkatkan kinerja mereka di

pekerjaan.
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4) Aspek Psikologis
Anak-anak yang memiliki kemampuan motorik halus yang baik
cenderung memiliki pengorganisasi diri yang lebih baik. Mereka
mungkin lebih sedikit mengalami kesulitan dalam menyesuaikan
diri dengan aktivitas yang sudah mereka kuasai sebelumnya,
termasuk aktivitas sehari-hari yang melibatkan keterampilan
motorik halus. Sebaliknya, anak-anak dengan keterampilan
motorik halus yang kurang berkembang mungkin lebih rentan
terhadap perasaan kekecewaan, rasa tidak berhasil, dan
kurangnya rasa diterima. Hal ini dapat berdampak negatif pada
harga diri mereka dan mungkin mendorong mereka untuk

menghindari tugas-tugas yang mereka anggap sulit dilakukan.

Kepentingan perkembangan motorik halus pada anak adalah
aspek yang tak dapat diabaikan, sebab kemampuan ini memiliki dampak
yang sangat luas dan mendalam pada beragam aspek kehidupan mereka.
Kemampuan motorik halus memainkan peran kunci dalam membentuk
kemandirian anak, memengaruhi pencapaian akademis mereka,
memfasilitasi interaksi sosial yang sehat, membuka peluang karir di
masa depan, dan bahkan berperan dalam perkembangan kesejahteraan
psikologis mereka. Oleh karena itu, investasi dalam perkembangan
motorik halus anak bukanlah sekadar tindakan rutin, melainkan langkah
krusial dalam mempersiapkan mereka menghadapi tantangan masa

depan dengan sukses dan kepercayaan diri yang tinggi.
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5. Teori Perkembangan Kemampuan Motorik Halus
Piaget (dikutip dalam Marinda, 2020) mengemukakan teori

tentang bagaimana anak-anak belajar dan berkembang, termasuk
bagaimana kemampuan motorik mereka berkembang. Teorinya
menjelaskan bahwa perkembangan kognitif anak, yang meliputi

perkembangan motorik, melalui beberapa tahap yang berbeda:

1) Tahap Sensorimotor (0-2 tahun)

Pada tahap ini, bayi belajar melalui interaksi dengan lingkungannya
dan melalui manipulasi benda-benda di sekitarnya. Mereka belajar

tentang gerakan dan koordinasi tubuh mereka.

2) Tahap Praoperasional (2-7 tahun)

Pada tahap ini, anak-anak mulai menggunakan bahasa dan simbol
untuk mewakili objek dan peristiwa. Mereka mulai mengembangkan

kemampuan berpikir abstrak dan menyelesaikan masalah.

3) Tahap Operasi Konkret (7-11 tahun)

Pada tahap ini, anak-anak mulai berpikir secara logis dan sistematis.
Mereka dapat memahami konsep-konsep abstrak dan menyelesaikan

masalah dengan cara yang lebih kompleks.
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4) Tahap Operasi Formal (11 tahun ke atas)

Pada tahap ini, remaja dan orang dewasa mulai berpikir secara
abstrak dan hipotesis. Mereka dapat memikirkan tentang

kemungkinan-kemungkinan dan merenungkan masa depan.

Teori Piaget memberikan kerangka kerja yang bermanfaat untuk
memahami bagaimana anak-anak belajar dan berkembang, termasuk
bagaimana kemampuan motorik mereka berkembang. Teorinya
menunjukkan bahwa perkembangan motorik anak merupakan proses
yang berkelanjutan dan terstruktur yang terjadi melalui beberapa tahap

yang berbeda.

B. Anak Berkebutuhan Khusus

1. Pengertian Anak Berkebutuhan Khusus

Dalam dua dekade terakhir, anak berkebutuhan khusus telah
menjadi fokus utama perbincangan. Seiring berkembangnya perhatian
terhadap isu ini, banyak istilah yang terkait dengan anak berkebutuhan
khusus muncul, dan seringkali masyarakat awam memahaminya dengan
cara yang keliru. Beberapa istilah yang sering digunakan dalam konteks
anak berkebutuhan khusus meliputi gangguan, disabilitas, cacat,
hambatan perkembangan, developmental psychopathology, dan difabel.
Meskipun istilah-istilah ini seringkali dianggap serupa dan digunakan
secara bersamaan, sebenarnya mereka memiliki definisi yang berbeda

ketika pertama kali muncul.
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Anak berkebutuhan khusus (ABK) adalah anak yang mengalami
perkembangan dan pertumbuhan dengan perbedaan yang mencolok
dibandingkan dengan anak-anak biasa. Istilah ABK tidak selalu merujuk
pada anak dengan kecacatan fisik atau psikologis, melainkan lebih
mengacu pada kebutuhan layanan yang spesifik yang diperlukan oleh
anak yang memiliki kondisi yang berbeda dengan anak-anak pada
umumnya. Anak berkebutuhan khusus juga meliputi anak-anak yang
cerdas istimewa dan berbakat istimewa (CiBi), yang memerlukan
pendekatan yang berbeda dibandingkan dengan anak-anak biasa,
meskipun mereka mungkin tidak memiliki kekurangan (Amanullah,

2022).

Mangunsong mengemukakan bahwa anak berkebutuhan khusus
dapat diartikan sebagai anak yang menunjukkan variasi dari anak-anak
normal dalam berbagai aspek, seperti karakteristik mental, kemampuan
sensorik, fisik, neuromuskular, perilaku sosial, aspek emosional,
kemampuan berkomunikasi, atau kombinasi dari beberapa aspek
tersebut (Zulaikhah et al., 2020). Sementara itu, menurut Gearheart,
anak-anak dengan kebutuhan khusus adalah mereka yang memerlukan
pendekatan pendidikan yang berbeda dari anak-anak normal secara
umum, dan untuk belajar dengan efektif memerlukan program, layanan,
fasilitas, dan materi yang khusus. Anak-anak berkebutuhan khusus pada

dasarnya adalah anak-anak yang memiliki keunikan dalam jenis dan
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karakteristik mereka sendiri, yang membuat mereka berbeda dari anak-

anak normal secara umum.

Menurut Heward (dikutip oleh Pitaloka et al., 2022), anak
berkebutuhan khusus (ABK) adalah anak yang memiliki karakteristik
yang unik, yang dapat berbeda dari anak-anak pada umumnya, tanpa
selalu menunjukkan ketidakmampuan dalam aspek mental, emosi, atau
fisik. Sementara itu, menurut Ilahi, ABK dapat dijelaskan sebagai
individu yang memiliki kebutuhan khusus, yang bisa bersifat sementara
atau permanen, sehingga memerlukan layanan pendidikan yang lebih
intensif. ABK adalah mereka yang menunjukkan perbedaan dengan
rata-rata anak sebaya atau anak-anak biasa, baik dalam hal
perkembangan fisik, mental, intelektual, aspek sosial, maupun
emosional mereka, yang mungkin mengalami kelainan atau

penyimpangan.

Dari konsep yang disebutkan di atas, dapat mengartikan bahwa
anak berkebutuhan khusus adalah seorang anak yang dalam perjalanan
pertumbuhan dan perkembangannya mengalami hambatan atau
perbedaan yang signifikan, dalam segi fisik, mental, intelektual, sosial,
emosional, atau kemampuan komunikasinya, yang secara nyata berbeda
dengan anak-anak pada umumnya. Karena perbedaan ini, anak tersebut
memerlukan pendidikan yang disesuaikan dan dirancang khusus guna
memenuhi kebutuhan dan potensi uniknya. Dalam konteks ini, anak

berkebutuhan khusus dapat merujuk pada individu yang memiliki
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berbagai kondisi, termasuk gangguan perkembangan, disabilitas, atau
kecerdasan istimewa, dan pendidikan khusus yang diberikan kepada
mereka bertujuan untuk memaksimalkan potensi dan perkembangan

mereka sesuai dengan karakteristiknya yang unik.

Klasifikasi Anak Berkebutuhan Khusus

Menurut Depdiknas (dikutip oleh Cahyaningrum, 2015), anak
berkebutuhan khusus (ABK) adalah anak yang mengalami perbedaan
yang signifikan dalam perkembangan atau pertumbuhannya
dibandingkan dengan anak-anak sebaya mereka. Perbedaan ini dapat
mencakup kelainan atau penyimpangan dalam aspek fisik, mental-

intelektual, sosial, dan emosional.

Dalam konteks klasifikasi dan jenis kelainan, anak berkebutuhan
khusus (ABK) dapat dikelompokkan menjadi tiga kategori utama, yaitu
kelainan fisik, kelainan mental, dan kelainan perilaku sosial (Rezieka et

al., 2021).

a) Kelainan fisik adalah kondisi di mana terjadi ketidaknormalan pada
salah satu atau lebih organ tubuh. Dampak dari kelainan ini adalah
ketidakmampuan organ tubuh tersebut untuk berfungsi secara
normal. Contoh kelainan fisik termasuk gangguan pada organ indra
seperti gangguan pendengaran (tunarungu), gangguan penglihatan
(tunanetra), atau gangguan dalam fungsi organ bicara (tunawicara).

Kelainan fisik juga dapat mencakup masalah pada sistem motorik
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tubuh, seperti gangguan pada otot dan tulang (seperti polio) atau
kelainan pada sistem saraf otak yang mengakibatkan gangguan
fungsi motorik (seperti cerebral palsy).

Kelainan mental pada anak berkebutuhan khusus mencakup anak
yang memiliki penyimpangan dalam kemampuan berpikir secara
kritis dan logis dalam menanggapi dunia sekitar mereka. Kelainan
mental dapat terjadi dalam dua arah, yaitu kelainan mental dalam
arti lebih (supernormal) atau kelainan mental dalam arti kurang
(subnormal).

Kelainan perilaku sosial merujuk pada anak yang mengalami
kesulitan dalam menyesuaikan diri dengan lingkungan sekitar,
norma sosial, atau tata tertib. Gejala kelainan perilaku sosial bisa
meliputi kompensasi yang berlebihan, sering terlibat konflik dengan
lingkungan, pelanggaran hukum atau norma, dan perilaku yang tidak

sesuai dengan tata krama sosial.

Dalam penelitian ini, klasifikasi anak berkebutuhan khusus

secara umum atau yang mencakup ketiganya digunakan sebagai dasar

untuk memahami kebutuhan dan karakteristik anak-anak yang menjadi

subjek penelitian. Dengan memperhatikan ketiga kategori tersebut,

penelitian dapat merancang intervensi atau terapi yang sesuai untuk

membantu anak-anak tersebut mengatasi tantangan yang mereka hadapi

dalam perkembangan kemampuan motorik halus mereka. Dengan

pendekatan yang komprehensif terhadap berbagai jenis kebutuhan
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khusus, diharapkan penelitian ini dapat memberikan kontribusi yang
signifikan dalam pemahaman dan pengembangan strategi intervensi

yang efektif bagi anak-anak berkebutuhan khusus.

Faktor Penyebab Anak Berkebutuhan Khusus

Studi tentang anak berkebutuhan khusus membawa kita ke
pertanyaan esensial, yaitu: Apa yang menjadi penyebab munculnya
kondisi kebutuhan khusus? Untuk menjawab pertanyaan mengenai
faktor-faktor yang memicu kemunculan kondisi kebutuhan khusus, kita
dapat menggali pemahaman tersebut melalui berbagai perspektif dan

model tentang hambatan perkembangan.

a) Perspektif Biologis

Perspektif  biologis menjelaskan bahwa hambatan
perkembangan muncul karena faktor-faktor genetik dan
neurobiologis. Gen yang terdapat dalam DNA menghasilkan protein
yang memengaruhi fungsi otak. Otak bergantung pada senyawa
protein seperti biochemical & neurohormones yang berinteraksi
untuk mempengaruhi pengalaman psikologis individu. Pengalaman
ini akan memengaruhi cara individu merespons lingkungannya
dengan cara yang unik. Faktor genetik juga dapat menyebabkan
gangguan perkembangan, seperti down sindrom, melalui kelainan

dalam struktur kromosom.
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b) Perspektif Psikologis

Perspektif psikologis berfokus pada reaksi dan regulasi
emosi sebagai aspek utama yang memengaruhi perkembangan dan
kualitas interaksi sosial seseorang. Kemampuan dalam mengelola
dan mengatur emosi memiliki dampak signifikan terhadap interaksi
sosial yang berkualitas. Perspektif ini juga mencakup pendekatan
belajar, seperti teori belajar Skinner, Pavlov, dan Bandura, yang
menyatakan bahwa hambatan perkembangan atau perilaku abnormal
dapat muncul melalui pembelajaran. Dalam teori belajar Skinner,
misalnya, perilaku abnormal dapat timbul sebagai hasil dari
penguatan terhadap perilaku anak, seperti hadiah atau hukuman.
Perspektif Keluarga, Sosial, dan Budaya

Perkembangan anak, baik yang normal maupun yang
mengalami hambatan, sangat dipengaruhi oleh faktor-faktor sosial
dan lingkungan, termasuk keluarga, teman-teman, dan konteks
sosial budaya yang lebih luas. Perspektif ini mengacu pada teori
ekologi Urie Brofenbrenner yang menekankan pentingnya kondisi
sosial dan lingkungan dalam memahami perkembangan anak.
Faktor-faktor ini mencakup pengaruh keluarga, teman, dan budaya
dalam menentukan apakah perkembangan anak akan berjalan

normal atau mengalami hambatan.
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Secara esensial, anak berkebutuhan khusus adalah anak-anak
yang mengalami hambatan dalam perkembangan mereka, baik itu
terjadi pada satu aspek perkembangan atau pada seluruh aspeknya.
Akibat dari kondisi ini, anak-anak berkebutuhan khusus memerlukan
pelayanan atau penanganan yang berbeda dari yang diberikan kepada

anak-anak lain.

C. Media Mozaik

1. Pengertian Media Mozaik

Menurut Kustiawan (dikutip oleh Wahyuningtyas et al., 2021)
menyatakan teknik mozaik sebagai suatu metode dalam seni
menggambar yang dilakukan dengan cara mengisi wilayah-wilayah
tertentu dalam sebuah gambar dengan berbagai jenis bahan. Setiap
wilayah pada gambar diisi dengan satu jenis bahan khusus. Bahan-bahan
yang digunakan bisa berupa bahan utuh atau potongan-potongan yang
diatur secara teratur dengan jarak yang sama, sehingga menghasilkan
tampilan yang terorganisir dan teratur. Mozaik adalah bentuk seni yang
melibatkan teknik menyusun dan menempelkan elemen-elemen kecil,
seperti biji-bijian, potongan kertas, cangkang telur, atau bahan keramik,
untuk membentuk karya seni yang lebih besar dan kompleks (Idhayanti

etal., 2022).

Dalam praktiknya, seniman mozaik bekerja dengan cermat dan
teliti, menata setiap potongan dengan hati-hati untuk menciptakan

tampilan yang teratur dan estetis. Media mozaik memungkinkan
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kreativitas dalam penggabungan warna, tekstur, dan bentuk yang
beragam. Selain sebagai bentuk seni, teknik mozaik juga digunakan
dalam desain arsitektur dan interior untuk menghias berbagai
permukaan dengan pola dan gambar yang menarik secara visual.
Sedangkan menurut Kamus Besar Bahasa Indonesia (KBBI) mozaik
merupakan seni dekorasi bidang dengan kepingan bahan Kkertas

berwarna yang disusun dan ditempelkan dengan pekat.

Howard Gardner mengemukakan teori tentang kecerdasan
majemuk. Teorinya menjelaskan bahwa setiap anak memiliki berbagai
jenis kecerdasan, bukan hanya kecerdasan akademik yang diukur
dengan tes 1Q (Syarifah, 2019). Gardner mengemukakan bahwa terdapat
delapan jenis kecerdasan, yaitu: kecerdasan linguistic, kecerdasan
logika-matematis, kecerdasan visual-spasial, kecerdasan Kkinestetik,
kecerdasan musical, kecerdasan interpersonal, kecerdasan intrapersonal

dan kecerdasan naturalis.

Dapat dikatakan bahwa media mozaik adalah bentuk seni dan
teknik yang melibatkan penggabungan berbagai elemen kecil atau
potongan-potongan, seperti potongan kaca berwarna, batu, keramik,
atau bahan lainnya, untuk membuat gambar atau desain yang lebih besar
dan lebih kompleks. Elemen-elemen ini ditempatkan dengan teliti dan
diatur sedemikian rupa sehingga membentuk pola atau gambar yang

diinginkan. Media mozaik dapat digunakan dalam berbagai konteks,
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termasuk seni dekoratif, seni rupa, desain interior, hiasan dinding, dan

sebagainya.

Bahan yang Digunakan dalam Media Mozaik

Novikasi (dikutip oleh Istigamah et al., 2023) menyatakan
bahwa kegiatan mozaik umumnya masih dianggap sebagai bentuk seni
lukis tradisional, meskipun memiliki dimensi dua, dan sering
melibatkan panduan gambar dalam pembuatan pola. Meskipun begitu,
bahan yang digunakan dalam mozaik dapat berupa kertas, daun, biji-
bijian, pecahan kaca, potongan keramik, dan lainnya. Mozaik terdiri dari
bahan-bahan berbentuk lembaran atau potongan yang kemudian
ditempatkan pada permukaan datar sehingga membentuk sebuah

gambar.

Media mozaik dapat dibuat dengan berbagai jenis bahan yang
beragam. Beberapa bahan yang sering digunakan dalam media mozaik

meliputi:

a) Pecahan kaca berwarna adalah bahan yang paling umum digunakan
dalam mozaik. Mereka dapat memiliki berbagai warna, tekstur, dan
transparansi yang berbeda, sehingga memberikan fleksibilitas
ekspresif yang tinggi.

b) Potongan-potongan keramik atau porselen sering digunakan dalam

mozaik. Mereka dapat memiliki beragam warna dan pola, dan tahan



d)

f)

9)

h)
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terhadap cuaca, sehingga sering digunakan untuk mozaik eksterior,
seperti di luar ruangan atau kolam renang.

Biji-bijian atau biji-bijian tumbuhan juga dapat digunakan untuk
mozaik. Mereka memberikan tekstur yang unik dan sering
digunakan dalam seni mozaik alami.

Potongan kertas berwarna atau dengan pola tertentu juga bisa
digunakan dalam mozaik. Mereka cocok untuk proyek-proyek yang
lebih kecil dan lebih ringan.

Batu alam seperti marmer atau granit dapat dipecah menjadi
potongan-potongan kecil untuk digunakan dalam mozaik. Mereka
memberikan tampilan yang alami dan tahan lama.

Kayu bisa digunakan dalam mozaik untuk menciptakan tekstur dan
tampilan yang berbeda. Mereka sering digunakan dalam seni mozaik
yang lebih organik.

Potongan kain atau bahan tekstil dengan berbagai pola dan warna
juga bisa digunakan dalam mozaik, terutama dalam proyek seni
yang lebih berdimensi.

Mozaik sering memanfaatkan bahan-bahan daur ulang seperti
pecahan keramik bekas, potongan kaca dari botol bekas, atau

material lain yang dapat digunakan kembali.

Pemilihan bahan dalam media mozaik tergantung pada visi

seniman, tujuan proyek, dan lokasi akhir di mana mozaik tersebut akan

dipajang. Setiap bahan memberikan karakteristik unik yang dapat
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memengaruhi tampilan akhir karya seni mozaik. Media yang digunakan
dalam penelitian ini adalah potongan kertas berwarna, yang dipilih
karena sifathnya yang dapat merangsang indra visual anak, serta
memberikan kesempatan bagi mereka untuk mengembangkan
kemampuan motorik halus melalui aktivitas merakit dan menyusun

potongan-potongan tersebut.

. Teknik dan Langkah-langkah Membuat Media Mozaik

Teknik mozaik telah ada sejak ribuan tahun yang lalu dan
digunakan dalam budaya-budaya kuno seperti Romawi, Yunani, dan
Mesir. Saat ini, media mozaik masih digunakan secara luas di seluruh
dunia untuk menghias bangunan, menciptakan karya seni, atau untuk
tujuan dekoratif lainnya. Media mozaik memberikan fleksibilitas dalam
hal warna, tekstur, dan desain, sehingga memungkinkan ekspresi kreatif
yang beragam. Dalam penggunaan modern, mozaik seringkali terkait
dengan seni rupa kontemporer dan menjadi bagian integral dari desain

arsitektur dan interior yang inovatif.

Mozaik adalah bentuk seni rupa yang dapat berdimensi dua atau
tiga, yang melibatkan penggunaan bahan-bahan berupa potongan-
potongan kecil yang dipotong, kemudian disatukan dengan perekat, dan
ditempelkan pada permukaan datar. Potongan-potongan ini dapat
terbuat dari berbagai materi, termasuk pecahan kaca, keramik, potongan

kertas, kayu, dan daun (Sukmawati et al., 2021).
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Membuat media mozaik melibatkan serangkaian langkah yang

memerlukan ketelitian dan kesabaran. Berikut adalah langkah-langkah

umum untuk membuat media mozaik:

a)

b)

d)

Membuat konsep atau desain yang ingin dicapai. Sketsa atau
panduan gambar mungkin dipersiapkan untuk membantu dalam
pengaturan pola dan warna potongan mozaik.

Pemilihan alat dan bahan yang sesuai dengan desain dipilih. Pilihan
bahan bisa mencakup kertas dengan beberapa warna, gunting dan
lem.

Kertas warna-warni dipotong sesuai pola menjadi beberapa bentuk
(lingkaran, kotak, segitiga) sesuai desain.

Mengambil potongan mozaik dan ditempatkan satu per satu sesuai
dengan pola yang telah direncanakan.

Menempel potongan-potongan mozaik menggunakan lem pada
desain yang telah dipilih. Pastikan agar potongan-potongan tersebut
tertempel dengan rapi satu sama lain dan sesuai dengan desain yang

telah direncanakan.

. Pengaruh Mozaik dalam Meningkatkan Kemampuan Motorik

Halus

Mozaik merupakan media yang dapat membantu anak untuk

mengembangkan berbagai jenis kecerdasan mereka, seperti:
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e Kecerdasan visual-spasial: mozaik membantu anak untuk
mengembangkan kemampuan mereka dalam memvisualisasikan
dan memahami ruang

o Kecerdasan Kkinestetik: mozaik membantu anak  untuk
mengembangkan kemampuan motorik halus mereka melalui
gerakan tangan dan jari

e Kecerdasan interpersonal: Mozaik dapat digunakan sebagai media
untuk belajar bekerja sama dan berkomunikasi dengan orang lain

e Kecerdasan intrapersonal: Mozaik membantu anak untuk
mengembangkan kemampuan mereka dalam mengekspresikan diri
dan menyelesaikan masalah

e Kecerdasan naturalis: Mozaik dapat digunakan untuk belajar tentang

berbagai macam bentuk, pola, dan warna yang terdapat di alam.

Kegiatan mozaik memiliki banyak manfaat bagi anak, karena
melibatkan kreativitas anak dalam pembuatan karya seni dengan cara
menempelkan benda-benda kecil pada media tertentu. Menurut Sitepu

& Janita (2016) manfaat dari kegiatan mozaik untuk anak antara lain:

a) Pengenalan Bentuk. Dalam kegiatan mozaik, anak dapat mengenal
berbagai macam bentuk geometri, seperti segitiga, lingkaran, dan
segiempat. Ini membantu mereka memahami konsep bentuk-bentuk

tersebut secara praktis.



b)

d)
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Pengenalan Warna. Mozaik memungkinkan anak untuk bekerja
dengan berbagai warna yang menarik, yang dapat membantu mereka
mengenali dan memahami konsep warna dengan cara yang praktis.
Pengembangan  Kreativitas. Kegiatan mozaik merangsang
kreativitas anak dan guru dalam menciptakan berbagai bentuk
dengan menggunakan berbagai jenis bahan dan media yang
beragam.

Pengembangan Motorik Halus. Mozaikk membantu anak
mengembangkan keterampilan motorik halus, karena dalam
kegiatan ini mereka menggunakan jari-jemari untuk mengambil dan
menempelkan benda-benda kecil. Ini melibatkan koordinasi antara
otot-otot tangan dan mata.

Pengembangan Emosi. Kegiatan mozaik juga melatih aspek emosi
anak, seperti kesabaran dan pengendalian diri. Mereka perlu fokus
dan sabar saat bekerja pada proyek mozaik, sehingga membantu

pengembangan emosi mereka.

Dengan demikian, kegiatan mozaik bukan hanya sarana untuk

berkreasi tetapi juga alat pendidikan yang efektif dalam pengenalan

bentuk, warna, kreativitas, motorik halus, emosi, dan konsep geometri

kepada anak-anak.
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D. Kerangka Konseptual

Gambar 2. 1 Kerangka Konsep Penelitian
| Faktor-faktor yang mempengarui !

motorik halus:

1. Faktor internal

a) Genetik . .
b) Faktor kesehatan pada | . perkembangan motorik halus |
anak-anak berkebutuhan khusus

Jenis stimulasi untuk meningkat

periode prenatal

Faktor eksternal

1. Menggenggam

a) Kesehatan dan gizi 2. Menjimpit

b) Pola pengasuhan 3. Mengelem

c) Perbedaan latar belakang | | 4 Menempel

budaya T l """"""""""""
Jenis stimulus kegiatan
Peningkatan motorik halus |«———| menggunakan media
mozaik
Keterangan:
: Pengaruh

| : Tidak diteliti

Dari Gambar 2.1 dapat dijelaskan bahwa faktor-faktor yang
mempengarui perkembangan motorik halus adalah faktor internal dan
eksternal. Faktor internal yang terdiri genetik dan faktor pada periode

prenatal, sedangkan untuk faktor eksternal terdiri dari kesehatan dan gizi,
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pola pengasuhan dan perbedaan latar belakang budaya. Jenis stimulasi yang
dapat digunakan untuk meningkat perkembangan motorik halus anak
berkebutuhan khusus antara lain dapat diberikan latihan menggenggam,
menjimpit, mengelem dan menempel. Pada penelitian ini penulis
memberikan stimulasi dengan menggunakan mozaik sebagai medianya.
Dengan demikian diharapkan adanya media mozaik dapat meningkatkan
perkembangan motorik halus pada anak-anak berkebutuhan khusus di

Sekolah Baruku.

. Hipotesis

Hipotesis yang dapat dirumuskan berdasarkan rumusan masalah
tersebut adalah:

1. Terdapat perbedaan yang signifikan pada kemampuan motorik halus
anak berkebutuhan khusus sebelum dan setelah menggunakan media
mozaik.

e Hipotesis Nol (HO0): Tidak ada perbedaan signifikan dalam
kemampuan motorik halus anak berkebutuhan khusus sebelum dan
setelah menggunakan media mozaik.

e Hipotesis Alternatif (H1): Terdapat perbedaan signifikan dalam
kemampuan motorik halus anak berkebutuhan khusus sebelum dan
setelah menggunakan media mozaik.

2. Media mozaik memiliki pengaruh positif terhadap peningkatan

kemampuan motorik halus anak berkebutuhan khusus.
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Hipotesis Nol (HO0): Media mozaik tidak memiliki pengaruh
terhadap peningkatan kemampuan motorik halus anak berkebutuhan
khusus.

Hipotesis Alternatif (H1): Media mozaik memiliki pengaruh positif
terhadap peningkatan kemampuan motorik halus anak berkebutuhan

khusus.
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METODOLOGI PENELITIAN

A. Desain Penelitian

Dalam penelitian ini, penulis menggunakan metode penelitian
kuantitatif. Metode penelitian kuantitatif adalah suatu pendekatan penelitian
yang berdasarkan pada filsafat positivisme. Menurut Uyun & Yoseanto
(2022) penelitian kuantitatif adalah suatu metode yang digunakan untuk
menguji teori-teori secara objektif dengan menginvestigasi hubungan antara
berbagai variabel. Pendekatan ini ditandai oleh beberapa ciri, seperti adanya
asumsi dalam pengujian teori secara deduktif, upaya untuk mengurangi bias,
pengendalian terhadap penjelasan alternatif, dan kemampuan untuk
menggeneralisasikan dan mereplikasi hasil penelitian. Tujuan utama dari
metode ini adalah untuk menguji hipotesis yang telah dirumuskan
sebelumnya.

Penelitian menggunakan desain true experimental dengan model
pretest-posttest control group. Desain ini dipilih karena terdapat dua
kelompok yang dipilih secara acak, yang kemudian diberikan pretest untuk
mengevaluasi keadaan awal dan memeriksa perbedaan antara kelompok
eksperimen dan kelompok kontrol. Kelompok pertama menerima perlakuan
khusus (treatment), sementara kelompok kedua tidak menerima perlakuan.

Kelompok yang menerima perlakuan diidentifikasi sebagai kelompok

43
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eksperimen, sedangkan kelompok yang tidak menerima perlakuan disebut
kelompok kontrol (Hardani et al., 2020).

Hasil pretest yang baik adalah jika nilai kelompok eksperimen tidak
berbeda secara signifikan dengan kelompok kontrol. Adapun pola pretest —

posttest control group design menurut Hikmawati (2020) adalah sebagai

berikut:
RO X O
R O3 Os
Keterangan:
R : Kelompok eksperimen dan kontrol diambil secara random
X : Perlakuan yang diberikan (treatment)
01 : Nilai pretest kelompok eksperimen sebelum diberikan perlakuan
02 : Nilai posttest kelompok eksperimen setelah diberikan perlakuan
O3 - Nilai pretest kelompok kontrol sebelum diberikan perlakuan
O4 : Nilai posttest kelompok kontrol tanpa diberikan perlakuan

. ldentifikasi Variabel Penelitian

Menurut Abdullah (2015) variabel adalah suatu kejadian yang
mengalami perubahan, dengan beberapa variabel memiliki spektrum variasi
yang sederhana, sementara yang lain memiliki spektrum variasi yang jauh
lebih kompleks. Dalam penelitian ini, digunakan dua jenis variabel, yaitu
variabel independen dan variabel dependen.

Variabel independen adalah variabel yang memiliki pengaruh atau

menjadi penyebab perubahan pada variabel dependen atau variabel Y, yang
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merupakan fokus utama dalam penelitian ini (Ningsih et al., 2021). Dalam
penelitian ini yang menjadi variabel bebas yaitu “Media Mozaik™.
Sedangkan menurut Ningsih et al. (2021) variabel dependen merujuk pada
variabel yang dipengaruhi oleh variabel X atau variabel independen. Dalam
konteks penelitian ini, variabel dependen atau variabel terikat yang
dimaksud adalah “Kemampuan Motorik Halus Anak Berkebutuhan

Khusus™.

C. Definisi Operasional

1. Media Mozaik

Media mozaik adalah teknik seni rupa yang melibatkan
penggunaan berbagai bahan, seperti potongan-potongan kecil seperti
biji-bijian, kertas, pecahan kaca, keramik, atau bahan lainnya. Akan
tetapi, dalam penelitian ini akan difokuskan pada penggunaan bahan
kertas sebagai komponen utamanya. Ini merujuk pada teknik seni rupa
yang melibatkan penggunaan potongan-potongan kertas sebagai bahan
dasar. Potongan-potongan kertas ini akan ditempelkan pada permukaan
datar dengan perekat tertentu dan diatur dengan cermat untuk

membentuk gambar atau pola yang diinginkan.

2. Kemampuan Motorik Halus Anak Berkebutuhan Khusus
Kemampuan motorik halus anak berkebutuhan khusus adalah
tingkat kemahiran dan koordinasi dalam mengendalikan gerakan
tangan, jari, dan pergelangan tangan anak yang mengalami hambatan

perkembangan fisik atau kondisi medis yang memengaruhi kemampuan
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mereka dalam aktivitas seperti menggambar, menulis, memegang alat
makan, atau kegiatan sehari-hari lainnya. Pengukuran kemampuan
motorik halus ini melibatkan penilaian terhadap kemampuan anak untuk
melakukan tugas-tugas yang melibatkan presisi dan ketepatan gerakan
pada tingkat yang sesuai dengan perkembangan usia mereka. Dalam
konteks ini, tingkat kemampuan motorik halus anak berkebutuhan
khusus dapat dinilai dengan menggunakan alat ukur yang sesuai dan
standar perkembangan yang relevan, serta dengan mempertimbangkan

karakteristik unik dari setiap anak dan kondisinya.

D. Partisipan

Populasi merujuk pada domain umum yang terdiri dari subjek atau
objek yang memiliki karakteristik khusus yang telah ditetapkan oleh peneliti
untuk diselidiki, dan dari situlah kesimpulan akan ditarik. Dalam konteks
penelitian ini, populasi terdiri dari anak berkebutuhan khusus di Sekolah
Baruku, yang berjumlah 10 orang dari total 12 siswa di sekolah tersebut.
Penelitian ini secara khusus mengarah pada anak-anak dengan kebutuhan

khusus, sehingga sampel yang dipilih terdiri dari 10 individu tersebut.

Sampel sendiri merupakan bagian dari totalitas dan ciri khas yang
dimiliki oleh populasi yang diteliti. Teknik pengambilan sampel yang
diterapkan adalah total sampling, yang mengambil seluruh populasi sebagai
sampel. Alasan di balik pemilihan total sampling adalah karena jumlah

populasi yang tergolong kecil, yaitu kurang dari 100 orang. Konsep total
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sampling ini digunakan ketika jumlah populasi berada di bawah 100, maka

keseluruhan populasi akan dijadikan sampel penelitian.

Sehingga, dalam kerangka penelitian ini, 10 anak dengan kebutuhan
khusus dijadikan sampel untuk memenuhi tujuan penelitian. Dalam rangka
memahami berbagai tantangan yang dihadapi oleh siswa di lingkungan ini,
penulis memilih sepuluh individu dengan gangguan yang berbeda-beda,
mencakup kondisi seperti ADHD, down syndrome, tunarungu, Global
Development Delay (GDD), gangguan bahasa ekspresif, kesulitan eksekutif,

disleksia, dan kesulitan belajar khusus.

Setelah tahap seleksi sampel kemudian diacak untuk dibagi menjadi
dua kelompok. Kelompok pertama, disebut kelompok eksperimen, akan
menerima treatment atau perlakuan yang diteliti. Sementara itu, kelompok
kedua, yaitu kelompok kontrol, tidak akan menerima treatment atau
perlakuan yang sama dengan kelompok eksperimen. Pembagian secara acak
ini dimaksudkan untuk mengurangi bias dalam penelitian dan memastikan
bahwa perbedaan antara kelompok eksperimen dan kelompok kontrol
disebabkan oleh treatment yang diberikan, bukan oleh faktor lain. Dengan
demikian, penelitian dapat lebih objektif dalam mengevaluasi efektivitas

treatment yang diberikan terhadap kelompok eksperimen.

. Alat Pengumpulan Data

Teknik pengumpulan data adalah komponen kunci dalam penelitian,

yang memungkinkan peneliti untuk menghimpun data yang dibutuhkan
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untuk menjawab pertanyaan penelitian atau mencapai tujuan yang telah
ditetapkan. Dalam kerangka penelitian yang tengah dilaksanakan, fokus
utama untuk mengumpulkan data adalah melalui penggunaan tes. Tes di sini
menjadi alat yang paling relevan dan efektif untuk mengukur kemampuan
motorik halus anak-anak yang menjadi subjek penelitian ini.

Menurut Sangadji dan Sopiah (dikutip oleh Khaatimah & Wibawa,
2017) penggunaan teknik tes bertujuan untuk menghimpun data yang dapat
digunakan dalam proses evaluasi, yakni untuk membedakan perbedaan
antara situasi awal dengan situasi setelahnya. Teknik ini memungkinkan
para peneliti untuk merancang serangkaian pertanyaan atau tugas yang
dirancang secara khusus untuk mengukur perkembangan kemampuan
motorik halus anak-anak tersebut secara terperinci dan objektif. Data yang
diperoleh dari tes ini akan menjadi landasan untuk analisis yang lebih
mendalam guna memahami perubahan atau tingkat perkembangan
kemampuan motorik halus anak-anak tersebut.

Selain menggunakan tes, pengumpulan data lainnya juga digunakan
metode observasi. Observasi adalah tindakan mengamati secara langsung
dengan menggunakan indra seperti penglihatan, penciuman, pendengaran,
perabaan, atau jika diperlukan, pengecapan (Alhamid & Anufia, 2016). Alat
yang digunakan dalam proses observasi dapat berupa panduan pengamatan,
tes, kuesioner, dokumentasi visual seperti gambar, dan rekaman audio.
Dalam penelitian ini, akan menggunakan lembar observasi dalam bentuk

checklist. Checklist atau daftar cek adalah panduan yang digunakan dalam
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proses observasi yang memuat berbagai aspek yang dapat diamati.
Pengamat atau observer akan menandai dengan centang atau tanda cek
untuk menunjukkan keberadaan atau ketiadaan suatu hal berdasarkan
pengamatan mereka.

Alat pengumpulan data yang terakhir adalah dokumentasi. Menurut
Sidig & Choiri (2019) dokumentasi memiliki akar kata dari "dokumen™
yang mengacu pada benda-benda tertulis. Ini merupakan teknik
pengumpulan data yang tidak melibatkan interaksi langsung dengan subjek
penelitian. Dokumentasi mencakup aktivitas penulis dalam menyelidiki
dokumen yang telah ada, seperti mencari data terkait anak-anak
berkebutuhan khusus yang menjadi subjek penelitian, serta mengumpulkan
informasi tentang kondisi sekolah sebagai lokasi penelitian.

Berikut ini adalah petunjuk pengamatan yang diterapkan pada tahap

pretest, treatment, posttest, dan saat proses pengumpulan data.

Tabel 3. 1 Checklist Penelitian

Skor
No | Indikator Sub Indikator Ket

a. Menggenggam

Menggenggam potongan-
potongan kertas pada
1. | Fisiologis
wadah dan mengambilnya

kemudian diletakkan di

atas meja
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b. Menjimpit

Mengambil setiap helai
potongan kertas dengan
ibu jari dan jari telunjuk,
atau ibu jari dan jari

tengah

c. Mengelem

Mengoleskan lem pada
helai potongan kertas yang

telah dijimpit

d. Menempel

e Menempel helai
potongan kertas yang
telah diberi lem pada
pola gambar sesuai
bentuk helai
potongan kertas

e Mengatur posisi
setiap helai potongan
kertas pada pola
gambar, disesuaikan
dengan posisi helai
potongan kertas
lainnya yang telah

ditempel
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Kecepatan

Menggenggam
potongan kertas dan
mengambil pada
wadah untuk
diletakkan di atas
meja

Menjimpit potongan
kertas dan memberi
lem pada potongan
kertas

Menempel potongan
kertas pada pola
gambar sesuai waktu

yang ditentukan

Ketepatan

Bentuk

Menempel potongan
kertas tepat pada pola
gambar

Tidak ada potongan
kertas yang tertempel
di luar garis pola

gambar

Kerapihan

Tidak berlebihan
dalam memberi lem

pada potongan kertas
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e Menempel potongan
kertas tidak keluar
garis pola gambar

e Kertas lembar kerja
tidak terdapat noda

lem

Keterangan:
Skor 1: belum bisa meskipun telah dibantu
Skor 2: subjek mampu melakukan dengan bantuan secara fisik
Skor 3: subjek mampu melakukan dengan bantuan secara verbal/ lisan
Skor 4: subjek mampu melakukan sendiri tanpa bantuan

Pentingnya uji validitas dan reliabilitas dalam penelitian adalah
untuk memastikan bahwa instrumen atau alat yang digunakan memberikan
hasil yang dapat dipercaya dan akurat. Validitas mengacu pada seberapa
baik instrumen tersebut mengukur apa yang seharusnya diukur, sementara
reliabilitas mengacu pada konsistensi dan keandalan hasil yang dihasilkan

oleh instrumen tersebut.

Uji validitas bertujuan untuk mengevaluasi sejauh mana instrumen
dapat mengukur variabel atau konstruk yang ingin diteliti. Ada beberapa
metode yang dapat digunakan untuk menguji validitas, seperti validitas
konten, validitas kriteria, dan validitas konstruk. Validitas konten mengukur
sejauh mana instrumen mencakup aspek-aspek yang relevan dari variabel

yang diteliti, sedangkan validitas kriteria membandingkan hasil instrumen
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dengan standar eksternal yang sudah ada. Sementara itu, validitas konstruk
menguji sejauh mana instrumen tersebut dapat mengukur konstruk yang
sedang diteliti dengan membandingkannya dengan instrumen lain yang

dianggap valid.

Untuk menentukan apakah suatu item valid atau tidak, dapat
dilakukan dengan menggunakan Pearson product-moment correlation
dengan bantuan perangkat lunak statistik seperti SPSS. Keputusan

mengenai validitas suatu item dapat diambil berdasarkan kriteria berikut:

1. Jika nilai Pearson Correlation lebih besar dari 0.44, maka item soal
dianggap valid
2. Jika nilai Pearson Correlation kurang dari 0.44, maka item soal

dianggap tidak valid

Tabel 3. 2 Hasil Uji Validitas

Pernyataan Pearson Correlation Keterangan
Aitem 1 0.825 Valid
Aitem 2 0.905 Valid
Aitem 3 0.923 Valid
Aitem 4 0.840 Valid
Aitem 5 0.834 Valid
Aitem 6 0.883 Valid
Aitem 7 0.799 Valid
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Sementara itu, uji reliabilitas digunakan untuk menilai konsistensi
atau keandalan hasil yang dihasilkan oleh instrumen dalam berbagai situasi
dan waktu. Salah satu metode yang umum digunakan dalam uji reliabilitas
adalah uji-ujian kembali (test-retest) dan konsistensi internal (internal
consistency). Uji-ujian kembali mengukur konsistensi antara dua tes yang
diambil pada waktu yang berbeda namun dalam kondisi yang sama,
sementara konsistensi internal mengukur konsistensi antara item-item

dalam instrumen itu sendiri.

Menurut Ghozali (dalam Slamet & Wahyuningsih, 2022), rentang
nilai Alpha Cronbach adalah sebagai berikut: jika nilai alpha kurang dari
0,50, maka reliabilitas dianggap rendah. Jika nilai alpha berada antara 0,50
hingga kurang dari 0,70, maka reliabilitas dianggap moderat. Jika nilai alpha
lebih dari 0,70, maka reliabilitas dianggap mencukupi (sufficient
reliability). Jika nilai alpha lebih dari 0,80, maka reliabilitas dianggap kuat,
dan jika nilai alpha lebih dari 0,90, maka reliabilitas dianggap sempurna.
Semakin kecil nilai alpha menunjukkan semakin banyak item yang tidak
reliabel. Sebuah instrumen penelitian dianggap dapat diandalkan jika nilai

Cronbach's Alpha melebihi 0,60.

Berdasarkan hal tersebut, kriteria untuk mengambil keputusan
dalam uji reliabilitas adalah sebagai berikut: jika nilai Cronbach's Alpha
melebihi 0,60, maka item pertanyaan dalam kuesioner dapat diandalkan
(reliable). Jika nilai Cronbach's Alpha kurang dari 0,60, maka item

pertanyaan dalam kuesioner tidak dapat diandalkan (not reliable).
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Tabel 3. 3 Hasil Uji Reliabilitas

Cronbach's Alpha Keterangan

0.939 Reliable

Instrumen yang digunakan dalam penelitian ini memiliki potensi
untuk menjadi valid dan reliabel karena telah melalui proses adaptasi yang
matang serta telah diuji coba dalam penelitian sebelumnya. Proses adaptasi
tersebut mencakup penyesuaian instrumen yang telah ada dengan konteks
dan tujuan penelitian yang spesifik. Selain itu, instrumen ini telah melewati
tahap uji coba dalam penelitian sebelumnya, di mana validitas dan
reliabilitasnya telah diuji dan divalidasi. Dengan demikian, penggunaan
instrumen yang telah teruji coba tersebut memberikan keyakinan bahwa
data yang diperoleh dari penelitian ini dapat diandalkan untuk menarik
kesimpulan yang akurat dan valid. Selanjutnya, langkah-langkah
pengumpulan dan analisis data akan dilakukan dengan cermat untuk
memastikan bahwa instrumen tersebut dapat memberikan hasil yang

konsisten dan dapat dipercaya.

. Teknik Analisis Data

Teknik analisis data merupakan tahapan penting dalam proses
penelitian yang berfungsi untuk mengelola data yang terkumpul sehingga
dapat dianalisis secara tepat guna mendapatkan kesimpulan yang akurat.
Oleh karena itu, setelah data terkumpul, adalah suatu keharusan untuk

segera melaksanakan analisis data, mengingat bahwa tanpa analisis yang



56

memadai, data tersebut tidak akan mampu memberikan jawaban yang
memadai terhadap permasalahan yang telah dirumuskan dalam penelitian.
Terdapat berbagai metode dan teknik analisis data yang dapat digunakan,

yang dipilih berdasarkan karakteristik data dan tujuan penelitian.

Dalam konteks penelitian ini, jumlah sampel yang terkumpul kurang
dari 25, yang mengharuskan peneliti untuk menggunakan metode analisis
data yang sesuai dengan karakteristik data tersebut. Oleh karena itu, peneliti
memutuskan untuk menerapkan analisis data dengan menggunakan statistik
non-parametrik. Statistik non-parametrik adalah jenis uji yang dilakukan
terhadap data yang tidak memenuhi asumsi distribusi normal. Dengan
menggunakan metode ini, peneliti dapat menghindari bias yang mungkin
terjadi akibat ketidak memenuhi syarat distribusi normal, sehingga hasil

analisis dapat dianggap lebih valid.

Dalam penelitian ini, untuk mengevaluasi peningkatan kemampuan
motorik halus pada anak berkebutuhan khusus melalui media mozaik,
teknik analisis data yang dipilih adalah uji Wilcoxon Signed Rank. Uji ini
merupakan metode yang digunakan untuk membandingkan dua sampel
independen, yaitu pretest dan posttest. Dengan menggunakan uji Wilcoxon
ini, peneliti dapat mengidentifikasi perbedaan nilai antara pretest dan
posttest, serta mengevaluasi efektivitas dari intervensi yang diberikan.
Untuk melaksanakan analisis data, peneliti menggunakan perangkat lunak
statistik SPSS versi 26 untuk Windows sebagai alat bantu yang dapat

memberikan hasil analisis yang akurat dan terpercaya.



BAB IV

HASIL DAN PEMBAHASAN

A. Gambaran Umum Objek Penelitian

Sekolah Baruku adalah sebuah lembaga pendidikan yang
berdedikasi dalam memberikan layanan inklusi, dengan fokus utama pada
memfasilitasi anak-anak berkebutuhan khusus agar dapat mengikuti
pendidikan formal dengan baik. Sekolah Baruku berkomitmen untuk
menciptakan lingkungan belajar inklusif yang mendukung bagi semua
siswa, tanpa memandang latar belakang atau kondisi khusus yang mereka
miliki.

Selain menawarkan pendidikan inklusif, Sekolah Baruku juga
menyediakan layanan konsultasi yang dilakukan oleh psikolog yang bekerja
sama dengan sekolah. Layanan ini bertujuan untuk memberikan dukungan
tambahan kepada siswa, baik dalam hal perkembangan akademik maupun
emosional mereka. Berbagai layanan yang sekolah sediakan meliputi:

1. Pendampingan belajar
Sekolah Baruku menyediakan dukungan individual bagi siswa yang
membutuhkan bantuan tambahan dalam memahami materi pelajaran

atau mengatasi kesulitan belajar.
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2. TeslQ
Sekolah Baruku menawarkan tes kecerdasan untuk membantu
memahami potensi dan kebutuhan belajar setiap siswa secara lebih
mendalam.
3. Asesmen
Sekolah Baruku melakukan evaluasi komprehensif terhadap
kemampuan dan kebutuhan belajar setiap siswa untuk merancang
program pendidikan yang sesuai dengan kebutuhan mereka.
4. Pendampingan dalam proses pendaftaran (PPDB)
Sekolah Baruku membantu siswa dan orang tua dalam memahami dan
menavigasi proses pendaftaran ke sekolah kami, termasuk persiapan
dokumen dan tahapan seleksi.
5. Selain itu, Sekolah Baruku juga menawarkan layanan lain yang dapat
disesuaikan dengan kebutuhan individu siswa.
Sekolah Baruku didirikan pada tahun 2018 oleh Ibu Dr. Sri Susanti
Tjahja Dini, M.Pd., yang memiliki visi untuk menciptakan lingkungan
pendidikan yang inklusif dan berempati bagi semua siswa. Saat ini, Sekolah
Baruku memiliki tim terapis yang terdiri dari lima profesional dengan latar
belakang pendidikan di bidang Psikologi dan Pendidikan Luar Biasa.
Sekolah Baruku memiliki 10 siswa yang sedang menjalani program terapi,
serta 2 siswa yang mengikuti pendidikan homeschooling.
Kebutuhan khusus yang dihadapi oleh siswa sangat bervariasi,

termasuk diantaranya ADHD, down syndrome, tunarungu, Global
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Development Delay (GDD), gangguan bahasa ekspresif, kesulitan eksekutif,
disleksia, dan kesulitan belajar khusus lainnya. Sekolah Baruku
berkomitmen untuk menyediakan layanan yang mendukung perkembangan
holistik setiap siswa, memastikan bahwa mereka memiliki akses penuh

terhadap pendidikan yang berkualitas dan sesuai dengan kebutuhan mereka.

. Pelaksanaan Penelitian

Tempat penelitian adalah lokasi di mana studi akan dilaksanakan.
Lokasi penelitian ini terletak di JI. Bantaran Gg. V G, Tulusrejo, Kec.
Lowokwaru, Kota Malang, Jawa Timur 65141, Indonesia. Durasi penelitian
direncanakan berlangsung selama enam bulan dengan tahapan yang telah
ditentukan. Tahap pertama, yang berlangsung selama dua bulan pertama
(September-Oktober), dimulai dengan penyusunan proposal. Kemudian,
tahap kedua, yang berlangsung selama tiga bulan berikutnya (November-
Januari), melibatkan penggalian dan analisis data. Tahap terakhir, yang
berlangsung selama satu bulan (Februari), digunakan untuk menyusun
laporan hasil penelitian dan berkonsultasi mengenai skripsi.

Penggalian data atau penelitian dilakukan selama tiga bulan karena
perlu disesuaikan dengan jadwal responden yang berbeda-beda setiap
minggunya. Beberapa responden menjalani terapi sebanyak 3-4 kali dalam
seminggu, sementara yang lain hanya 1-2 kali. Selain itu, penelitian juga
terpotong oleh liburan semester ganjil mulai dari akhir Desember hingga
pertengahan Januari. Hal ini mengakibatkan penelitian berlangsung dalam

rentang waktu yang cukup lama.
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Terdapat beberapa hambatan yang ditemui dalam penelitian ini:
Pertama, satu dari responden tidak mengalami peningkatan kemampuan.
Hal ini disebabkan oleh ketidakmampuan responden untuk mengikuti
kegiatan mozaik dengan baik, dikarenakan perhatiannya sering berpindah-
pindah. Kurangnya daya konsentrasi dan perhatian yang terus-menerus
beralih mengakibatkan responden kesulitan untuk mengikuti kegiatan
dengan baik. Kedua, salah satu responden tidak menerima kehadiran
peneliti pada awal pertemuan. Ketika kegiatan mozaik dimulai, responden
tersebut merasa malu dan mencoba untuk bersembunyi di bawah meja,
menolak untuk diperhatikan oleh peneliti. Ketiga, kondisi internal
responden seringkali membuat mereka merasa cepat jenuh, suasana hati
mereka mudah berubah, dan kurang fokus pada tugas yang sedang
dilakukan, yang semuanya menjadi faktor penghambat dalam pelaksanaan
kegiatan membuat mozaik. Terakhir, karena jangka waktu pemberian
treatment yang berbeda-beda antara responden satu dengan yang lain,

menyebabkan pengaruh yang berbeda antar individu.

. Hasil Penelitian

Uji Wilcoxon dilakukan untuk mengevaluasi apakah terdapat
perbedaan signifikan antara dua sampel yang saling berpasangan. Uji ini
umumnya digunakan ketika data penelitian tidak memenuhi asumsi
distribusi normal. Uji Wilcoxon, juga dikenal sebagai wilcoxon signed rank

test, merupakan salah satu metode dalam statistik non-parametrik. Berikut
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ini adalah gambaran singkat mengenai uji Wilcoxon pada kelompok

eksperimen:

Tabel 4. 1 Rank Uji Wilcoxon Kelompok Eksperimen

N Mean Rank Sum of Ranks
Negative Ranks 0? .00 .00
Positive Ranks 5P 3.00 15.00
Ties 0°
Total 5

Berdasarkan data yang terdapat dalam tabel 4.1, informasi berikut

dapat disimpulkan:

1. Nilai Negative Rank, yang merupakan selisih antara hasil peningkatan
motorik halus pada pretest dan posttest di kelompok eksperimen, adalah
0. Hal ini terlihat dari nilai N, Mean Rank dan Sum Rank yang juga
mencapai 0. Angka 0 menunjukkan bahwa tidak terdapat penurunan
nilai dari pretest ke posttest.

2. Nilai Positive Rank, yang mencerminkan selisin antara hasil
peningkatan motorik halus pada pretest dan posttest dengan Mean Rank
atau rata-rata peningkatan di kelompok eksperimen, adalah 3.00
sedangkan jumlah Sum of Ranks mencapai 15.00.

3. Ties menunjukkan adanya kesamaan nilai antara pretest dan posttest.

Dalam kasus ini, nilai Ties dari data di atas adalah 0, yang menandakan
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bahwa tidak ada nilai yang sama antara pretest dan posttest di kelompok

eksperimen.

Tabel 4. 2 Hasil Uji Wilcoxon Kelompok Eksperimen

z -2.060°

Asymp. Sig. (2-tailed) .039

Berdasarkan informasi yang tercantum dalam tabel 4.2, dapat
disimpulkan bahwa nilai asymp.Sig sebesar 0.039, yang lebih kecil dari
0,05. Hal ini mengindikasikan bahwa hipotesis dapat diterima, yang berarti
terdapat perbedaan signifikan antara rata-rata dua sampel yang saling

berpasangan. Berikut adalah ringkasan hasil uji Wilcoxon pada kelompok

kontrol:
Tabel 4. 3 Rank Uji Wilcoxon Kelompok Kontrol
N Mean Rank Sum of Ranks
Negative Ranks 12 1.00 1.00
Positive Ranks 4° 3.50 14.00
Ties 0°
Total 5
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Berdasarkan data yang terdapat dalam tabel 4.3, informasi berikut

dapat disimpulkan:

1. Nilai Negative Rank, yang merupakan selisih antara hasil peningkatan
motorik halus pada pretest dan posttest di kelompok eksperimen, adalah
1. Hal ini terlihat dari nilai N, Mean Rank dan Sum Rank yang juga
mencapai 1. Angka 1 menunjukkan bahwa terdapat 1 responden yang
mengalami penurunan nilai dari pretest ke posttest.

2. Nilai Positive Rank, yang mencerminkan selisih antara hasil
peningkatan motorik halus pada pretest dan posttest dengan Mean Rank
atau rata-rata peningkatan di kelompok eksperimen, adalah 3.50
sedangkan jumlah Sum of Ranks mencapai 14.00.

3. Ties menunjukkan adanya kesamaan nilai antara pretest dan posttest.
Dalam kasus ini, nilai Ties dari data di atas adalah 0, yang menandakan
bahwa tidak ada nilai yang sama antara pretest dan posttest di kelompok

eksperimen.

Tabel 4. 4 Hasil Uji Wilcoxon Kelompok Kontrol

Y4 -1.786"

Asymp. Sig. (2-tailed) 074

Berdasarkan informasi yang tercantum dalam tabel 4.4, dapat
disimpulkan bahwa nilai asymp.Sig sebesar 0.74, yang lebih besar dari 0,05.

Hal ini mengindikasikan bahwa hipotesis tidak diterima, yang berarti tidak
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terdapat perbedaan signifikan antara rata-rata dua sampel yang saling

berpasangan.

. Pembahasan

Penelitian ini merupakan sebuah studi true experimental design
dengan desain pretest — posttest control group yang bertujuan untuk
mengevaluasi apakah terdapat peningkatan yang signifikan dalam
kemampuan motorik halus anak-anak berkebutuhan khusus di Sekolah
Baruku Malang. Penelitian ini membandingkan antara kelompok kontrol
yang tidak menerima perlakuan dan kelompok eksperimen yang menerima
perlakuan (treatment). Durasi penelitian ini berlangsung selama 3 bulan

dengan penyesuaian jadwal sesuai dengan partisipan yang berbeda.

Kemampuan motorik halus memiliki dampak yang signifikan
terhadap hasil, kualitas, dan kecepatan pelaksanaan tugas-tugas sehari-hari.
Aspek motorik ini memegang peranan penting dalam perkembangan anak
dan juga menjadi keterampilan yang esensial untuk menjalani kegiatan
sehari-hari. Contohnya termasuk kemampuan mengancingkan baju,
menyikat gigi, atau dalam konteks pembelajaran seperti menempelkan

kertas, menggunting, dan menulis (Khoerunnisa et al., 2023).

Kemampuan motorik halus adalah kemampuan motorik yang
melibatkan koordinasi otot-otot kecil atau halus, memerlukan sinkronisasi
antara mata, tangan, dan kemampuan pengendalian gerakan untuk mencapai

ketepatan dan kecermatan dalam gerakan tersebut. Pentingnya kemampuan
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motorik halus terutama terlihat dalam mendukung aktivitas sehari-hari anak
berkebutuhan khusus seperti memegang mainan, mengancingkan baju, dan
melakukan berbagai tindakan yang menuntut kemampuan tangan yang
halus. Ketidakoptimalan perkembangan motorik halus dapat menyebabkan
anak mengalami kesulitan dalam melakukan gerakan-gerakan halus,
terutama dalam tindakan sederhana seperti menggenggam, menjepit,

menempel, dan mengelem.

Untuk meningkatkan kemampuan motorik halus anak secara
optimal, strategi pembelajaran dapat dirancang sedemikian rupa sehingga
anak merasa nyaman dan terlibat aktif dalam prosesnya. Salah satu cara
yang efektif adalah melibatkan kegiatan yang menyenangkan dan menarik
minat anak, seperti menggunakan media mozaik. Mozaik merupakan bentuk
ekspresi  kreatif yang membutuhkan imajinasi dan ketelitian dalam
pembuatannya, di mana serpihan-serpihan kecil digunakan untuk
menciptakan karya seni yang memukau ketika ditempelkan di atas kertas
(Rezieka et al., 2022). Proses kreatif ini juga memerlukan tingkat

konsentrasi yang tinggi agar hasil akhirnya menjadi baik dan teratur.

Kegiatan mozaik di Sekolah Baruku Malang melibatkan
serangkaian tindakan seperti menggenggam, menjepit, menempel, dan
mengelem. Jika seorang anak berhasil menyelesaikan mozaik dengan baik
dan lancar, serta melakukan latihan secara teratur dan berulang-ulang, maka
kemampuan motorik halusnya secara bertahap akan meningkat. Hal ini

sesuai dengan teori Edward L. Thorndike dalam psikologi pendidikan yang
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dikenal sebagai hukum latihan (the law of exercise). Teori ini menyatakan
bahwa koneksi antara stimulus (S) dan respons (R) akan menjadi semakin
kuat dengan seringnya penggunaan. Semakin sering stimulasi-respons
dilatih, semakin lama hubungan tersebut akan bertahan, sehingga latihan

dapat memperkuat koneksi antara stimulus dan respons (Makki, 2019).

Data dari penelitian menunjukkan bahwa setelah mendapatkan
perlakuan di kelompok eksperimen, rata-rata kemampuan motorik halus
siswa meningkat dibandingkan dengan kelompok kontrol yang tidak
mendapat perlakuan serupa. Ini menyiratkan bahwa pemanfaatan mozaik
memiliki dampak positif sebagai sarana meningkatkan kemampuan motorik

halus anak-anak dengan kebutuhan khusus di Sekolah Baruku Malang.

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan, diperoleh beberapa
temuan penting terkait pengaruh media mozaik terhadap kemampuan
motorik halus anak berkebutuhan khusus. Hasil analisis menunjukkan
bahwa terdapat perbedaan yang signifikan pada kemampuan motorik halus
anak berkebutuhan khusus sebelum dan setelah menggunakan media
mozaik. Dibuktikan pada kelompok eksperimen dengan nilai negative ranks
yang mencapai angka 0 dan nilai 1 pada kelompok kontrol. Pada kelompok
eksperimen tidak terdapat penurunan nilai dari pretest ke posttest,

sedangkan pada kelompok kontrol terdapat penurunan.

Selain itu, nilai asymp.Sig pada kelompok eksperimen sebesar

0.039, yang lebih kecil dari 0,05. Hal ini mengindikasikan bahwa hipotesis
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dapat diterima atau terdapat perbedaan signifikan antara rata-rata dua
sampel yang saling berpasangan. Sedangkan pada kelompok kontrol nilai
asymp.Sig sebesar 0.74, yang lebih besar dari 0,05. Hal ini mengindikasikan
bahwa hipotesis tidak diterima, yang berarti tidak terdapat perbedaan
signifikan antara rata-rata dua sampel yang saling berpasangan dalam

kelompok kontrol.

Penggunaan media mozaik terbukti memberikan pengaruh positif
terhadap peningkatan kemampuan motorik halus anak berkebutuhan

khusus. Hal ini dapat dijelaskan melalui beberapa mekanisme:

1. Melatih koordinasi tangan-mata: aktivitas mozaik menstimulasi
koordinasi tangan-mata anak saat memilih, mengambil, dan
menempelkan potongan mozaik pada pola yang diinginkan.

2. Memperkuat otot-otot tangan dan jari: aktivitas menggenggam
potongan mozaik, menjepit dengan pinset, dan menempelkannya
pada papan mozaik membantu memperkuat otot-otot tangan dan jari
anak.

3. Meningkatkan ketepatan dan konsentrasi: menyusun mozaik
membutuhkan ketepatan dan konsentrasi anak untuk menempelkan
potongan mozaik sesuai pola. Hal ini membantu meningkatkan
fokus dan ketelitian anak.

4. Meningkatkan kreativitas dan ekspresi diri: mozaik memberikan
ruang bagi anak untuk berkreasi dan mengekspresikan diri melalui

pemilihan warna, bentuk, dan pola mozaik.
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Penelitian ini bertujuan untuk mendapatkan pemahaman tentang
dampak penggunaan mozaik sebagai alat bantu dalam meningkatkan
kemampuan motorik halus pada anak-anak dengan kebutuhan khusus.
Melalui analisis dan pengolahan data, ditemukan bahwa secara keseluruhan,
penggunaan mozaik memiliki pengaruh yang signifikan terhadap
kemampuan motorik halus anak-anak dengan kebutuhan khusus, terutama

dalam hal menggenggam, menjepit, menempel, dan mengelem.



BAB V

SIMPULAN DAN SARAN
A. Simpulan
Mozaik merupakan salah satu alat yang mampu efektif dalam
meningkatkan kemampuan motorik halus anak-anak berkebutuhan khusus
di Sekolah Baruku Malang. Melalui kegiatan yang melibatkan tindakan
seperti menggenggam, menjimpit, mengelem, dan menempel, mozaik
memberikan kesempatan bagi anak-anak untuk mengembangkan
keterampilan motorik halus mereka. Bukti dari efektivitas mozaik ini
terlihat dari perbedaan yang signifikan antara nilai asymp.Sig hasil
kelompok eksperimen, yang mencapai 0.039 < 0,05, dan kelompok kontrol,
yang hanya mencapai 0.74 > 0,05. Hal ini menegaskan bahwa terdapat
perbedaan yang nyata dalam kelompok eksperimen dalam meningkatkan
kemampuan motorik halus anak-anak berkebutuhan khusus sebelum dan
sesudah penerapan mozaik sebagai metode pembelajaran.
B. Saran
Berdasarkan simpulan di atas, beberapa saran yang dapat diberikan

sebagai berikut:

1. Bagi Pihak Sekolah
Sekolah sebaiknya memperhatikan fasilitasi penerapan mozaik sebagai

bagian dari strategi pembelajaran, mengingat pentingnya mozaik
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sebagai media yang efektif dalam meningkatkan kemampuan motorik
halus anak-anak berkebutuhan khusus.

. Bagi Para Guru

Para guru disarankan untuk memanfaatkan mozaik sebagai salah satu
alat dalam meningkatkan kemampuan motorik halus anak-anak
berkebutuhan khusus. Penggunaan mozaik ini dapat menjadi salah satu
cara yang efektif dalam menciptakan lingkungan pembelajaran yang
inklusif dan mendukung perkembangan motorik halus siswa.

. Bagi Peneliti Selanjutnya

Hasil penelitian ini dapat menjadi dasar bagi penelitian lanjutan di
bidang yang sama, terutama untuk memfokuskan pada gangguan
tertentu pada anak-anak berkebutuhan khusus. Studi ini juga bisa
menjadi referensi bagi peneliti yang ingin mengembangkan metode
pembelajaran inovatif seperti penggunaan mozaik untuk meningkatkan
kemampuan motorik halus. Selain itu, penelitian berikutnya dapat
mengeksplorasi jangka waktu treatment agar hasilnya lebih signifikan

bagi setiap individu.
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Lampiran 3 : Media Mozaik
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Lampiran 4

. Instrumen Penelitian

No

Indikator

Sub Indikator

Skor

Ket

Fisiologis

a. Menggenggam

Menggenggam  potongan-
potongan kertas pada wadah
dan mengambilnya
kemudian diletakkan di atas

meja

b. Menjimpit

Mengambil setiap helai
potongan kertas dengan ibu
jari dan jari telunjuk, atau

ibu jari dan jari tengah

c. Mengelem

Mengoleskan lem pada helai
potongan kertas yang telah

dijimpit

d. Menempel

e Menempel helai
potongan Kertas yang
telah diberi lem pada

pola gambar sesuai
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bentuk helai potongan
kertas

Mengatur posisi setiap
helai potongan kertas
pada pola gambar,
disesuaikan dengan
posisi helai potongan
kertas lainnya yang

telah ditempel

Kecepatan

Menggenggam
potongan Kkertas dan
mengambil pada wadah
untuk diletakkan di atas
meja

Menjimpit  potongan
kertas dan memberi lem
pada potongan kertas
Menempel  potongan
kertas pada pola
gambar sesuai waktu

yang ditentukan

Ketepatan

Bentuk

Menempel  potongan
kertas tepat pada pola

gambar
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e Tidak ada potongan
kertas yang tertempel di

luar garis pola gambar

e Tidak berlebihan dalam
memberi lem pada
potongan kertas

e Menempel potongan

4. | Kerapihan
kertas tidak keluar garis
pola gambar
e Kertas lembar kerja
tidak terdapat noda lem
Keterangan:

Skor 1: belum bisa meskipun telah dibantu

Skor 2: subjek mampu melakukan dengan bantuan secara fisik

Skor 3: subjek mampu melakukan dengan bantuan secara verbal/ lisan

Skor 4: subjek mampu melakukan sendiri tanpa bantuan
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Lampiran 5

Responden 1

: Hasil Penilaian

Treatment | Treatment | Treatment | Treatment
Pretest Posttest
1 2 3 4

Menggenggam 3 2 3 3 4 4
Menjimpit 3 3 3 3 4 4
Mengelem 1 2 2 2 3 4
Menempel 2 2 2 3 3 4
Kecepatan 3 2 2 3 4 4
Ketepatan

2 2 2 3 3 3
Bentuk
Kerapihan 1 2 3 3 3 3
Jumlah 15 15 17 20 24 26
Responden 2

Treatment | Treatment | Treatment | Treatment
Pretest Posttest
1 2 3 4

Menggenggam 3 3 2 3 2 3
Menjimpit 1 3 1 3 2 4
Mengelem 2 2 1 2 2 3
Menempel 3 3 2 2 1 4
Kecepatan 2 3 2 3 1 4
Ketepatan

1 2 2 3 1 3
Bentuk
Kerapihan 1 1 1 2 2 3
Jumlah 13 17 11 18 11 24

83




Responden 3

Treatment | Treatment | Treatment | Treatment
Pretest Posttest
1 2 3 4

Menggenggam 3 1 2 3 4 4
Menjimpit 3 3 2 3 4 4
Mengelem 2 2 2 2 3 4
Menempel 2 2 2 2 3 4
Kecepatan 2 2 2 2 4 4
Ketepatan

2 2 2 2 3 3
Bentuk
Kerapihan 1 2 1 1 3 3
Jumlah 15 14 13 15 24 26
Responden 4

Treatment | Treatment | Treatment | Treatment
Pretest Posttest
1 2 3 4

Menggenggam 4 4 4 4 4 4
Menjimpit 4 4 4 4 4 4
Mengelem 4 4 4 4 4 4
Menempel 3 4 4 4 4 4
Kecepatan 3 2 3 3 3 3
Ketepatan

4 4 4 3 4 4
Bentuk
Kerapihan 4 3 3 3 4 4
Jumlah 26 25 26 25 27 27
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Responden 5

Treatment | Treatment | Treatment | Treatment
Pretest Posttest
1 2 3 4

Menggenggam 4 3 3 4 4 4
Menjimpit 4 3 3 4 4 4
Mengelem 3 3 3 3 4 4
Menempel 3 3 2 3 4 4
Kecepatan 4 3 2 3 3 4
Ketepatan

2 3 2 3 3 3
Bentuk
Kerapihan 3 3 2 3 3 3
Jumlah 23 21 17 23 25 26
Responden 6

Treatment | Treatment | Treatment | Treatment
Pretest Posttest
1 2 3 4

Menggenggam 3 3
Menjimpit 2 3
Mengelem 2 2
Menempel 2 2
Kecepatan 1 1
Ketepatan

2 2
Bentuk
Kerapihan 2 3
Jumlah 14 16
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Responden 7

Treatment | Treatment | Treatment | Treatment
Pretest Posttest
1 2 3 4

Menggenggam 2 2
Menjimpit 3 3
Mengelem 3 3
Menempel 2 3
Kecepatan 3 3
Ketepatan

2 2
Bentuk
Kerapihan 1 2
Jumlah 16 18
Responden 8

Treatment | Treatment | Treatment | Treatment
Pretest Posttest
1 2 3 4

Menggenggam 3 3
Menjimpit 3 3
Mengelem 2 2
Menempel 2 2
Kecepatan 2 2
Ketepatan

1 3
Bentuk
Kerapihan 1 3
Jumlah 14 18
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Responden 9

Treatment | Treatment | Treatment | Treatment
Pretest Posttest
1 2 3 4

Menggenggam 1 1
Menjimpit 1 1
Mengelem 1 1
Menempel 2 2
Kecepatan 1 1
Ketepatan

1 1
Bentuk
Kerapihan 2 1
Jumlah 9 8
Responden 10

Treatment | Treatment | Treatment | Treatment
Pretest Posttest
1 2 3 4

Menggenggam 3 3
Menjimpit 4 4
Mengelem 3 4
Menempel 3 3
Kecepatan 3 3
Ketepatan

3 3
Bentuk
Kerapihan 2 3
Jumlah 21 23
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No | Responden | Pre test T1 T2 T3 T4 Post test
1 | Responden 1 15 15 17 20 24 26
2 | Responden 2 13 17 11 18 11 24
3 | Responden 3 15 14 13 15 24 26
4 | Responden 4 26 25 26 25 27 27
5 | Responden 5 23 21 17 23 25 26
6 | Responden 6 14 16
7 | Responden 7 16 18
8 | Responden 8 14 18
9 | Responden 9 9 8
10 | Responden 10 21 23
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Lampiran 6 : Uji Wilcoxon Signed Ranks

Kelompok Eksperimen

Ranks
N Mean Rank Sum of Ranks
Posttest Eksperimen - Negative Ranks 0? .00 .00
Pretest Eksperimen Positive Ranks 5P 3.00 15.00
Ties 0°
Total 5

a. Posttest Eksperimen < Pretest Eksperimen
b. Posttest Eksperimen > Pretest Eksperimen
c. Posttest Eksperimen = Pretest Eksperimen

Test Statistics®
Posttest
Eksperimen -
Pretest
Eksperimen
Z -2.060P
Asymp. Sig. (2- .039
tailed)

a. Wilcoxon Signed Ranks Test
b. Based on negative ranks.
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Kelompok Kontrol

Ranks
N Mean Rank Sum of Ranks
Posttest Kontrol - Pretest Negative Ranks 1% 1.00 1.00
Kontrol Positive Ranks 4° 3.50 14.00
Ties 0°
Total 5

a. Posttest Kontrol < Pretest Kontrol
b. Posttest Kontrol > Pretest Kontrol
c. Posttest Kontrol = Pretest Kontrol

Test Statistics?
Posttest
Kontrol -
Pretest Kontrol
z -1.786°
Asymp. Sig. (2- .074
tailed)

a. Wilcoxon Signed Ranks Test
b. Based on negative ranks.
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Lampiran 7 : Dokumentasi
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