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PENGHARGAAN 

 بسم الله الرحمن الرحيم

Alhamdulillah, Segala puji dan syukur kehadirat Allah SWT, shalawat 

beserta salam kepada sumber suri tauladan Nabi Muhammad SAW. Atas 

kesempatan yang Allah berikan akhirnya penulis dapat menyelesaikan penelitian 

ini dan merangkumnya menjadi sebuah skripsi sebagai bukti nyata persyaratan 

untuk menyelesaikan perkulian Bimbingan Konseling Iskam   (BKI)  pada 

Universitas Islam Negeri Sultan Syarif Kasim Riau (UIN SUSKA ). 

Dengan penuh rasa Syukur penulis mampu menyelesaikan skripsi ini 

dengan sebaik-baiknya , karya kecil ini penulis persembahkan untuk ayahanda 

tercinta Talenuddin Siregar dan Ibunda tercinta Ratna Harahap kemudian Abang 

Muhammad Dahlin Siregar, kakak Nur Isna Hidayati, abang Zul Khahfi Husaini 

Siregar yang selalu memberi dukungan moril maupun materil, selalu memberikan 

cinta dan mengorbankan semuanya serta senantiaasa mendoakan agar impian 

penulis tercapai. 
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MOTTO 

 

“Sesungguhnya Bersama Kesulitan Ada Kemudahan” 

(Q.S AL- Insyirah:5) 

 

“Terlambat Bukan Berarti Gagal, Cepat Bukan Berarti Hebat. Terlambat Bukan 

Menjadi Alasan Untuk Menyerah, Setiap Orang Memiliki Proses Yang Berbeda. 

Percaya Proses Itu Yang Paling Penting Karena Allah Telah Mempersiapkan Hal 

Baik Dibalik Kata Proses Yang Kamu Anggap Rumit” 
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ABSTRAK 

  

    Novita Rhahmadani Siregar : “Pelaksanaan  Terapi Wicara Dengan Media 

Gambar Dalam Peningkatan Kosakata Pada 

Anak Abk Di Humanika Psychology Center”. 

  

 

Penelitian ini bertujuan untuk mendeskripsikan pelaksanaan terapi wicara 

dengan media gambar dalam meningkatkan kosakata anak berkebutuhan khusus 

(ABK) di Humanika Psychology Center. Anak ABK sering mengalami hambatan 

dalam perkembangan bahasa, khususnya dalam penguasaan kosakata, yang 

berdampak pada kemampuan komunikasi mereka sehari-hari. Media gambar 

dipilih sebagai alat bantu terapi karena bersifat visual, konkret, dan menarik bagi 

anak, sehingga dapat mempermudah proses pemahaman dan pelafalan kosakata 

baru.Penelitian ini menggunakan pendekatan kualitatif dengan metode studi 

kasus. Subjek penelitian adalah dua anak ABK yang mengikuti sesi terapi wicara 

secara rutin, serta satu terapis wicara profesional di Humanika Psychology Center. 

Teknik pengumpulan data dilakukan melalui observasi, wawancara mendalam, 

dan dokumentasi. Analisis data dilakukan melalui reduksi data, penyajian data, 

dan penarikan kesimpulan. 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa pelaksanaan terapi wicara dengan 

media gambar dilakukan secara bertahap, mulai dari pengenalan gambar, asosiasi 

gambar dengan kata, hingga pelafalan dan penggunaan dalam kalimat sederhana. 

Penggunaan media gambar terbukti efektif dalam meningkatkan kosakata anak 

ABK, ditunjukkan dengan peningkatan jumlah kata yang dapat dikenali dan 

digunakan oleh anak dalam konteks yang tepat. Selain itu, keterlibatan aktif 

terapis dan dukungan dari orang tua menjadi faktor pendukung keberhasilan 

terapi.Dengan demikian, terapi wicara berbasis media gambar dapat menjadi salah 

satu metode alternatif yang efektif dalam intervensi komunikasi untuk anak 

berkebutuhan khusus. 

 

Kata kunci: terapi wicara, media gambar, kosakata, anak berkebutuhan khusus 
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ABSTRACT 

 

Novita Rhahmadani Siregar :”Implementation of Speech Therapy with 

Picture Media in Increasing Vocabulary in 

Abk Children at Humanika Psychology 

Center ". 

 

 Children with special needs often experience obstacles in language 

development, especially in vocabulary mastery, which has an impact on their 

daily communication skills. Picture media is chosen as a therapy aid because it is 

visual, concrete, and interesting for children, so it can facilitate the process of 

understanding and pronouncing new vocabulary. This study uses a qualitative 

approach with a case study method. The subjects of the study were two ABK 

children who regularly attended speech therapy sessions, as well as one 

professional speech therapist at the Humanika Psychology Center. Data collection 

techniques were carried out through observation, in-depth interviews, and 

documentation.  

 Data analysis was carried out through data reduction, data presentation, 

and drawing conclusions. The results of the study showed that the implementation 

of speech therapy with picture media was carried out in stages, starting from 

image recognition, image association with words, to pronunciation and use in 

simple sentences. The use of picture media has proven effective in improving the 

vocabulary of ABK children, as indicated by the increase in the number of words 

that can be recognized and used by children in the right context. In addition, 

active involvement of therapists and support from parents are supporting factors 

for the success of therapy. Thus, picture-based speech therapy can be an effective 

alternative method in communication intervention for children with special needs. 

 

Keywords: speech therapy, picture media, vocabulary, children with special 

needs with  
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KATA PENGANTAR 

 بسم الله الرحمن الرحيم
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Wicara Melalui Media Gambar Dalam Meningkatkan Kemampuan Berbicara 

Anak Abk Di Humanika Psychology Center.” Yang diajukan untuk memenuhi 

sebagian dari persyaratan dan tugas-tugas untuk memperoleh gelar sarjana sosial 

(S.SOS) pada Universitas Islam Negeri Sultan Syarif Kasim Riau (UIN SUSKA ). 

Sholawat serta salam kehadirat junjungan alam nabi besar Muhammad SAW, 
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bagi penulis, lembaga, dan terutama terutama sebagai sumbangan untuk 

memperkaya khazanah ilmu pengetahuan. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang Masalah 

Keterampilan berbahasa adalah keterampilan utama dan yang 

paling penting yang harus dimiliki oleh anak-anak. Kemampuan untuk 

berkomunikasi dalam bahasa ibu bayi akan memungkinkan mereka untuk 

mengeksplorasi banyak aspek lingkungan mereka dan menjadi sarana 

utama dalam mengembangkan berbagai potensi dalam diri mereka. 

Periode pertama kehidupan yang disebut "usia keemasan" adalah periode 

kritis bagi perkembangan bayi. Perkembangan bahasa bayi berkembang 

pesat jika dibandingkan dengan anak-anak usia 0–7 tahun melalui 

beberapa tahap perkembangan bahasa yang disesuaikan dengan kebutuhan 

anak-anak usia dini. .(Hamida & Prodi, 2018). Ada banyak penanganan 

perkembangan Bahasa yang bisa digunakan untuk anak ABK salah 

satunya ialah terapi. 

Strategi yang berguna untuk meningkatkan keterampilan 

komunikasi pada anak berkebutuhan khusus (ABK), terapi wicara telah 

dikembangkan. Berbagai studi literatur menunjukkan bahwa intervensi ini 

tidak hanya bermanfaat untuk komunikasi verbal, tetapi juga membantu 

anak-anak dengan spektrum  ABK dalam mengembangkan keterampilan 

komunikasi nonverbal, sosial, dan emosional mereka. Hasil penelitian 

literatur yang dilakukan dalam beberapa jurnal dan buku menunjukkan 

bahwa cara terbaik untuk mengatasi kesulitan komunikasi pada anak ABK 

adalah dengan menggunakan terapi wicara. (Lisinus Ginting et al., 2023). 

Terapi wicara adalah ilmu yang mempelajari tentang gangguan 

wicara, suara dan bahasa yang berfungsi sebagai dasar untuk melakukan 

diagnosis dan pengobatan. Seiring perkembangannya, terapi wicara 

memperoleh pengetahuan yang lebih luas dengan mempelajari masalah 

yang berkaitan dengan wicara dan bahasa, termasuk menelan, gangguan 

irama/kelancaran, dan gangguan neurobolis, pergerakan organ sendi 

lainnya. (Zain, 2021). 

Adapun tujuan terapi wicara adalah untuk meningkatkan kefasihan 

Bahasa dan bicara, terutama dalam hal menghasilkan produk Bahasa yang 

menunjukkan bagaimana anak-anak dapat mengekspresikan produk ide-

ide dalam bentuk tulisan dan pentingnya penguasaan dalam Bahasa 

tersebut. Meskipun tujuan dari pendekatannya adalah untuk 

memungkinkan anak-anak mempelajari berbagai ide dalam bahasa, imitasi 

juga akan memberikan hasil yang positif. 
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Gangguan berkomunikasi adalah kondisi yang umumnya ambigu 

dan tidak dapat diandalkan. Gangguan komunikasi dapat dikategorikan 

berdasarkan jenis dan ambang batas kerusakannya. Secara umum, dua 

kelompok utama gangguan komunikasi adalah gangguan Bahasa dan 

gangguan wicara. Kelompok dibagi lagi menjadi gangguan artikulasi, 

gangguan suara, dan gangguan kelancaran. Menurut kurikulum Pendidikan 

terapi wicara 2002, gangguan komunikasi ini dibagi menjadi empat 

kelompok yaitu, gangguan komunikasi besar, dan gangguan komunikasi 

menelan. Diantara keterampilan komunikasi terdapat wicara, suara, 

bahasa, irama, dan kelancaran berbicara.  

Media gambar sudah lama digunakan sebagai alat pembelajaran 

dan pengajaran dan dapat digunakan secara efektif dan mudah. Gambar-

gambar yang digunakan sebagai alat bantu pengajaran dapat diambil dari 

majalah-majalah, surat kabar, kalender, buletin, atau media informasi 

lainnya, dan gambar tersebut juga dapat dibuat oleh guru itu sendiri 

sebelum kegiatan pembelajaran dimulai. Gambar-gambar yang diambil 

dari media massa (surat kabar, majalah, buletin) harus disesuaikan dengan 

tujuan pembelajaran dan materi yang sedang diajarkan kepada anak-anak. 

Dari berbagai pendapat diatas tentang media gambar dapat kita 

lihat bahwa media dapat memperlancar pemahaman dan memperkuat 

ingatan atau dengan kata lain bahwa dengan media gambar dalam 

pembalajaran anak ABK dapat mengembangkan bahasa anak. 

Anak berkebutuhan khusus adalah anak yang masih memerlukan 

suatu tindakan pengasuhan khusus karena kelainan perkembangan dan 

kebutuhan khusus anak tersebut.(Sudarto et al., 2019). Ada juga yang 

berpendapat bahwa anak berkebutuhan khusus adalah anak yang memiliki 

karakter khusus yang sebenarnya berbeda dengan anak pada umumnya, 

tanpa memiliki kecacatan mental, emosional maupun fisik (Amalia, 2018). 

Dengan begitu, Anak ABK ialah anak yang masih memerlukan 

penanganan atau pendampingan khusus disebabkan adanya gangguan 

dalam masa perkembangaannya, sehingga anak terlihat berbeda dengan 

yang lainnya. Permasalahan mengenai Anak Berkebutuhan Khusus 

sangatlah bermacam-macam. Permasalahan tersebut menjadi hambatan 

dalam pembelajaran. Hambatan ABK meliputi ketidak mampuan 

mendengar, melihat, berbicara, keterbelakangan mental, gangguan 

emosional hingga kelainan tubuh (Nisa & Wati, 2022). Hambatan yang 

paling berpengaruh dalam pembelajaran salah satunya adalah masalah 

dalam berbicara. Anak ABK cenderung tidak mau berbicara di lingkungan 

pada saat pembelajaran. 

Dalam Al-Qur’an surat Al-Anfal, Ayat 28 menjelaskan: 
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ْٓ اجَْرٌ عَظِيْمٌ  َ عِنْدَه 
انََّ اّللّه  وَّ

ا انََّمَآْ امَْوَالكُُمْ وَاوَْلََدُكُمْ فتِْنةٌٌَۙ ٢وَاعْلمَُوْْٓ    

Artinya: Ketahuilah bahwa hartamu dan anak-anakmu itu hanyalah 

sebagai ujian dan sesungguhnya di sisi Allah ada pahala yang besar. 

Dari ayat diatas menjelaskan bahwasanya ujian yang diberikan 

Allah SWT kepada orang tua adalah anak-anak mereka, hal inilah yang 

menyebabkan setiap orang tua harus bertanggung jawab terhadap amanah 

yang telah diberikan Allah SWT. 

Karena sekarang sudah ada lembaga-lembaga terapi dan sekolah 

yang dikhususkan untuk membantu anak-anak dengan kebutuhan khusus, 

kekhawatiran yang dibawa oleh orang tua akan menjadi lebih efektif. 

Sekolah luar biasa, sekolah inklusi, klinik terapi, dan bahkan rumah sakit 

yang melayani kebutuhan khusus anak-anak sangat umum di Pekanbaru 

itu sendiri. Humanika Psychology Center adalah lembaga layanan 

konsultasi psikologi untuk anak dan dewasa yang dilengkapi dengan 

sekolah dan klinik terapi untuk anak berkebutuhan khusus yang berawal 

dari tahun 2003 yang didirikan sendiri oleh ibu Aida Malikha S.Psi.,M.Si. 

Psikolog beralamat di Jl.Arifin Ahmad no.04 Pekanbaru. 

Humanika Psychology Center telah mengimplementasikan terapi 

wicara melalui media gambar sebagai salah satu strategi untuk 

meningkatkan kemampuan berbicara anak ABK. Pelaksanaan terapi ini 

dirancang secara terstruktur, dengan mempertimbangkan kebutuhan 

individual setiap anak. Para terapis menggunakan serangkaian gambar 

yang disesuaikan dengan tema dan tingkat kesulitan yang sesuai dengan 

kemampuan anak. Melalui pendekatan ini, anak diharapkan dapat lebih 

termotivasi untuk berpartisipasi dalam terapi, sekaligus meningkatkan 

kemampuan komunikasi mereka secara bertahap. 

Hal ini juga yang membuat penulis ingin mengambil dihumanika 

psycology center ini menjadi tempat untuk penelitian penulis. Humanika 

psycology center ini memiliki 33 anak dengan jadwal terapi yang berbeda-

beda tergantung dari kebutuhan yang diperlukan oleh anak itu sendiri. 

Kemudian, ada 1 orang tenaga terapi wicara dan pada saat penanganan 

biasanya 1 orang terapis akan menangani 4 anak setiap harinya.  

Terapis wicara yang Bernama Nurulita Azizi S. Psi merupakan 

tenaga terapis wicara di Humanika Psyicology Center Pekanbaru 

mengatakan bahwa peran sebagai terapis wicara penting dalam menangani 

permasalah komunikasi pada anak ABK terutama permasalahan bicara dan 

Bahasa yang dialami seorang anak ABK. Anak berkebutuhan khusus 

(ABK) sering menghadapi tantangan dalam komunikasi, termasuk 

kemampuan berbicara. Terapis wicara menjadi salah satu intervensi 

penting untuk membantu anak ABK ini mengembangkan keterampilan 
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komunikasi yang diperlukan dalam kehidupan sehari-hari. Salah satu 

metode yang efektif dalam terapi wicara di humanika psycology center 

adalah media gambar. Media gambar memiliki daya tarik visual yang 

dapat meningkatkan minat dan perhatian anak. Dengan menggambarkan 

objek, aktivitas, atau situasi dalam bentuk gambar, anak-anak dapat lebih 

mudah memahami konsep yang diberikan pada terapis. Penelitian ini 

menunjukkan bahwa penggunaan media gambar dalam terapi wicara dapat 

memberikan dampak positif terhadap kemampuan berbicara anak, 

terutama dalam hal kosakata, pengucapan, dan keterampilan berbicara . 

Humanika psyicology center sebagai lembaga yang berfokus pada 

pengembangan psikologi anak, berkomitmen untuk memberikan terapi 

yang efektif bagi anak ABK. Dengan menerapkan terapi wicara melalui 

media gambar, diharapkan kemampuan berbicara anak-anak tersebut 

meningkatkan secara signifikan. Saat melakukan terapi wicara terapis 

menggunakan media gambar yang digunakan untuk meningkatkan ingatan 

anak dan terapis juga mengunakan media gambar disaat pelaksanaan terapi 

dikarenakan kurangnya fokus anak saat pelaksanaan terapi maka media 

gambar yang diberikan terapis untuk menarik perhatian anak sehinga anak 

mudah  mengerti apa yang di berikan oleh terapis. Selain melakukan 

pelaksanaan terapi, terapis juga memberikan bimbingan dan arahan kepada 

orang tua anak untuk mengetahui dan memahami permasalahan apa yang 

dialami oleh sang anak dan bagaimana cara untuk untuk menerapi anak 

secara mandiri saat berada dirumah, karena hal tersebut bisa membantu 

mempercepat proses perkembangan berbicara anak.  

Berdasarkan observasi yang penulis lakukan di Humanika 

Psyicology Center Pekanbaru dapat diketahui bahwa terapi wicara di 

Humanika Psyicology Center Pekanbaru telah melaksanakan terapi wicara 

dengan media gambar dalam meningkatkan perkembangan pada anak 

ABK di Humanika Psyicology Center Pekanbaru. 

Berdasarkan latar belakang tersebut, penelitian ini bertujuan untuk 

mengkaji pelaksanaan terapi wicara dengan media gambar di Humanika 

Psychology Center dan bagaimana pendekatan ini dapat membantu 

perkembangan anak ABK. Penelitian ini diharapkan dapat memberikan 

kontribusi yang bermanfaat bagi pengembangan metode terapi yang lebih 

efektif dan aplikatif di masa depan, yang telah penulis buat di atas, maka 

penulis tertarik untuk mendalami masalah ini lebih jauh lagi dalam bentuk 

penelitian dengan judul “PELAKSANAAN  TERAPI WICARA 

DENGAN MEDIA GAMBAR DALAM PENINGKATAN 

KOSAKATA PADA ANAK ABK DI HUMANIKA PSYICOLOGY 

CENTER”. Agar bisa menjelaskan bagaimana mengkaji pelaksanaan 
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terapi wicara bagi anak ABK dengan media gambar dalam meningkatkan 

perkembangan berbicara anak ABK. 

 

B. Penegasan Istilah  

Untuk menghindari kesalah pahaman terhadap judul skripsi ini 

akan penulis uraikan pengertian beberapa istilah seperti berikut: 

1. Pelaksanaan 

Pelaksanaan adalah suatu tindakan dari sebuah rencana yang telah 

disusun dengan matang dan secara rinci. Pelaksanaan tersebut 

dilakukan setelah perencanaan sudah dianggap siap. Pelaksanaan 

menurut (KBBI) yaitu proses, cara, perbuatan melaksanakan 

(rancangan,keputusan dan sebagainya)  

2. Terapi wicara  

Terapi wicara adalah jenis penanganan untuk mengatasi masalah 

bicara khususnya pada anak ABK. Terapi wicara juga digunakan 

banyak orang untuk meningkatkan kemampuan bicara dan 

mengekspresikan Bahasa. Ada dua hal yang dikembangkan dalam 

terapi wicara. Pertama, adalah mengoptimalkan koordinasi mulut agar 

menghasilkan suara untuk membentuk kata-kata. Kedua, adalah 

mengembangkan pemahaman berbahasa dan upaya seseorang 

mengekspresikan bahasa. 

3. Media gambar 

Dalam Buku Pengantar Ilmu Komunikasi (Cangara, 2006 : 119), 

media adalah alat atau sarana yang digunakan untuk menyampaikan 

pesan dari komunikator kepada khalayak. Ada beberapa pakar 

psikologi memandang bahwa dalam komunikasi antarmanusia. 

Menurut Hamalik. Oemar. (2004) media gambar adalah segala 

sesuatu yang di wujudkan secara visual ke dalam bentuk-bentuk 

dimensi sebagai curahan ataupun pikiran yang bermacam-macam 

seperti lukisan, potret, slide, film, proyektor. 

4. Peningkatan Kosakata  

Peningkatan kosakata berarti adanya penambahan jumlah kata yang 

dikenali, dipahami, dan dapat diucapkan oleh anak. Kosakata di sini 

mencakup kata benda (noun), kata kerja (verb), dan kata sifat 

(adjective) yang digunakan dalam komunikasi sehari-hari.Menurut 

Muhatin (2022),Kosakata adalah perbendaharaan kata yang dimiliki 

seseorang, yang menjadi dasar dalam memahami dan mengungkapkan 

pikiran atau perasaan. 
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5. Anak ABK 

Anak ABK ialah anak yang masih memerlukan penanganan atau 

pendampingan khusus disebabkan adanya gangguan dalam masa 

perkembangaannya, sehingga anak terlihat berbeda dengan yang 

lainnya. 

 

C. Rumusan Masalah 

Berdasarkan dari latar belakang tersebut maka menurut penulis yang 

menjadi rumusan masalah adalah Bagaimana Pelaksanaan  Terapi Wicara 

Dengan Media Gambar Dalam Peningkatan Kosakata Pada Anak ABK Di 

Humanika Pcikologi Center? 

 

D. Tujuan Penelitian 

Tujuan Penelitian untuk mengetahui Pelaksanaan  Terapi Wicara 

Dengan Media Gambar Dalam Peningkatkan Kosakata Pada Anak ABK Di 

Humanika Pcikologi Center. 

 

E. Kegunaan Penelitian  

Kegunaan penelitian ini adalah: 

a) Dapat memberikan masukan ilmu pengetahuan kepada mahasiswa/i 

mengenai ilmu psikologi abnormal. 

b) Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi Gambaran mengenai 

pelaksanaan terapi wicara melalui media gambar dalam peningkatan 

kemahiran berbicara anak ABK. 

 

F. Sistematika Penulisan 

Untuk lebih jelas gambaran mengenai masalah yang diteliti serta 

memudahkan dalam memahami tulisan, maka penulisannya dibagi dalam 

enam bab yang terdiri dari beberapa sub bab yang merupakan satu kesatuan 

yang tidak bisa dipisahkan, yaitu: 

Bab I:  Pendahuluan  

 Dalam bab ini diuraikan mengenai latar belakang masalah, 

penegasan istilah, alasan pemilihan judul, permasalahan, tujuan dan 

kegunaan penelitian dan sistematika penulisan. 

Bab II:  Kerangka Teori dan Konsep  

 Bab ini diuraikan mengenai kajian teoritis, penelitian relevan, 

konsep operasional, asumsi dan hipotesis. 
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Bab III:  Metode Penelitian 

 Berisikan tentang jenis pendekatan penelitian, lokasi dan waktu 

penelitian, sumber data, informan penelitian, teknik pengumpulan 

data, dan teknik analisis data. 

Bab IV :  Gambaran Umum Lokasi Penelitian  

 Bab ini akan diuraikan Gambaran umum tentang lokasi penelitian 

dan subyek penelitian. 

Bab V :  Hasil Dan Pembahasan  

 Bab ini berisikan mengenai hasil dan pembahasan dari penelitian. 

Bab VI :  Penutup 

 Bab ini berisikan Kesimpulan dan saran. 
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BAB II 

LANDASAN TEORITIS 

 

A. Kajian Terdahulu 

Setelah penulis mengadakan kajian pustaka terhadap beberapa 

proposal yang berhubungan dengan tema pada proposal penulis, ternyata 

yang berkaitan dengan “Pelaksanaan Terapi Wicara Melalui Media 

Gambar Dalam Meningkatkan Kemampuan Berbicara Anak ABK” adalah: 

1. Skripsi Kurnia Apriyani, Program Studi Bimbingan dan Konseling 

Islam Jurusan Dakwah Fakultas Ushuluddin Adab dan Dakwah, 

Institut Agama Islam Negeri Bengkulu, yang berjudul “Pelaksanaan 

Terapi Wicara Bagi Anak Tunagrahita di Autis Center Provinsi 

Bengkulu”.(Sarjana Sosial Dalam Bidang Bimbingan dan Konseling 

Islam Disusun Oleh et al., n.d.) 

Perbedaannya dengan skripsi saya: objek dalam penelitiannya Kurnia 

Apriyani adalah anak Tunagrahita, sedangkan saya menggunakan anak 

ABK sebagai objek penelitian saya. 

Persamaannya dengan skripsi saya: adalah sama-sama meneliti 

mengenai pelaksanaan terapi wicara. 

2. Skripsi Sri Rahayu, Konsentrasi Kesejahteraan Sosial Fakultas 

Dakwah Dan Komunikasi Uin Syarif Hidayatullah Jakarta, yang 

berjudul “Evaluasi Pelaksanaan Terapi Wicara Dalam Meningkatkan 

Perkembangan Anak Terlantar Di Yayasan Sayap Ibu Kebayoran Baru, 

Jakarta Selatan”. 

Perbedaannya dengan skripsi saya: objek dalam penelitiannya Sri 

Rahayu adalah anak Terlantar, sedangkan saya menggunakan anak 

ABK sebagai objek penelitian saya. Persamaannya dengan skripsi 

saya: adalah sama-sama meneliti mengenai pelaksanaan terapi 

wicara.(Yayasan Sayap Ibu Kebayoran Baru et al., 2009). 

 

B. Kerangka Teoritis 

1. Pengertian terapi wicara  

a. Terapi wicara  

Menurut Sardjono dalam (Handayani, 2007) pengertian 

Terapi wicara (speech therapy) adalah pengobatan atau 

penyembuhan hal-hal yang ada kekurangan atau kesalahan yang 

berhubungan dengan pengekspresian ide-ide atau fikiran, 

mengucapkan bunyi atau suara yang mempunyai arti sebagai hasil 

penglihatan, pendengaran, pengalaman melalui gerakan-gerakan 

mulut, bibir serta organ bicara lain yang merupakan obyek belajar 
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serta menarik perhatian. Terapi wicara difokuskan untuk membantu 

anak agar lebih baik dalam menggunakan bahasa dalam 

berkomunikasi dengan orang lain. Kepentingan terapi wicara 

terhadap pemahaman bahasa bersifat mutlak, karena komunikasi 

dalam terapi wicara adalah komunikasi verbal, pesan linguistik, 

dan penyampaian informas menggunakan bahasa.  

Dalam perkembangannya terapi wicara memiliki cakupan 

pengertian yang lebih luas dengan mempelajari hal-hal yang terkait 

dengan proses berbicara, termasuk di dalamnya adalah proses 

menelan, gangguan irama / kelancaran dan gangguan neuromotor 

organ artikulasi (articulation) lainnya. 

 

b. Tujuan Terapi Wicara 

Menurut sardjono dalam (Handayani, 2007) mengatakan 

bahwa, terapi wicara (speech therapy) dimaksudkan sebagai suatu 

usaha perbaikan pembicaraan terhadap individu yang mengalami 

gangguan dalam bahasa dan bicara dengan jalan memberikan 

kebiasaan latihan percakapan yang baik. 

Tujuan penerapan terapi wicara ini untuk meningkatkan 

kemampuan bahasa dan bicara terutama produksi bahasa dengan 

cara bagaimana anak dapat mengeluarkan ide yang ada dalam 

bentuk kata-kata, serta perluasan penguasaan berbahasa. Sekalipun 

pendekatannya adalah agar anak dapat mengeluarkan berbagai ide 

dalam bentuk bahasa, namun bentuk imitasi pun akan mendapatkan 

penghargaan secara positif (Tiel, 2007). 

 

c. Klasifikasi Gangguan Bidang Garap Terapi Wicara 

Kesulitan berbicara pada anak ABK sering mengalami 

tantangan dalam kemampuan berbicara, yang dapat memengaruhi 

interaksi sosial dan perkembangan emosional pada anak ABK. 

Pentingnya terapi wicara untuk mendukung perkembangan 

komunikasi anak-anak ini. Gangguan berkomunikasi merupakan 

suatu kondisi yang masih bersifat umum dan belum terperinci. 

Gangguan komunikasi dapat dibedakan sesuai dengan tingkat 

kerusakan dan jenis gangguannya.Secara umum gangguan 

komunikasi ini dibedakan menjadi 2 kelompok besar yaitu 

gangguan bahasa dan gangguan wicara, yang selanjutnya gangguan 

wicara dibedakan menjadi gangguan artikulasi, gangguan suara, 

dan gangguan kelancaran. Sedangkan menurut kurikulum 

Pendidikan Terapi Wicara tahun 2002, gangguan komunikasi ini 
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dibedakan dalam 4 (empat) kelompok besar gangguan komunikasi 

serta gangguan menelan.Gangguan komunikasi, meliputi : 

Gangguan wicara, Gangguan Bahasa, Gangguan Suara, Gangguan 

Irama dan Kelancaran. Dari klasifikasi tersebut diperinci lagi ke 

dalam jenis-jenis gangguan yang berkaitan pada masing-masing 

gangguan atau gangguan komunikasi. Klasifikasi gangguan-

gangguan yang menjadi bidang garap terapi wicara tersebut adalah 

sebagai berikut : 

1. Gangguan Wicara (artikulasi) 

Salah satu jenis gangguan perilaku komunikasi oleh karena 

satu atau beberapa sebab yang berhubungan dengan fungsi 

pengamatan (sensasi dan persepsi), fungsi neuromuskuler, 

kondisi organ bicara, atau adanya pengaruh dari lingkungan 

mengalami kesulitan untuk menggunakan bunyi-bunyi bahasa 

dengan benar. Dalam hal ini kesalahan terletak pada titik 

temu/tumpu artikulasi (point of articulation) atau pada cara 

memproduksi bunyi bahasa (manner of articulation). Kesulitan 

bicara biasanya ditandai adanya Subtitusi (penggantian), Omisi 

(penghilangan), Distorsi (tidak jelas) dan Adisi (penambahan) 

(Y. Handoyo, 2009). 

2. Gangguan Bahasa 

Salah satu jenis gangguan perilaku komunikasi dimana 

penderita gangguan bahasa mengalami hambatan atau 

kesulitan proses simbolisasi (coding) dan penggunaan kaidah 

linguistik yang dipergunakan oleh lingkungannya, sehingga 

penderita mengalami hambatan dalam perkembangan, 

hambatan kemampuan reseptif, hambatan kemampuan 

ekspresif. Gangguan bahasa ini dapat terjadi akibat adanya lesi 

pada pusat-pusat bahasa di korteks serebri. 

3. Gangguan Suara 

Salah satu jenis komunikasi yang ditandai dengan adanya 

gangguan proses produksi suara (fonasi) ini biasanya terjadi 

akibat adanya sebab-sebab organik maupun fungsional yang 

mempengaruhi fungsi laring pada waktu fonasi. Gangguan 

dalam proses produksi suara ini dapat ditandai dengan adanya 

gangguan pada aspek-aspek suara, meliputi : kenyaringan 

loudness), nada (pitch), dan kualitas (quality) (A.H 

Markum,1991). 
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4. Gangguan Irama / Kelancaran 

Salah satu jenis gangguan perilaku komunikasi ditandai 

dengan adanya pengulangan (repetition) bunyi atau suku kata 

dan perpanjangan (prolongation) serta blocking pada saat 

berbicara.Adanya pengulangan, perpanjangan dan blocking 

pada saat berbicara menyebabkan penderita tidak mampu 

berbicara dengan lancar.Pada umumnya terjadi sehubungan 

dengan adanya ganggguan psikososial atau karena sebab-sebab 

lain yang mengganggu/mempengaruhi fungsi neuromotor 

organ bicara. 

5. Gangguan Menelan (disfagia) 

Disfagia ini merupakan kesulitan menelan yang terbagi 

menjadi 3 (tiga) fase yaitu fase oral, phase pharyngeal dan fase 

eshopageal yang disebabkan kondisi patologis, psikogenik dan 

neurologis. 

 

d. Pelayanan Terapi Wicara 

Pelayanan Terapi Wicara adalah bentuk pelayanan 

kesehatan profesional berdasarkan ilmu pengetahuan, teknologi 

dalam bidang perilaku komunikasi untuk meningkatkan dan 

memulihkan kemampuan perilaku komunikasi, yang berhubungan 

dengan kemampuan-kemampuan, bahasa, wicara, suara, 

irama/kelancaran dan problem menelan, yang diakibatkan oleh 

adanya gangguan/gangguan anatomis, fisiologi, psikologis dan 

sosiologis. Jenis-jenis pelayanan terapi wicara secara terperinci 

sebagai berikut : 

1) Pelayanan terapi wicara perorangan, meliputi : 

a) Model pelayanan individual adalah pelayanan terapi wicara 

oleh seorang terapis wicara pada suatu tempat pelayanan 

yang menetap dan segala sesuatu yang berkaitan dengan 

praktiknya itu sepenuhnya menjadi tanggung jawab terapis 

wicara yang bersangkutan.  

Ruang lingkup : 

Deteksi dan identifikasi gangguan kemampuan 

berkomunikasi dan menelan, pelayanan terapeutik, dan 

pelayanan konsultatif serta rujukan. 

b) Model pelayanan rumah 

Suatu ragam atau pola pelayanan dimana terapis wicara 

melakukan tindakan terapi wicara di tempat tinggal pasien 
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untuk jangka waktu tertentu atas kesepakatan kedua belah 

pihak. 

   Ruang lingkup : 

Deteksi dan identifikasi gangguan kemampuan 

berkomunikasi dan menelan, pelayanan terapeutik, dan 

pelayanan konsultatif serta rujukan. 

c) Model pelayanan kunjungan Adalah pelayanan yang 

dilakukan oleh terapis wicara pada klien yang mengalami 

gangguan perilaku komunikasi dan gangguan menelan yang 

dalam pelaksanaannya dilakukan di rumah atau di tempat 

perawatan perorangan atau lembaga. 

Ruang lingkup : 

Deteksi dan identifikasi gangguan kemampuan 

berkomunikasi dan menelan, pelayanan terapeutik, dan 

pelayanan konsultatif serta rujukan. 

 

e. Tahap-tahap pelaksanaan Kerja Terapi Wicara 

Tahap-tahap pelaksanaan kerja terapi wicara secara lebih terperinci 

diuraikan sebagai berikut: 

1. Asesmen, bertujuan untuk mendapatkan data awal sebagai 

bahan yang harus dikaji dan dianalisa untuk mem-buat program 

selanjutnya. Asesmen ini meliputi tiga cara, yaitu melalui 

anamnesa, observasi, dan melakukan tes, di samping itu juga 

diperlukan data penunjang lainnya seperti hasil pemeriksaan 

dari ahli lain. 

2. Diagnosis dan prognosis, setelah terkumpul data, selanjutnya 

data tersebut digunakan sebagai bahan untuk mene-tapkan 

diagnosis dan jenis gangguan/gangguan untuk membuat 

prognosis tentang sejauh mana kemajuan optimal yang bisa 

dicapai oleh penderita. 

3.  Perencanaan terapi wicara, perencanaan terapi wicara ini 

secara umum terdiri dari: (a)Tujuan dan program (jangka 

panjang, jangka pendek dan harian), (b) Perencanaan 

metode,teknik, frekuensi dan durasi, (c) Perencanaan 

penggunaan alat, (d) Perencanaan rujukan (jika diperlukan), (e) 

Perencanaan evaluasi. 

4.  Pelaksanaan terapi wicara, pelaksanaan terapi harus mengacu 

pada tujuan, teknik/metode yang digunakan serta alat dan 

fasilitas yang digunakan. 
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5. Evaluasi, kegiatan ini terapis wicara menilai kembali kondisi 

pasien dengan memban-dingkan kondisi, setelah diberikan 

terapi dengan data sebelum diberikan terapi.  

 

f. Teknik Terapi Wicara Pada Interaksi Sosial Anak ABK 

Dalam penanganan anak berkebutuhan khusus dilakukan 

terapi wicara dan sensori integrasi. Terapi wicara di gunakan untuk 

menangani anak dengan gangguan komunikasi hal ini sering 

dideteksi terlambat bicara. Untuk itu diperlukan terapi wicara 

dengan melatih wicara anak agar anak dapat berkomunikasi dengan 

masyarakat. Terapi ini untuk melatih anak terampil memper-

gunakan sistem encoding berupa kemampuan mempergunakan 

organ untuk bicara, menggerakkan lengan tangan dan tubuh yang 

lain, serta ekspresi wajah. Sedangkan dalam pengetahuan anak 

diharapkan mampu mengerti tentang cara mengucapkan seluruh 

bunyi bahasa dengan benar, mengevaluasi bicaranya sendiri ber-

dasarkan pengamatan visual, auditori, dan kinestetis. Sementara 

untuk sikap diharapkan anak berperilaku baik terhadap orang lain 

sehingga emosi anak berkembang seimbang (Sunanik, 2012). 

Terapi wicara ini akan melatih anak ABK dalam 

berkomunikasi dan berbahasa. Meskipun demikian orang tua harus 

sabar dan tidak boleh menyerah dalam melatih anak ABK,  karena 

melatih anak ABK tidak seperti melatih anak -anak normal (Aris, 

2012). 

 

2. Pengertian Media Gambar 

a. Media gambar 

Media Gambar menurut para ahli dijelaskan: 

1) Menurut  Oemar Hamalikl(1986:43), Gambar adalah segala 

sesuatu yang diwujudkan secara visual dalam bentuk 2 dimensi 

sebagai curahan perasaan atau pikiran. 

2) Menurut KBBI, Gambar adalah tiruan barang, binatang, 

tumbuhan dan sebagainya. 

Media gambar dapat disebut juga media Visual.Menurut 

Amir Hamzah alat-alat visual adalah alat-alat yang "visible" artinya 

dapat dilihat. Diantara alat-alat visual antara lain gambar, foto, 

slaid, model.Karena itu, pendidikan visual artinya tidak lain dari 

pada penyajian pengetahuan melalui "pengalaman melihat". 

Dengan kata lain, pendidikan visual adalah suatu metode untuk 

meyampaikan informasi berdasarkan prinsip psikologis yang 
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menyatakan bahwa seseorang memperoleh pengertian yang lebih 

baik dari sesuatu yang dilihat dari pada sesuatu yang didengar atau 

dibacanya. 

Dari pengertian diatas, pembelajaran dengan media 

gambar adalah pembelajaran dengan media yang dapat dilihat oleh 

anak ABK. Alat-alat visual dapat menyampaikan pengertian atau 

informasi dengan cara yang lebih konkrit atau lebih nyata dari pada 

yang dapat disampaikan oleh kata-kata yang diucapkan. 

Lebih lanjut, menurut Nana Sudjana dan Ahmad Rivai 

dalam R Angkoso dan A.Kosasih, media gambar merupakan media 

yang mengkombinasikan fakta dan gagasan secara jelas dan kuat 

melalui kombinasi pengungkapan kata-kata dengan gambar. 

Media gambar adalah media yang paling cocok digunakan 

pada anak ABK. Hal ini di karenakan anak ABK lebih menyukai 

gambar dari pada tulisan, apalagi jika gambar dibuat dan disajikan 

sesuai dengan persyaratan yang baik, tentu akan menambah 

semangat anak dalam mengikuti proses terapi wicara mengingat 

anak ABK kurang fokus dan mudah bosan dalam pelaksanaan 

terapi wicara. 

Dari aspek perkembangan pada anak ABK, aspek bahasa 

merupakan salah satu aspek perkembangan yang sangat penting 

untuk dikembangkan, karena bahasa merupakan alat komunikasi 

yang digunakan oleh manusia. Berdasarkan hasil penelitian Mc. 

Lughlin dan Ganesee dalam Henry Guntur Tarigan mengemukakan 

bahwa anak-anak lebih cepat memperoleh bahasa tanpa kesukaran 

dari pada orang dewasa. Pendapat ini didukung oleh Joen Boek 

yang menyatakan bahwa anak akan menggunakan bahasa dengan 

baik sebelum umur lima tahun, ia juga belajar bahasa lebih mudah 

pada tahun-tahun ini dibandingkan pada masa berikutnya oleh 

karena keadaan fisik otaknya sedang berkembang. 

Dari pendapat tersebut diatas dapat ditarik kesimpulan 

bahwa masa anak-anak adalah masa yang sangat penting untuk 

membentuk mental yang positif bagi kehidupannya. Anak dapat 

diberi moral dasar berupa keterampilan berbahasa meningkat, pada 

masa ini masih sangat baik ingatannya. Pengajaran bahasa pada 

anak bila dimulai sejak dini akan lebih bagus dan optimal hasilnya 

dibandingkan pengajaran kepada orang dewasa. Hal ini 

dikarenakan pada saat otak anak masih lentur sehingga dapat diukir 

ucapan yang akurat. 



15 
 

 
 

Media gambar termasuk media visual sebagaimana halnya 

media yang lain media berfungsi untuk menyalurkan pesan dari 

sumber kepenerima pesan. Saluran yang dipakai menyangkut indra 

penglihatan. Pesan yang akan disampaikan dituangkan kedalam 

simbol-simbol komunikasi siswa. Simbol- simbol te$rse $but pe $rlu 

dipahami be$nar artinya agar prose $s pe$nyampaian pe $san dapat 

be$rhasil e$fe $sie$n. Se$lain fungsi umum te $rse $but se$cara khusus 

gambar pula untuk me $narik pe $rhatian, me $mpe$rje$las sajian ide$, 

me$ngilustrasikan atau me$nghiasi fakta yang mungkin akan ce $pat 

dilupakan atau diabaikan bila tidak digambarkan. Se$lain se $de$rhana 

dan mudah pe $mbuatannya, me $dia gambar te $rmasuk me$dia yang 

re $latif murah bila ditinjau dari se $gi biayanya.pe$nggunaan me $dia 

gambar dalam te $rapi te $rbukti e$fe$ktif dalam me$ningkatkan daya 

tarik dan pe $mahaman anak ABK.  

 

3. Pengertian Peningkatan Kosakata Anak 

a. Peningkatan Kosakata 

Kosakata adalah pe $rbe $ndaharaan kata, me $nurut (Tarigan, 

2011:2) kosakata ialah pe$rbe $ndaharaan kata yang me $njadi 

ke$kayaan bahasa, ke $kayaan suatu bahasa dan juga te $rmasuk 

ke$kayaan se $se$orang dalam bahasa te$rte$ntu. Kualitas ke$te$rampilan 

bahasa be $rgantung pada kuantitas dan kualitas kosakata yang 

dimiliki. Se$makin banyak kosakata yang dimiliki anak akan 

se$makin te$rampil be$rbahasa (Tarigan, 2011:02). Se$hingga agar 

te$rampil be $rbahasa anak pe $rlu me$nge $mbangkan pe $nambahan 

kosakata. Jika kualitas dan kuantitas atau pe$nambahan kosakata 

anak banyak maka ke$te$rampilan dalam be$rbahasa akan 

be$rke$mbang de $ngan baik. Be $gitu juga se $baliknya jika kualitas dan 

kuantitas atau pe$nambahan kosakata anak se$dikit maka 

ke$te$rampilan dalam be $rbahasa akan te $rhambat. Me$nurut Guntur 

(dalam Susanto 2011:75) me$nge $nai pe$nambahan kosakata pada 

usia 1 tahun pe$rbe $ndaharaan kata anak kurang le$bih 50 kosakata 

dan pada usia 2 tahun pe$rbe$ndaharaan kata kurang le $bih 50–100 

kosakata. Pe $nambahan kosakata akan te $rus be $rtambah pada usia 

se$kolah dan dari pe $ngalaman yang didapat se $hari-hari. 

Kosakata yang dipe $role$h anak didapat dari lingkungan 

ke$luarga dan lingkungan te $tangga yang diikuti de$ngan 

pe$rke$mbangan kosakata yang sangat ce $pat saat me$masuki usia 

se$kolah. Se $pe $rti yang dike $mukakan Jamaris (dalam Susanto, 

2011:77) bahwa kosakata anak be $rke$mbang sangat pe $sat, se $iring 
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de$ngan pe $rke$mbangan anak dan pe $ngalamannya be $rinte$raksi 

de$ngan lingkungannya. Anak me $mpe$lajari kosakata dari 

pe$ngalaman se $hari-hari, se$makin se$ring anak be $rinte$raksi de $ngan 

orang lain pe $rke $mbangan kosakata yang dimiliki se$makin baik, 

be$gitu juga se $baliknya. Namun anak abk me $ngalami ke $sulitan 

dalam hal ini kare $na be$rkaitan de $ngan hambatan inte$raksi 

sosialnya. Anak autis le $bih suka me $nye $ndiri dan asyik be $rmain 

de$ngan dirinya se $ndiri dibandingkan be $rmain de $ngan te $man 

se$baya, kare $na kurangnya inte $raksi anak autis de$ngan orang lain 

se$hingga pe $rke $mbangan kosakatanya juga me $ngalami hambatan. 

Pe$nambahan kosakata me$ningkat dikare $nakan dalam 

pe$me$be$rian mate $ri me$nge $nai kosakata se$hari-hari, guru 

me$nggunakan me $tode$ floor time$ de $ngan me $nciptakan suasana 

be$lajar yang me $nye $nangkan anak be $rmain kartu karta be $rgambar 

se$be $lum pe$mbe$rian mate$ri de$ngan kamus kata be$rgambar de $ngan 

tujuan untuk me$nge $tahui minat anak me$nge $nai mate$ri yang akan 

disampaikan. Se$hingga guru le $bih mudah me$mbe$rikan mate$ri dan 

anak dapat me $ne$rima mate$ri yang disampaikan guru. 

Me$nurut (piage $t dan vygotsky), pe $rke$mbangan bahasa 

anak dipe $ngaruhi ole$h inte$raksi sosial dan pe$nggunaan alat bantu 

visual. Be $rbicara adalah ke $mampuan me $ngucapkan bunyi 

artikulasi atau kata-kata untuk me$nge $kspre$sikan, me$nyatakan atau 

me$nyampaikan pikiran, gagasan, dan pe $rasaan. Tarigan (2008:16) 

me$ngungkapkan bahwa be$rbicara me $rupakan suatu siste$m tanda-

tanda yang dapat dide $ngar (audible $) dan yang ke$lihatan (visible$) 

yang me $manfaatkan se $jumlah otot dan jaringan otot tubuh manusia 

de$ngan maksud dan tujuan-tujuan gagasan atau ide$-ide$ yang 

dikombinasikan. Se$lanjutnya, dikatakan bahwa be $rbicara 

me$rupakan suatu be $ntuk pe$rilaku manusia yang me $manfaatkan 

faktor-faktor fisik, psikologis, ne$urologis, se$mantik, dan linguistik 

se$de $mikian e$kste$nsif, se$cara luas se $hingga dapat dianggap se $bagai 

alat manusia yang paling pe$nting bagi kontrolsosial. 

Be $rbicara le $bih dari se$kadar pe $ngucapan bunyi-bunyi atau 

kata-kata. Be $rbicara adalah suatu alat untuk me$ngkomunikasikan 

gagasan-gagasan yang disusun se $rta dike $mbangkan se $suai de $ngan 

ke$butuhan-ke$butuhan sang pe $nde$ngar atau pe $nyimak. Mujlgrave $ 

(dalam Tarigan, 2008: 16) me$ngungkapkan bahwa be $rbicara 

me$rupakan instrume $n yang me $ngungkapkan ke$pada pe $nyimak 

hampir-hampir se$cara langsung apakah sang pe $mbicara me $mahami 
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atau tidak, pada saat dia me$ngkomunikasikan gagasan-gagasannya; 

apakah dia waspada se $rta antusias atau tidak. 

Be $rdasarkan paparan para ahli maka ke$mampuan 

be$rbicara anak usia lima sampai e$nam tahun me$rupakan 

pe$mahaman makna bunyi bahasa dalam konte$ks be $rbicara 

se$hingga mampu be $rinte$raksi de $ngan te $man se$baya maupun orang 

de$wasa. Ke $mampuan be $rbicara anak usia lima sampai e$nam tahun 

te$rlihat dalam be$be$rapa aspe $k ke$bahasaan me$liputi te$kanan, 

kosakata, tatabahasa, ke$lancaran, pe $mahaman, ke $runtutan, dan 

pe$lafalan, ke $mudian aspe$k nonke $bahasaan me$liputi e$kspre $si, 

inte$raksi, dan sikap. 

Walaupun usia anak be $lum me$ncapai 1 tahun, me$re $ka 

dapat me $nge $tahui be$tapa pe $ntingnya pe $ran bicara dalam 

komunikasi de$ngan orang lain. Pada waktu me$re $ka me$ne $mukan 

bahwa upaya awal me $re $ka untuk be$rkomunikasi de$ngan me $nangis 

atau de $ngan me $nggunakan isyarat yang tidak se $lalu dipahami. 

 

b. Tujuan peningkatan kosakata anak 

Tujuan utama be $rbicara adalah untuk be$rkomunikasi. 

Komunikasi me$rupakan pe $ngiriman dan pe $ne$rimaan pe $san atau 

be$rita antara dua orang atau le$bih se$hingga pe $san yang dimaksud 

dapat dipahami. Ole $h kare $na itu, agar dapat me $nyampaikan pe $san 

se$cara e $fe $ktif, pe$mbicara harus me $mahami apa yang akan 

disampaikan atau dikomunikasikan.Tarigan juga me$nge $mukakan 

bahwa be $rbicara me $mpunyai tiga maksud umum yaitu untuk 

me$mbe $ritahukan dan me$laporkan (to inform), me$njamu dan 

me$nghibur (to e $nte$rtain), se $rta untuk me $mbujuk, me$ngajak, 

me$nde $sak dan me $yakinkan (to pe $rsuade $).(Tarigan, 2008) 

Gorys Ke $raf dalam St. Y. Slame$t dan Amir (1996: 46-47) 

me$nge $mukakan tujuan be $rbicara diantaranya adalah untuk 

me$yakinkan pe $nde$ngar, me$nghe $ndaki tindakan atau re $aksi fisik 

pe$nde$ngar, me $mbe$ritahukan, dan me$nye $nangkan para pe $nde$ngar. 

Pe$ndapat ini tidak hanya me $ne$kankan bahwa tujuan be $rbicara 

hanya untuk me $mbe$ritahukan, me$yakinkan, me$nghibur, namun 

juga me $nghe $ndaki re $aksi fisik atau tindakan dari si pe$nde $ngar atau 

pe$nyimak. 

c. Gangguan keterlambatan berbicara 

Be $rdasarkan kate $gori yang dike $mukakan ole $h Ame$rican 

Spe$e $sh-Language $ He $aring Association (Frie $da Mangunsong,2009), 

gangguan ke $te $rlambatan bicara digolongkam se $bagai be $rikut: 
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1. Gangguan Komunikasi, me$liputi : 

a. Gangguan bicara, yaitu: 

 Ke $lainan Suara 

Salah satu aspe $k dari e $kspre $si ve$rbal adalah kualitas 

suara pe $mbicara. Bicara normal me$miliki variasi 

dalam nada(tone $),alunan volume$ suara yang se $suai. 

Pada be $be $rapa orang de$ngan ke $lainan ini me$miliki 

suara yang te $rlalu ke $ras atau bahkan te $rlalu le$mbut. 

Waspadailah anak-anak yang pe $ngucapannya, ke$ras 

atau le$mah, kulitas suara, ke $lancaran bicara, dan 

re $ntang e $kspre $sinya be $rbe $da de$ngan te $man se$baya 

me$re $ka. Bisa jadi hal ini bukan dise $babkan kare $na 

me$re $ka pe $malu, me$lainkan kare $na ke$sulitan dalam 

be$rbahasa. 

 Gangguan  Artikulasi 

Gangguan artikulasi me$liputi ke$salahan-ke $salahan 

dimana anak me $ndistorsikan bunyi kata (shup untuk 

sup), me$nsubtitusikan bunyi suatu kata de $ngan lainnya 

(ce $nang untuk se $nang), me $nambahkan bunyi yang 

tidak re$le$van te$rhadap suatu kata (ide $r untuk ide$). Dan 

masalah artikulasi yang se $ring te $rjadi pada anak 

adalah laling, dimana bunyi r dan l didistorsikan. 

 Gangguan ke $lancaran bicara 

Masalah yang paling dike$nal adala ke $tidak te $raturan 

dalam “timing” bicara. Hal ini biasanya dise $babkan 

ke$tidakmampuan dalam me$ngontrol pe $rnapasan saat 

bicara. Contoh: stutte$ring (gagap). Gagap me$rupakan 

salah satu gangguan bicara yang ditandai de $ngan 

gangguan ke $lancaran(flue$cy), alunan (flow) atau ritme $ 

dan ke $lancaran be $rbicara bisa be $rbe $ntuk te $rse$ndat-

se$ndat,adanyan pe $ngulangan-pe$ngulangan, tampak 

te$gang. 

Gangguan ini bisa muncul pada saat anak be$lajar 

bicara usia 2-6 tahun.15 Apabila gagap be $rlangsung 

le$bih dari satu tahun se$baiknya anak se $ge $ra dibawa ke$ 

te$rapis bicara. Ke $lainan lain yang te $rmasuk dalam 

gangguan ke $lancaran be$rbicara adalah clutte$ring, 

dimana anak be $rbicara de$ngan sangat ce $pat, iramanya 

tidak be $raturan dan kadang-kadang ucpannya tidak 

je$las, te $rbolak balik dan sulit dipahami. 
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b. Ke $lainan bahasa 

 Be $ntuk bahasa 

 Isi Bahasa 

 Fungsi Bahasa 

2. Variasi dalam komunikasi, me$liputi: 

a. Pe$rbe $daan komunikasi atau dialog 

b. Komunikasi tambahan (augme $ntative $ communication 

syste $m) 

 

d. Faktor keterlambatan berbicara  

Me$nurut Gusdi Sastr (2011) Pe $nye $bab te$rjadinya 

gangguan bicara dan be$rbahasa pada anak dapat dilihat dari 

be$rbagai faktor yaitu: 

a. Faktor Gangguan Pe $nde $ngaran 

Anak de $ngan gangguan pe$nde $ngaran biasanya tidak akan 

me$mbe $ri re$spon te$rhadap bunyi–bunyian yang ada di 

se$kitarnya. Gangguan pe$nde$ngaran bisa me $nye $babkan anak 

me$ngalami hambatan pula dalam me $mahami, me $niru dan 

me$nggunakan bahasa  

b. Faktor Gangguan pada Otot Bicara 

Ciri yang paling utama pada anak yang me $ngalami gangguan 

otot bicara adalah, lafal bicaranya tidak bisa se $mpurna. Kadang 

otaknya sudah me$me$rintahkan untuk me$njawab de$ngan be $nar, 

tapi yang ke $luar dari mulut te$tap tidak je$las. Hal itu te$rjadi 

kare $na adanya gangguan ne$urologis atau pe $rsyarafan. 

c. Faktor  Ke $te$rbatasan Ke $mampuan Kognitif 

Ke $te$rbatasan ke $mampuan kognitif adalah ke$te$rbatasan 

me$mpre $se$ntasikan obje$k yang dilihat dalam be $ntuk image $. Bila 

ke$mampuan kognitif te $rganggu, maka image $ te$rse$but tidak 

akan te $rbe $ntuk. Kondisi ini biasanya bisa dide $te$ksi se$ndiri ole$h 

orang tua de $ngan me $lihat ke$mampuan motorik anak. Misalnya, 

anak yang me $ngalami gangguan bicara biasanya juga kurang 

mampu me $lakukan aktivitas lain yang se $de$rhana se $kalipun, 

se$pe $rti me$makai se $patu atau me$ngancingkan baju. 

d. Faktor Me $ngalami Gangguan Pe $rvasif 

Biasanya te $rjadi pada anak yang me $ngalami ADD (atte $ntion 

de$fisit disorde$r). Anak yang me $ngalami ke $te$rbatasan ate $nsi ini 

me$ngalami masalah di pusat sarafnya. Gangguan ini biasanya 

tidak be $rdiri se $ndiri, tapi dibare $ngi ciri–ciri lain, misalnya, 

pe$ke$rjaannya tidak pe $rnah tuntas,sulit atau tidak bisa bisa 
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be$rkonse$ntrasi dan se $bagainya. Namun untuk me$mastikannya, 

tidak ada cara lain ke $cuali me$ndatangi ahli saraf atau ne $urolog. 

e. Faktor Kurangnya Komunikasi se $rta inte $raksi de$ngan Orang 

Tua dan Lingkungannya Banyak orang tua yang tidak 

me$nyadari bahwa cara me$re $ka be $rkomunikasi de$ngan si anak 

lah yang juga me $mbuat anak tidak punya banyak 

pe$rbe$ndaharaan kata–kata, kurang dipacu untuk be$rpikir logis, 

me$mbuat analisa atau ke $simpulan dari kalimat – kalimat yang 

sangat se $de$rhana se $kali pun. 

 

4. Pengertian Anak ABK 

a. Anak berkebutuhan khusus 

Anak be $rke $butuhan khusus adalah suatu kondisi dimana 

anak me $miliki karakte $ristik khusus yang be $rbe $da de$ngan anak pada 

umumnya yaitu me$ngalami ke$te$rbatasan atau ke$luarbiasaan baik 

pada fisik, me$ntal-inte$le$ktual, sosial, maupun e$mosional. Se$jalan 

de$ngan pe $ndapat (Atmaja 2018, 3) anak be$rke$butuhan khusus 

adalah anak yang me$miliki ciri yang be $rbe$da de$ngan anak-anak 

pada umumnya, me $re$ka me$ngalami hambatan dalam pe $rtumbuhan 

dan pe$rke$mbangannya. Me$re $ka me$mbutuhkan ke$giatan dan 

layanan yang khusus agar dapat me $ncapai pe $rke$mbangan yang 

optimal. 

Banyak istilah yang dipe$rgunakan se $bagai variasi dari 

ke$butuhan khusus, se $pe$rti disability, impairme $nt, dan handicape $d. 

Me$nurut World He $alth Organization (WHO). de$finisi masing-

masing istilah adalah se $bagai be $rikut: 

1. Impairme $nt : me$rupakan suatu ke $adaan atau kondisidimana 

individu me$ngalami ke $hilangan atau abnormalitas psikologi, 

fisiologi, atau fungsi struktur anatomis se $cara ummum pada 

tingkat organ tubuh.  

2. Disability : me $rupakan suatu ke $adaan dimana individu 

me$ngalami ke $kurangan apapun yang dimungkinkan kare $na 

adanya ke $adaan impairme$nt se$pe$rti ke $cacaan pada organ tubuh. 

3. Handicape $d : me $rupakan ke $tidak be $runtungan individu yang 

dihasilkan dari impairme$nt atau disabilityyang me$mbatasi atau 

me$nghambat pe $me$nuhan pe $ran yang normal pada individu. 

Handicape $d juga bisa diartikan suatu ke $adaan dimana individu 

me$ngalami ke $tidak mampuan dalam be $rsosialisasi dan 

be$rinte$raksi de $ngan lingkungan. Hal ini dimungkinkan kare $na 

adanya ke $lainan dan ke $kurangannya fungsi organ individu. 
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b. Penggolongan anak berkebutuhan khusus (ABK) 

Me$nurut Munawir Yusuf, anak be $rke$butuhan khusus 

te$rbagi me $njadi dua yaitu: 

1. Pote$nsi cibi: ce$rdas istime$wah, bakat istime$wah, be $rhak 

me$ndapatkan pe $ndidikan khusus 

a. Ce$rdas istime$wah 

Fisik : (mungkin) tidak ada 

Prilaku : be$rpikir ce $pat, kre $atif, mandiri, tanggung jawab 

te$rhadap tugas, pre $stasi me$ngagumkan, atau me $miliki bakat 

yang me $nonjol 

Ke $luhan : se$ring me $rasa tidak puas 

b. Be $rbakat cibi 

Se$se$orang dise $but ce $rdas istime$wah dan bakat istime$wah 

apabila diukur de $ngan me$nggunakan te $s ke$ce$rdasan 

me$nghasilkan skor IQ diatas 110 diatas rata-rata, se$se $orang 

dise$but me$miliki bakat istime$wah apabila bakat te$rse $but 

sangat me$nonjol dalam bidang akade $mik te$rte $ntu, olahraga, 

se$ni, dan ke $pe$mimpinan me$le$bihi tingkat pe$rke$mbangan 

usia te$man se $baya. 

2. Be $rke $lainan: fisik, me $ntal-inte$le $ktual, e$mosi dan sosial ( 

be$rhak me$ndapatkan pe $ndidikan khusus).  

Me$nurut Kauffman da Hallah (2005:18-45) anak 

be$rke$butuhan khusus (ABK) yang paling banyak me$ndapatkan 

pe$rhatian se $bagai be $rikut: 

a. Tunagrahita adalah anak yang se $cara nyata me$ngalami 

hambatan dan ke $te$rbe $lakangan pe $rke$mbangan me$ntal-

inte$le$ktual di bawah rata-rata.  

b. Tunarungu adalah ke$kurangan atau ke$hilangan ke$mampuan 

me$nde$ngar baik se$bagian atau se$luruhnya yang dialamai 

ole$h individu.  

c. Tunalaras (e $motional or be $havioral disorde $r) adalah anak 

yang me $ngalami gangguan pe $rilaku dan me$mbe$rikan 

re $spon-re $spon kronis yang je $las tidak dapat dite $rima se $cara 

sosial ole$h lingkungan atau pe$rilaku yang se $cara pe$rsonal 

kurang me $muaskan, te $tapi masih dapat dididik.  

d. Tunawicara me $rupakan ke$tidak mampuan anak untuk 

be$rbicara. 

e. Tunane $tra me$rupakan salah satu tipe$ anak be $rke$butuhan 

khusus (ABK), yang me $ngacu pada hilangnya fungsi inde $ra 

visual se$se $orang.  
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f. Anak autisme $ se $bagai gangguan pe $rke$mbangan se $bagai 

hasil dari gangguan pada siste$m syaraf pusat manusia. 

g. Anak be$rbakat adalah anak yang me$miliki pote$nsi 

ke$ce$rdasan (inte$lige$nsi), kre$ativitas, dan tanggungjawab di 

atas anak-anak normal se$usianya, se$hingga untuk 

me$wujudkan pote$nsinya me$njadi pre$stasi nyata 

me$me$rlukan pe$layanan khusus. 

h. Anak tunadaksa adalah anak yang me$mpunyai ke$lainan 

ortope$dik atau salah satu be$ntuk be$rupa gangguan dari 

fungsi normal pada tulang, otot, dan pe$rse$ndian yang bisa 

kare$na bawaan se$jak lahir, pe$nyakit atau ke$ce$lakaan, 

se$hingga apabila mau be$rge$rak atau be$rjalan me$me$rlukan 

alat bantu. 

 

c. Karakteristik anak berkebutuhan khusus (ABK)  

Karakte $ristik anak-anak be$rke$butuhan khusus (ABK) yang 

be$rbe$da de $ngan anak pada umumnya. Me $re $ka tidak se$lalu me$nunjukkan 

ke$tidak mampuan me $ntal, e $mosi, atau gajala fisik lainnya, ada juga 

anak yang tidak me $ngalami gangguan fisik maupun prilaku. Namun 

pada akhirmya me $me$rlukan pe $ndidikan khusus kare $na hambatan yang 

be$rasal dari faktor e $kste$rnal. 

Karakte $ristik dan hambatan yang dimiliki me$mbuat me$re$ka 

me$me $rlukan layanan pe$ndidikan khusus yang dise$suaikan de$nagan 

ke$mampuan dan pote $nsinya. 

1. Adanya pe $rbe $daan se $cara fisik, psiologis, kognitif, atau sosial 

se$hingga te$rlambat dalam me$nge $mbangkan pote$nsinya se $cara 

optimal. 

2. Me$me $rlukan cara be $lajar, program mate$ri, te$knik pe$ngajaran. Dan 

fasilitas yang be $rbe $da dari anak pada umumnya. 

3. Me$me $rlukan instruksi yang be $rbe$da dari pada anak pada umumnya. 

4. Me$me $rlukan pe $nanganan yang be $rle$bihan dari te$nagan profe $sional. 

 

d. Faktor pemicu lahirnya anak berkebutuhan khusus 

1. Gangguan pe $mbe$ntukan dan pe $rke $mbangan otak anak se $jak 

pe$mbuahan, lahir, masa bayi, masa anak, sampai re$maja. 

2. Pada awal ke $hamilan ye $rutama minggu ke $ 2 sampai ke $ 16, pada 

saat pe $mbe$ntukan organ, ada be $rbagai hal yang dapat 

me$nye $babkan pe $mbe$ntukan otak tidak se $mpurna, antara lain 

ke$kurangan gizi dan mikronutrie$n se$pe$rti iodiom, zink, 
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pe$nggunaan obat pe $luntur, pe$nggunaan obat pe$ne$nang, usaha 

pe$ngangguran de $ngan pijatan lainnya. 

3. Hasil pe $ne$litian me$nunjukkan adanya bahan organik pada ibu 

hamil yang be $ke$rja dipabrik, yang be $rpe $ngaruh kurang baik 

te$rhadap pe $rke $mbangan motorik tingkah laku pe $rhatian. 

4. Pada saat hamil, ibu me$ngalami kurang gizi, me$ngonsumsi obat-

obatan, dan me $ngalami stre $s. 

5. Pada saat lahir, bayi tidak langsung me $nangis, lahir se$be $lum 

waktunya (pre $matur), be $rat badan re $ndah, imunisasi tidak le $ngkap, 

dan ada ke $te$rlambatan pe $rke $mbangan. 

 

e. Bagaimana sikap orang tua menerima kehadiran ABK? 

1. Me$ne $rima de$ngan ke $tulusan kondisi anak, orang tua pe $rlu 

se$lalu me $nujukkan cinta dan pe $rhatiannya pada anak. 

2. Be $rsikap positif, me$skipun anak me$miliki ke$butuhan khusus, 

yakinlah bahwa anak te$rse$but bisa be $rke$mbang dan punya 

ke$hidupan le$bih baik. 

3. Me$nge $nal dan me $mahami pe$rke $mbangan anak, se$rta me $nge $nal 

dan me$mahami gangguan tumbuh ke$mbang anak, bila ada 

tanda gangguan, orang tua se $ge $ra konsultasi ke $pada ahli. 

4. Orang tua be $rpe$ran aktif dalam me $lanjutkan re $rapi dirumah. 

5. Orang tua turut se$rta dalam se$tiap e$valuasi ke$majuan anak yang 

dilakukan ole $h ahli. 

6. Orang tua pe $rlu me $nunggu ke $siapan anak jangan me $maksa 

anak me $lakukan se$suatu, se$baliknya pantau ke $mampuan yang 

saat dimiliki anak, lalu latihlah anak me$nge $mbangkan 

ke$mampuannya. 

7. Gali pote$nsi yang dimiliki ABK, bila digali, pote$nsi me$re $ka 

te$rnyata saangat luar biasa, bahkan bisa me $lampaui anak yang 

tidak be$rke$butuhan khusus. 

8. Be $ri ke $se$mpatan anak untuk be$rmain be $rsama anak-anak lain 

se$hingga anak bisa be $lajar dari te $man-te$mannya yang tidak 

me$ngalami disabilitas. 

9. Doronglah ke $mampuan bantuan diri se $pe$rti makan, minum, 

dan ke $toile$t se$ndiri. 

10. Adaptasikan lingkungan rumah se$hingga me$mudahkan anak 

be$rge $rak. 

11. Se$lalu be $rkomuikasi de $ngan guru dise $kola, se $hingga te $rjadi 

sinkronisasi antara pe $ndidikan dirumah dan dise $kolah. 
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12. Me$mbe $rikan pe $rlakuan yang wajar dan re $alistis te$rhadap ABK, 

jangan be $rsikap te $rlalu me $lindungi, sikap te $rse $but dapat 

me$nghambat ke $mandirian anak dan pe $nghambat pe$rke$mbangan 

sosialnya. Yang te $rbaik adalah bimbing dan be $rikan 

ke$se$mpatan ABK untuk dapat mandiri. 

 

5. Sejarah Humanika Psychology Center 

Humanika Psychology Ce$nte$r adalah le $mbaga layanan 

konsultasi psikologi untuk anak dan de $wasa yang dile $ngkapi de $ngan 

se$kolah dan klinik te $rapi untuk anak be $rke$butuhan khusus yang 

be$rawal dari tahun 2003 yang didirikan se $ndiri ole$h ibu Aida Malikha 

S.Psi.,M.Si. Psikolog be $ralamat di Jl.Arifin Ahmad no.04 Pe $kanbaru. 

Pada saat tahun 2003 itulah ibu Aida Malikha di minta me$nangani 

psikote$s dan se$le $ksi karyawan ataupun se $kolah-se $kolah yang ingin 

muridnya masuk ke $ pe $njurusan, te $tapi kantor Humanika masih di 

rumah ibu Aida Malikha yang basicnya masih Biro Psikologi Murni 

se$hingga se $tiap kali PT ataupun Instansi lainnya yang ingin 

me$ngadakan psikote$s te$tap pihak PT ataupun Instansi yang 

me$mbe $rikan fasilitas te$rse$but se $pe$rti ruangan atau bahkan ibu Aida 

Malikha yang me $nye $wakan te $mpat untuk psikote$s.  

Se$me$njak tahun 2003 Humanika mulai be$rke $mbang se $cara 

pe$sat dan jaringan ibu Aida Malikha pun mulai di ke $nal orang, 

se$hingga akhir tahun 2015 surat izin prakte$k pe$rorangan dipe $rbarui 

dan Humanika Psychology Ce $nte$r pun dipe$rbarui me$njadi CV. Ole$h 

kare $na itu, ibu Aida Malikha me $mutuskan untuk me$ncari te $mpat yang 

cocok se $bagai te$mpat layanan Psikologi. Pada bulan Mare$t 2016 

Humanika Psychology Ce$nte$r pun te $lah dibuka di jalan Arifin Ahmad 

No.04 Pe$kanbaru.  

Se$te$lah itu layanan Psikologi yang ada di Humanika 

Psychology Ce $nte$r pun mulai be $rtambah yang dulunya hanya 

me$mbe $rikan layanan psikote$s saja te $tapi se$karang le$bih banyak se $pe $rti:  

1. Konsultasi psikologi  

2. Psikote$s  

3. Te$rapi tumbuh ke$mbang anak  

4. Se$le$ksi karyawan  

5. Ase $ssme$nt  

6. Se$kolah khusus Humanika  

7. Narasumbe $r se$minar/ce $ramah  

Dalam me $njalankan tugasnya, Humanika Psychology Ce $nte$r 

me$mpunyai tugas pokok : Humanika Psychology Ce $nte$r me$layani 
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konsultasi psikologi untuk anak dan de $wasa yang dile $ngkapi de $ngan 

klinik te$rapi anak de $ngan be$rke$butuhan khusus. Untuk me$njalani 

tugasnya, Humanika Psychology Ce $nte$r me$nye $le$nggarakan tugasnya 

se$pe $rti :   

1. Pe$me$riksaan psikologis/psikote$s, yang mana untuk 

me$nge $tahui ke $mampuan inte $le$ktual, ke$pribadian, 

me$ngide $ntifikasi minat, dan untuk ke $rja se $se$orang agar 

me$ramalkan fungsi ke$mampuan dalam bidang 

pe$rke$mbangan dan ke $se$hatan me $ntal, pe$ndidikan dan 

pe$ke$rjaan.   

2. Se$le$ksi dan re$krutme$n, yang mana be $rtujuan untuk 

me$mbantu me $lakukan prose $s se$le$ksi te$rhadap siswa yang 

me$ndaftar agar se $kolah me$ndapat siswa te$rbaik. Atau untuk 

me$mbantu pe$rusahaan dalam me$lakukan se$le$ksi dan 

re $krutme$n se $huingga pe$rusahaan mampu me$ndapatkan 

karyawan pada posisi yang te $pat.  

3. Te$rapi, rangkaian re $midiasi yang be $rtujuan untuk 

me$ningkatkan kualitas ke $se$hatan fisik maupun me $ntal klie$n. 

Adapun te $rapi yang te $rkait de $ngan tumbuh ke $mbang anak 

se$pe $rti te $rapi wicara, te $rapi pe $rilaku (ABA), te $rapi 

me$nde $ngar (AVT), te $rapi se$nsorimotor, te$rapi re $me$dial dan 

psikote$rapi se $pe$rti Hypnothe$rapy, CBT, Family The$rapy.   

4. Konse $ling, me $mbe$rikan bantuan atau bimbingan ke $pada 

klie$n se$hingga pe $mahaman klie$n te$rhadap ke $mampuan 

dirinya me $ningkat dalam me$me$cahkan masalah, yaitu 

masalah pribadi, masalah pe$rkawinan, masalah ke$luarga, 

masalah anak, masalah re$maja, masalah ke $rja, dan masalah 

pe$ndidikan.  

5. Asse$ssme$nt, yang mana me $laksanakan asse $ssme$nt pada 

pe$rke$mbangan anak dan asse $ssme$nt karyawan.   

6. Narasumbe $r se$minar dan ce $ramah, yang me$mbe$rikan 

ke$butuhan se$minar dan ce $ramah se $suai de$ngan pe$rmintaan 

klie$n.  

7. Se$kolah mandiri, me$mbimbing anak be $rke $butuhan khusus 

untuk me$ncapai ke $te$rampilan bantu diri, adaptasi de $ngan 

lingkungan sosial dan ke $te$rampilan anak.   

Ke $giatan se $hari-hari di biro psikologi humanika adalah 

me$layani klie$n yang se $dang konsultasi se $rta pe$nanganan anak-anak 

sampai de $wasa yang me$mbutuhkan te$rapi khusus. Me$re$ka me $layani 

klie$n de $ngan hangat dan ramah tamah. Disana klie$n akan nyaman akan 
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pe$layanan dan fasilitas yang ada disana. Masing-masing pe $ke$rja disana 

me$miliki skill masingmasing se $suai de$ngan bidangnya. Akan te $tapi, 

kami se$bagai pe $se $rta magang le $bih be$rfokus ke $pada pe $nguasaan te $rapi 

untuk anak. tidak hanya itu, kami juga harus le $bih me$mahami karakte $r 

anak-anak disana dan me$latih ke $sabaran ke$tika anak te $rse$but 

me$lakukan hal yang me $nyimpang. Ke $mudian tidak hanya pe $layanan 

konse$ling se $rta te $rapi. Me$re$ka juga me $nye $diakan se$buah se $kolah yang 

me$miliki dua ke$las yakni ke$las mandiri dan ke$las transisi. Ke$las 

mandiri me$miliki dua ruang kare $na murid disana sangat ramai.   

Ke $las mandiri te$rle$tak di lantai 3 yaitu dari ke $las mandiri satu 

te$rdiri dari se $mbilan orang murid, ke $las mandiri dua te$rdiri dari de $lapan 

orang murid dan transisi yang be $rada dilantai dua me$miliki e$nam orang 

murid. Me$re $ka di didik ole$h se $orang guru fokus profe $sional dan sangat 

dipe$rcaya ole $h para orang tua murid. Guru fokus yang me $ndidik murid 

di se $kolah humanika te $rdiri dari de $lapan orang guru fokus. Siste$m 

disana masing-masing guru me$ndidik tiga orang murid.  

Para guru me $ngajarkan se$tiap muridnya yaitu :  

1. Bidang Ke $te$rampilan  

 Me$nge $nal music dan be $rnyanyi.  

 Be $rlatih me$ngge $rakkan anggota tubuh se $pe$rti tangan, 

kaki dan badan (se $nam).  

2. Bidang Akade $mik • Me$nge $nal huruf, warna, be $nda.  

 Me$nge $nal anggota tubuh.  

 Me$nulis.  

 Be $rhitung.  

 Me$nghafal doa se $hari-hari.  

 Me$nghafal surah pe $nde$k.   

3. Bidang Latihan Mandiri  

 Me$le $takkan barang pada te$mpatnya.  

 Be $rdoa se $be $lum makan.  

 Me$ngambil makanan se $ndiri.  

 Me$mbe $rsihkan piring yang kotor.  

 Me$nyapu kotoran sisa makanan.  

 Me$nge $pe$l.   

 Mandi se$suai de$ngan tata cara yang diajarkan ole $h guru 

fokus.  

 Me$makai pakaian se $ndiri.  

 Me$lipat pakaian kotor dan disimpan di dalam tas 

se$ndiri.  
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Ada be $be $rapa pe $layanan te$rapi yang ada dihumanika 

psyicology ce $nte$r yaitu:   

1. Te$rapi Se$nsori Inte $grasi  

Gangguan se $nsori inte$grasi adalah ke $tidakmampuan individu 

untuk me$ngumpulkan, me$mahami, me$ngorganisasi, dan 

me$nggunakan informasi yang datang me $lalui organ se $nsori ( 

pe$nde$ngaran, pe $nglihatan, pe $rabaan, pe $nge $capan, pe $mbauan, 

ke$se$imbangan, dan ge $rak ).   

Ke $giatan te $rapi se $nsori inte$grasi antara lain :  

a. Me$latih otot tangan pada anak yaitu be$rjalan 

me$nggunakan ke $dua tangan dan kaki dipe$gang 

dibe$lakang . 

b. Me$nyikat badan me $nggunakan sikat khusus untuk anak 

autis. 

c. Me$mukul bola me$nggunakan bola be $rge $rigi. 

d. Be $rjalan di tangga dan pe $rosotan. 

e. Me$masukkan bola didalam ke$ranjang. 

f. Me$manjat dinding. 

g. Be $rayun dite $mpat tidur gantung  

2. Te$rapi Okupasi  

Occupational The $rapy adalah suatu pe $layanan ke $se$hatan yang 

khusus me$mbantu untuk me$nciptakan ke $mandirian anak me $ncakup 

be$rmain dan be $lajar, mampu be $rinte$raksi sosial se $suai de $ngan 

usianya se $rta mandiri dalam aktivitas se$hari-hari. Hal te $rse $but 

dilakukan de $ngan cara me$nfasilitasi se $nsori dan fungsi motoric 

yang se $suai pada pe $rtumbuhan dan pe$rke $mbangan anak untuk 

me$nunjang ke $mampuannya.  

Pe$nanganan yang dilakukan ole $h te$rapis okupasi antara lain :  

a. Me$latih anak me $ngambil barang me $nggunakan pe $nje$pit  

b. Me$latih anak untuk me $mindahkan se $buah be $nda  

c. Me$mbuat rintangan se $pe$rti me$le$wati je $mbatan tiruan  

d. Me$nangkap bola de $ngan ukuran be $rbe $da  

3. Te$rapi Pe$rilaku  

Te$rapi pe$rilaku me$rupakan te $rapi yang be $rfokus untuk 

me$munculkan, me $mbe$ntuk, atau me$ngubah pe$rilaku. Te$rapi ini 

be$rusaha me $nghilangkan masalah pe $rilaku khusus de $ngan me $ngawasi 

pe$rilaku be$lajar anak. konse$p yang digunakan adalah conditioning, 

yaitu pe $rilaku yang dipe $rtajam atau ditingkatkan fre $kue $nsi te$rjadinya 

me$lalui pe$mbe$rian re $inforce $me$nt ( pe$nguat ). 
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Pe$nanganan yang dilakukan ole $h te$rapis pe $rilaku antara lain :  

 Me$ningkatkan ke $mampuan me $niru  

 Me$latih ke $mampuan bina diri  

 Me$latih ke $mampuan sosial  

 Me$mbantu anak agar mudah me $nangkap suatu mate$ri 

pe$mbe$lajaran  

 Me$mbantu anak untuk me$miliki ke$siapan be $rse $kolah  

 Me$latih ke $mampuan pre $-akade $mik  

 

4. Te$rapi Wicara   

Te$rapi wicara adalah pe $nanganan klinis ole $h ahli te$rapi wicara 

yang me $nangani masalah pada aspe $k bahasa, bicara, suara, irama 

ke$lancaran, makan dan me$ne$lan. 

Kondisi yang ditangani dalam te$rapi wicara yaitu gangguan 

artikulasi, spe$e$ch de $lay, gangguan pe $nde $ngaran, le$lah bibir atau 

langit-langit, gangguan irama bicara (gagap, te $rlalu ce $pat, te$rlalu 

lambat), ce $re $bral palsy, down syndrome $. 

Pe$nanganan yang dilakukan ole $h ahli te$rapis wicara antara lain:  

 Latihan lidah de $ngan me $njulurkan lidah  

 Me$mbaca de $ngan suara ke$ras  

 Be $rce $rita   

 Me$nanggapi pe $rkataannya  

 Me$ningkatkan ke $te $rampilan motorik se$pe $rti te$rse $nyum  

 Me$mbantu anak me $mahami nama be $nda, he $wan, dan warna   

 Me$nge $rucutkan bibir untuk me$ngontrol ge $rakan mulut  

 

C. Kerangka Pikir 

Me$nurut Polancik (2009) ke$rangka be $rpikir ialah suatu hal yang 

be$rpe$ran se $bagai alur dalam pe $ne$litian. Ke$rangka be $rpikir yang me $njadi 

garis be $sar dalam se $buah pe $ne$litian ini ialah pe $ngaruh inse $cure $ te $rhadap 

ke$se$hatan me $ntal dikalangan individu. Muncul se$buah pe$rilaku yang 

ne$gatif ini akan be $rdampak yang tidak baik dalam ke $hidupan manusia, 

khususnya dalam ke $hidupan individu itu se$ndiri. 

Be $rdasarkan ke $rangka pikir yang te $lah dise $butkan se$be$lumnya, 

dapat dije $laskan bahwa ada be $be$rapa tahapan dalam prose $s te $rapi wicara 

untuk anak be$rke $butuhan khusus (ABK) di Humanika psycology ce $nte$r 

ole$h te $rapi yaitu: 
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Tahapan-tahapan te $rapi wicara yang dilakukan ole $h te $rapis 

(Se$tyono,2000), adalah se$bagai be $rikut: 

1. Tahap ase $ssme$nt, tahap ini dilakukan untuk me$ngumpulkan 

data awal se $bagai dasar yang akan dipe $riksa dan dianalisis 

untuk me$mahami gangguan atau ke $lainan yang dialami anak 

se$rta untuk me $rancang program yang akan dilanjutkan. Tahap 

ini dilakukan me $lalui obse$rvasi, te $s khusus, dan wawancara. 

Se$lama tahap ase $ssme$nt, akan dinilai se $jauh mana anak dapat 

me$lakukan tugas-tugas se$pe $rti me$niup dan me$nye $dot, 

ke$mudian, akan dibahas bagaimana anatomi tubuh dan organ-

organ tubuh be $ke $rja dan akan dibahas me $nge $nai pe$mahaman 

Bahasa re $se $ptif, se$pe $rti me$mahami pe$rintah se$de $rhana , 

pe$mahaman Bahasa e $kspre $sif, atau pe $ngucapan se $orang anak. 

Humanika Psyicology 

Center  

Tahap Terapi Wicara   Asessment 

 Tahap Diagnosis 

Dan Prognosis 

Tahap 

Perencanaan 

Terapi 

Tahap 

Pelaksanaan 

Terapi 

Tahap 

Evaluasi  

Media gambar yang 

digunakan  

1. Pazzel  

2. Gambar 

aktifitas 

3. Gambar 

karakter 
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2. Tahap diagnosis dan prognosis. Pada tahap ini, hasil dari 

e$valuasi psikologis akan digunakan untuk me $mandu te $rapi 

wicara de $ngan me $nganalisis latar be $lakang dari gangguan anak 

untuk me$ne $ntukan diagnosis dan je$nis gangguan atau ke $lainan 

yang dialami se$rta me$mbuat prognosis untuk me$mastikan 

bahwa program pe $nge $mbang te $rbaik yang mungkin dilakukan 

akan dijalankan untuk me$ncapai tujuan te $rapi wicara. 

3. Tahap pe $re$ncanaan te $rapi. Te $rapi wicara akan me$re $ncanakan 

Langkah-langkah yang akan diambil untuk me $ncapai tujuan 

te$rapi wicara. Ini te $rmasuk program jangka Panjang, jangka 

pe$nde$k. Dan harian yang dise $suiakan de $ngan ke$butuhanan 

spe$sifik anak be $rke $butuhan khusus(ABK). Je$nis pe$ne$litian ini 

me$ncakup studi te$ntang me$tode$ dan te$knik te$rapi wicara se$rta 

me$tode$ alte$rnatif, se$rta studi te$ntang pe$nggunaan alat dan 

fasilitas yang akan digunakan. 

4. Tahap pe $laksanaan te $rapi. Pada tahap ini te$rapis wicara akan 

me$lakukan pe $mbe$rian te $rapi wicara ke $pada anak se$suai de$ngan 

program-program yang me$mang ditujukan ke $padanya. Tiap 

anak me $miliki pe$nanganan yang be $rbe $da, se$suai de$ngan 

ke$butuhannya. Biasanya te$rapi wicara me $nggunakan me $tode$: 

a. Stimulasi 

Me$mbe $rikan rangsangan yang cukup kuat se $hingga dapat 

dite$rima de $ngan le $bih mudah. Rangsangan yang dibe$rikan 

dapat be $rupa rangsangan visual, auditorius dan taktil. 

Se$pe $rti contoh me $mbe$rikan pijatan ringan dise$kitaran 

wajah dan le $he$r guna untuk me$re $laksasikan oral motor agar 

otot bicaranya me $njadi le$bih le$mbut dan tidak te$rlalu 

te$gang. Se $lain itu juga bisa me $lalui kartu be $rgambar guna 

me$mahami suatu be $nda, be $rsiul se$rta be $rnyanyi se $bagai 

be$ntuk re$laksasi agar anak juga ikut te $rhibur. 

b. Psikoe$dukasi 

Me$mbe$rikan pe$nge$rtian agar pe$nde$rita me$miliki sikap 

positif te$rhadap pe$rilaku komunikasinya se$hingga dapat 

be$rinte$raksi de$ngan lingkungannya. 

c. Motokine$ste$tik 

Me$latih pe$nde$rita agar mampu me$ne$mpatkan organ atau 

otot de$ngan be$nar. 

d. Pe$ne$mpatan fone$tik 

Me$latih pe$nde$rita agar mampu me$ne$mpatkan organ bicara 

pada te$mpat yang te$pat dan me$ngge$rakkan de$ngan cara 
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yang be$nar se$hingga dapat me$ngucapkan bunyi bahasa 

yang be$nar. 

e. Kompe$nsasi 

Dilakukan apabila pe$nde$rita tidak mungkin lagi untuk 

me$lakukan de$ngan cara yang normal. 

5. Tahap e $valuasi. Pada tahap ini te $rapis wicara akan me $ngukur 

dan me $nilai sudah se $jauh mana program yang te $lah dibuat 

dapat dikuasai ole $h anak, se$rta me$lihat se$be$rapa e $fe$ktif me$tode$ 

yang dipakai ole $h te $rapis wicara te $rhadap anak te $rse$but. 

Te$rapis akan me$nilainya de $ngan me $mbandingkan kondisi 

se$te $lah dibe$rikan te$rapi de$ngan data se $be $lum dibe$rikan te$rapi. 

Dari hasil te$rse $but akan digunakan untuk me$mbuat program 

se$lanjutnya, se $hingga dapat dike $tahui ke $mungkinan anak dapat 

be$rkomunikasi dalam me$njalankan tugas dan fungsinya dalam 

ke$hidupan se$hari-hari. Dalam tahap ini dapat juga dikatakan 

se$bagai tahap re $sosialisasi atau tahap pe $nge $mbalian pe $nde$rita 

pada aktivitas pe $rilaku komunikasi se$pe $rti se$be$lum sakit. 

Me$nurut Nana Sudjana dan Ahmad Rivai dalam R Angkoso dan 

A.Kosasih, me $dia gambar me $rupakan me $dia yang me $ngkombinasikan 

fakta dan gagasan se $cara je$las dan kuat me$lalui kombinasi pe$ngungkapan 

kata-kata de$ngan gambar. Adapun Pe$nde$katan Te$rape $utik, Me$nggunakan 

me$dia gambar untuk me$mpe $rke$nalkan kosakata baru, me $ningkatkan 

pe$ngucapan, dan me $latih ke $te$rampilan be $rbicara. Prose $s te$rapi dilakukan 

dalam se $si yang te $rstruktur, de $ngan pe $nggunaan gambar yang re $le$van dan 

me$narik se $pe$rti pazze$l, gambar karakte $r, gambar aktifitas. Strate$gi 

Pe$laksanaan, pe $nge $nalan gambar se $cara be $rtahap, praktik be $rbicara 

de$ngan me $nggunakan gambar se $bagai panduan, aktivitas inte$raktif yang 

me$libatkan pe $rmainan dan latihan be $rbicara. 

Dan pe $ngaruh me $dia gambar me $ningkatkan motivasi yaitu: me $dia 

gambar dapat me $narik pe$rhatian anak dan me $motivasi me$re $ka untuk 

be$rpartisipasi aktif dalam se$si te$rapi. Me $mfasilitasi pe$mahaman: Gambar 

me$mbantu anak me $mahami konte $ks dan makna kata-kata, se $rta 

me$ningkatkan daya ingat me$re$ka te $rhadap kosakata yang diajarkan. 

Pe$ningkatan ke$mampuan be$rbicara yang diharapkan te$rjadi pe$ningkatan 

signifikan dalam ke $mampuan be$rbicara anak ABK se $te $lah me$njalani 

te$rapi. Me $nge $tahui aspe $k-aspe $k te $rte$ntu dari ke $mampuan be $rbicara yang 

paling te $rpe $ngaruh ole $h pe $nggunaan me $dia gambar, se $pe $rti kosakata, 

pe$ngucapan, dan ke $te$rampilan sosial. Maka pe$nulis me$nyusun indikator 

se$bagai be $rikut: 
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1. Bagaimana prose $s pe $laksanaan te $rapi wicara de$ngan me $dia 

gambar di Humanika Psychology Ce $nte $r? 

2. Bagaimana e $fe $ktivitas me$dia gambar dalam pe$ningkatan 

kosakata pada anak ABK di Humanika Psychology Ce $nte$r? 

3. Je$nis me $dia gambar apa saja yang digunakan dalam te $rapi 

wicara untuk anak ABK? 

4. Bagaimana de $ngan jadwal anak abk yang me $ngikuti te $rapi 

wicara? 

5. Me$tode $ apa yang digunakan te $rapi wicara saat me $lakukan 

te$rapi? 

6. Bagaimana re $spons anak ABK te $rhadap te $rapi wicara yang 

me$nggunakan me $dia gambar? 

7. Faktor apa saja yang me $mpe$ngaruhi ke $be $rhasilan te$rapi wicara 

me$lalui me$dia gambar? 

8. Se$jauh mana pe $rke $mbangan kosakata pada anak ABK se $te $lah 

me$ndapatkan te $rapi wicara de $ngan me $dia gambar? 

9. Apa tantangan yang dihadapi te$rapis dalam me $ne$rapkan te $rapi 

wicara be $rbasis me $dia gambar? 

10. Me$tode $ e$valuasi apa yang digunakan untuk me$nilai 

pe$rke$mbangan kosakata pada anak ABK? 
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BAB III 

METODE PENELITIAN 

 

A. Desain Penelitian  

Me$tode $ yang pe $nulis gunakan dalam pe $ne$litian ini adalah me $tode$ 

rise$t lapangan (fie $ld re$se$arch), yaitu me $rupakan pe$ne$litian se$cara langsung 

te$rhadap obje $k yang akan dite$liti. Adapun je$nis pe$ne $litian ini adalah 

de$skriptif analisis de$ngan pe $nde$katan “ cross se$ctional” , yaitu 

pe$ngambilan data langsung me $lalui obse$rvasi dan wawancara. Bogdan dan 

Taylor (1982) me $nye $butkan bahwa pe $ne$litian kualitatif adalah prose $dur 

pe$ne$litian yang me $nghasilkan data de$skriptif be$rupa kata-kata te$rtulis atau 

lisan dari orang-orang dan pe $rilaku yang dapat diamati. Pe$ne $litian ini 

adalah pe $ne$litian kualitatif de $ngan pe $nde$katan fe $nome$nologis kare $na 

pe$ne$litian dilakukannya pada kondisi yang alamiah. 

 

B. Lokasi dan Waktu Penelitian  

1. Waktu Penelitian 

Waktu pe$ne$litian ini dilakukan se $te $lah proposal ini dise$minarkan 

hingga se $le$sai, yaitu pada bulan fe $bruari 2025 sampai bulan Me$i 2025. 

2. Tempat Penelitian  

Lokasi yang dijadikan te$mpat pe $ne$litian diatas ini adalah 

lokasi yang akan dilakukan di Humanika Psychology Ce $nte$r yang 

be$ralamatkan Jl. Arifin Ahmad No.4, Sidomulyo Tim., Ke$c. Marpoyan 

Damai, Kota Pe $kanbaru , Riau . 

 

C. Sumber Data Penelitian  

Maksud sumbe $r data didalam pe $ne $litian adalah subje$k dari mana 

data dipe$role$h. Dalam pe$ne$litian ini me$nggunakan sumbe$r data pe $rson 

(orang). Yang dimana pe $rson me $rupakan sumbe $r data yang dapat dipe $role $h 

me$lalu data be $rupa jawaban lisan me$lalui wawancara. Je$lasnya sumbe $r 

data disini adalah informan pe $ne$litian. Se$pe$rti yang dike $tahui informan 

disini adalah orang yang be$rguna untuk me $mbe $ri informasi te $ntang situasi 

dan kondisi latar be $lakang pe $ne $liti. Informan me$rupakan orang yang 

be$nar-be$nar me $nge $tahui pe$rmasalahan yang akan dite$liti. 

Dalam pe $ne$litian kualitataif, Me $nurut (Suharsimi Arikunto) 

Sumbe$r data dalam pe $ne$litian ini ada dua yaitu, data prime $r dan data 

se$kunde $r, yaitu : 

a. Data Prime $r 

Data prime$r adalah data yang dipe$role$h langsung dari sumbe$rnya, 

baik itu me$lalui wawancara maupun obse$rvasi. Adapun yang akan me$njadi 
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subje$k pada pe$ne$litian ini adalah te$rapis wicara, dan orang tua klie$n. 

Sumbe$r data prime$r dalam konte$ks ini me$rujuk ke$pada informasi yang 

dipe$role$h se$cara langsung dari subje$k atau obje$k pe$ne$litian. Contohnya, 

wawancara de$ngan te$rapis wicara dihumanika psychology ce$nte$r, 

obse$rvasi langsung,dan wawancara orang tua klie$n yang me$ngikuti te$rapi 

wicara. 

b. Data Skunde$r 

Data skunde$r me$rupakan sumbe$r yang tidak langsung 

me$mbe$rikan data ke$pada pe$ngumpul data,misalnya me$lalui orang lain atau 

me$lalui dokume$n. Sumbe$r data se$kunde$r akan me$ncakup lite$ratur dan data 

yang sudah ada se$be$lumnya yang re$le$van de$ngan topik pe$ne$litian. 

 

D. Informan Penelitian 

Informan pe $ne$litian adalah subje $k yang me $mahami informan 

te$ntang pe$ne$litian se$bagai pe$laku maupun orang lain yang me $mahami 

obje$k pe $ne$litian. Informan juga dapat diartikan orang yang dipe $rkirakan 

me$nguasai dan me $mahami data, informasi, ataupun fakta dari suatu obje$k 

pe$ne$litian.( Burhan Bungin,2008) 

Dalam pe $ne$litian ini pe$milihan informan me $nggunakan sampe $l 

data yang dipilih se$cara purposive $ dan be$rsifat snowball 

sampling.Me$nurut Sugiyono Sampling purposive$ adalah pe $ne$ntuan sampe$l 

de$ngan pe $rtimbangan te $rte$ntu yang be $rkaitan de $ngan kasus yang dite $liti 

dan tujuan pe $ne $liti. Misalnya orang te $rse$but dianggap me $mahami te$ntang 

apa yang kita te $liti, atau mungkin dia se $bagai pe$nguasa se $hingga akan 

me$mudahkan pe $ne $liti me$nje$lajahi obye $k atau situasi sosial yang dite $liti. 

Snowball sampling adalah te$knik pe$ngambilan sampe $l sumbe$r data yang 

pada awalnya jumlahnya se$dikit dan akan be $rke$mbang se $te$lah pe $ne$litian 

di lapangan saat me $ndapatkan data dari satu sumbe$r datanya masih 

kurang, maka kita bisa me$ngambil data dari informan lainnya yang 

be$rhubungan de $ngan kasus yang dite $liti. 

Informan  pe $ne$litian dalam pe$ne $litian ini adalah Te$rapis Wicara dan 

ke$tua yayasan be $rjumlah 2 (dua) orang di Humanika Psyichology Ce $nte$r 

dan 2 (dua) orang tua yang me $miliki anak ABK yang me $ngikuti ke $las 

Te$rapi Wicara di Humanika Psyichology Ce $nte$r Pe$kanbaru yaitu: 

No  Informan  Jumlah  Ke $te$rangan  

1.  Te$rapis wicara 

dan ke $tua 

yayasan 

2 Informan kunci  

2.  Orang tua klie $n 2 Informan 

pe$ndukung  
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E. Teknik Pengumpulan Data 

Te$knik yang digunakan untuk me$ngumpulkan data dalam 

pe$ne$litian ini adalah: 

1. Obse$rvasi 

Obse$rvasi kualitatif me$rupakan ke$tika pe$ne$liti langsung ke$ 

lapangan guna me$ngamati pe$rilaku dan aktivitas dari subje$k di lokasi 

pe$ne$litian. Dalam kamus Bimbingan dan Konse$ling, obse$rvasi me$rupakan 

te$knik pe$ngumpulan data te$ntang diri klie$n yang dilakukan se$cara 

siste$matis me$lalui pe$ngamatan langsung me$nggunakan pe$ncatatan 

te$rhadap ge$jala-ge$jala yang ingin di se$lidiki dan hal te$rse$but digunakan 

dalam rangka me$le$ngkapi informasi klie$n guna ke$pe$rluan pe$layanan 

Bimbingan dan Konse$ling. 

2. Wawancara  

Te$knik pe$role$han data me$lalui wawancara se$ring dise$but 

inte$rvie$w.Wawancara adalah se$buah dialog yang dilakukan pe$wawancara 

(inte$rvie$we$r) untuk me$mpe$role$h informasi dari te$rwawancara (inte$rvie$w). 

Wawancara yang dilakukan dalam pe$ne$litian ini adalah wawancara 

tidak te$rstruktur atau te$rbuka, yaitu wawancara yang be$bas dimana pe$ne$liti 

tidak me$nggunakan pe$doman wawancara yang te$lah te$rsusun se$cara 

siste$matis dan le$ngkap untuk pe$ngumpulan datanya be$rupa garis-garis 

be$sar pe$rmasalahan yang akan ditanyakan. Wawancara akan dilakukan 

de$ngan mode$l dialog se$cara langsung dan tidak langsung.  

3. Dokume$ntasi  

Dokume$ntasi adalah se$tiap bahan te$rtulis atau film, lain dari 

re$cord yang dipe$rsiapkan kare$na adanya pe$rmintaan se$orang pe$nyidik atau 

pe$ne$liti. Dokume$ntasi sudah lama digunakan dalam pe$ne$litian se$bagai 

sumbe$r data, dimanfaatkan untuk me$nguji, me$nafsirkan, bahkan untuk 

me$ramalkan. Dokume$n pribadi pe$ne$liti yaitu te$rdiri dari buku te$ori dan 

prakte$k bimbingan ke$lompok pe$nulis Tatie$k Romlah 

 

F. Validitas Data 

Untuk me$lakukan pe $me$riksaan te$rhadap ke $validan data atau 

ke$simpulan dari hasil ve$rivikasi dipe$rlukan pe$me$riksaan ulang te $rhadap 

data yang te $rkumpul. Te $knik untuk me$me$riksa tingkat kre $dibilitas 

pe$ne$litian ini maka pe $ne$liti me$nggunakan Triangulasi. Triangulasi adalah 

te$knik pe$me $riksaan ke $absahan data yang me $manfaatkan se $suatu yang lain. 

Untuk ke $pe$rluan pe $nge $ce $kan data atau informasi yang dipe $role$h di 

lapangan, baik de $ngan cara me $mbandingkan data hasil pe$ngamatan 

de$ngan hasil wawancara, me$mbandingkan apa yang dikatakan di de$pan 
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umum de$ngan yang dikatakan se $cara pribadi, dan se $te$rusnya. Se $makin 

banyak informasi, te $ntu se$makin banyak pula informasi yang pe $ne$liti 

pe$role$h. 

 

G. Teknik Analisis Data 

Analisis data me $rupakan pe $ngolahan data yang te$lah dikumpulkan 

dan dipe $role$h de$ngan be $rbagai instrume $n pe $ngolahan data gunanya untuk 

dapat me$ne$mukan pe $ne$muan rise$t yang ke $mudian akan dilakukan analisis 

te$rhadapnya.(Imam Gunawan, 2013) 

Analisis data pada pe$ne$litian kualitatif digunakan se$jak se$be$lum 

me$masuki lapangan, se$lama dilapangan, dan se$te$lah dilapangan, langkah 

se$lajutnya yaitu me$ngolah data yang sudah dikumpulkan de$ngan 

me$nganalisis data, me$nde$skripsikan data se$rta me$ngambil ke$simpulan. 

Prose$s analisis data dimulai de$ngan me$mpe$lajari se$luruh data yang 

te$rse$dia dari be$rbagai sumbe$r, yaitu dari wawancara, pe$ngamatan yang 

te$lah dituliskan dalam cacatan lapangan, dokume$n re$smi, gambar foto, dan 

se$bagainya. Analisis dalam pe$ne$litian kualitatif dilakukan pada saat 

pe$ngumpulan data se$pe$rti yang dike$mukakan ole$h Mile$s dan Hube$rman 

bahwa aktivitas dalam analisis data kualitatif dilakukan se$cara inte$raktif 

dan be$rlangsung se$cara te$rus me$ne$rus sampai tuntas, se$hingga datanya 

je$nuh. Aktivitas dalam me$nganalisis data kualitatif adalah: 

1. Re$duksi Data (Data Re$duction) 

Me$re$duksi data artinya me$rangkum, me$milih hal-hal yang pokok, 

me$mfokuskan pada hal-hal yang pe$nting, dicari te$ma dan polanya. De$ngan 

de$mikian data yang te$lah dire$duksi akan me$mbe$rikan panangan yang le$bih 

je$las dan me$mpe$rmudah pe$ne$liti untuk me$nggunakan pe$ngumpulan data 

se$lanjutnya dan me$ncarinya bila dipe$rlukan. Se$cara te$knis, pada ke$giatan 

re$duksi data yang te$lah dilakukan dalam pe$ne$litian ini me$liputi pe$re$kapan 

hasil wawancara ke$mudian pe$ngamatan hasil, pe$ngumpulan dokume$n 

yang be$rhubungan de$ngan fokus pe$ne$litian. 

2. Pe$nyajian Data (Data Display) 

Me$nyajikan data adalah pe$nyusunan se$jumlah informasi yang 

me$mbe$ri ke$mungkinan adanya pe$narikan ke$simpulan dan pe$narikan 

tindakan. Dalam pe$ne$litian kualitatif, pe$nyajian data dapat dilakukan 

dalam be$ntuk uraian singkat, bagan, hubungan antar kate$gori, flowchart 

atau se$je$nisnya. Dalam pe$ne$litian ini se$cara te$knis data-data akan disajikan 

dalam be$ntuk te$ks naratif, tabe$l, foto, bagian. 

3.Pe$narikan Ke$simpulan (Conclution Drawing) 

Langkah se$lanjutnya pada analisis data me$nurut Mile$s dan 

Hube$rman adalah pe$narikan ke$simpulan dan ve$rifikasi. Ke$simpulan dalam 
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pe$ne$litian kualitatif me$rupakan pe$ne$muan baru yang se$be$lumnya be$lum 

pe$rnah ada de$ngan,de$mikian ke$simpulan dalam pe$ne$litian kualitatif bisa 

dijawab dalam rumusan masalah yang dirumuskan se$jak awal. 
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BAB IV 

GAMBARAN UMUM LOKASI PENELITIAN  

 

A. Profil Humanika Psychology Center  

1. Sejara Berdiri 

Humanika Psychology Ce$nte$r me $rupakan le$mbaga yang 

me$nye $diakan layanan psikologi untuk anak dan de$wasa, se $rta 

dile$ngkapi de $ngan klink te$rapi untuk anak be$rke$butuhan khusus. 

Humanika Psychology Ce$nte$r be$rpusat dipe$kanbaru,Riau dan didirikan 

tahun 2016 ole$h Hj. Aida Malikha,S.Psi., M.Si., Psikolog, alumni 

Unive$rsitas Padjadjaran tahun 1949. 

Alamat Humanika Psychology Center Pekanbaru: 

Jl.Arifin Ahmad No.4, Sidomulyo Tim., Ke $c. Marpoyan 

Damai, Kota Pe $kanbaru, Riau 28125. 

Jam Oprasi 

Se$nin-Jum’at   : 08.00 -16.00 WIB 

Sabtu  : 08.00 -12.00 WIB 

Minggu  : Libur  

 

2. Tim Humanika Psychology Center 

 

Direktur 

Aida Malikha, S.Psi, M.si  

 Staff Administrasi dan Keuangan  

Henny Angraeini, A.Md.Ak 

 Guru Sekolah Anak Berkebutuhan Khusus 

Zahrina, S.Pd  

Ummul Afifah Kurnia, S.Pd 

Dini Aulia, S.Psi 

Novita Sari, S.Ps 

 Terapis  : Nurullita Azizi, A.Md,Kes 

Indra Yunita, S.Psi 

Silvia Mega Putri, S.Tr, Kes 

Jeri Arizal, A.Md, Fis 

Manager Operasional dan Kepala sekolah 

Dedek Okta Andi, S.Psi 
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3. Layanan Humanika Psychology Center Pekanbaru 

a. Konsultasi Psikologi 

Me$mbe $rikan bantuan atau bimbingan ke$pada klie$n se$hingga 

pe$mahaman klie$n te$rhadap ke $mampuan dirinya me$ningkat dalam 

me$me $cahkan be $rbagai masalah. De $ngan harga : Rp 200.000/jam, 

diantara konsultasi psikologi antara lain : 

1. Masalah Pribadi 

Tidak pe $rcaya diri, ke $sulitan me$ne$mukan jodoh, dll. 

2. Masalah Pe $rkawinan 

Ke $tidakcocokan de $ngan pasangan, pe $rse$lingkuhan, 

KDRT, dll 

3. Masalah Pe $ndidikan 

Ke $sulitan be$lajar, anak be$rke $butuhan khusus, anak 

be$rpe$rilaku tidak matang, pe $njurusan, adaptasi di 

se$kolah, dll 

4. Masalah Anak 

Ke $te$rlambatan pe $rke $mbangan, anak be $rke $butuhan 

khusus, sibling, dll 

5. Masalah Re $maja 

Pe$rgaulan be $bas, narkoba, me$mbolos, dll 

6. Masalah Ke $rja 

Konflik de $ngan te $man ke $rja/atasan, burn out, PHK, 

pe$nsiun, dll 

7. Masalah Ke $luargaTidak pe $rcaya diri, ke $sulitan 

me$ne $mukan jodoh, dll 

b. Psikotes 

Me$lakukan pe $me$riksaan psikologi atau psikote$s untuk   

me$nge $tahui ke$mampuan inte$le$ktual, ke $pribadian, minat bakat, dan 

unjuk ke$rja se$se $orang agar dapat me $ramalkan fungsi ke $mampuan 

dalam bidang pe $rke $mbangan, ke $se$hatan me$ntal, pe $ndidikan, dan 

pe$ke$rjaan. Harga : Rp 350.000 (Te $s IQ, Te $s Minat Bakat, Te $s 

Ke $siapan Se$kolah). Diantara program – program psikote$s ialah: 

1) Te$s Ke$matangan Anak Pra Se$kolah untuk masuk SD 

2) Te$s IQ 

3) Te$s Minat Bakat 

4) Pe$njurusan di SMA 

5) Pe$njurusan Pe $rguruan Tinggi 

6) Akse $le$rasi Se$kolah 

7) E$valuasi Ke $pribadian 

8) Pe$ne $gakan Diagnosa 
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9) Pe$nge $mbangan Dir 

c. Terapi Tumbuh Kembang Anak  

Rangkaian tindakan re$me$diasi yang be $rtujuan untuk 

me$nstimulasi pe$rke $mbangan anak dan te $lah dise$suaikan de $ngan 

ke$butuhan maupun gangguan psikomotor-ne$urologis yang dimiliki 

anak. Programnya antara lain: 

1) Te$rapi Wicara 

2) Te$rapi Okupasi 

3) Te$rapi Se$nsori Inte $grasi 

4) Te$rapi Pe$rilaku (ABA) 

Harga 

Pe$ndaftaran   Rp500.000 

Te$rapi Wicara   Rp120.000/jam 

Te$rapi Pe$rilaku   Rp110.000/jam 

Te$rapi Okupasi   Rp110.000/jam 

Te$rapi Se$nsori Inte $grasi   Rp110.000/jam 

 

d. Jadwal Terapi Wicara 

 

Waktu  Senin  Selasa  Rabu  Kamis  Jumat  Sabtu  

08.00 Azam   Ziyad  Khalif  Hanna  Azka  

09.00 Qia     Sakha  Khalif  

10.00  Rasya      

11.00  Adam  Hanna  Adam   Ricky  

12.00        

13.00     Ricky   

14.00   Ricky     

15.00 Azry    Azry    

 

e. Seleksi Karyawan 

Rangkaian tindakan re$me$diasi yang be $rtujuan untuk 

me$nstimulasi pe$rke $mbangan anak dan te $lah dise$suaikan de $ngan 

ke$butuhan maupun gangguan  psikomotor-ne$urologis yang dimiliki 

anak. 

Le $ve$l Staff  : 250.000/ kandidat 

Le $ve$l Supe$rvisor  : 350.000/ kandidat 

Le $ve$l Manage $r  : 500.000/ kandidat 
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f. Sekolah Khusus Humanika  

Se$kolah untuk anak be$rke$butuhan khusus yang me$miliki 

kurikulum se$suai de $ngan ke$butuhan anak. 

Pe$ndaftaran  : 3.000.000 

SPP  : 2.200.000/ bulan 

Ase $sme$n  : 400.000 

Se$ragam  : 400.000 

 

g. Narasumber Seminar / Ceramah 

Me$mbe $rikan se $minar/ce $ramah se $suai de$ngan 

ke$butuhan/pe$rmintaan klie$n. Te $ma yang diminta biasanya 

me$nge $nai pare $nting, pe $ndidikan, ke$luarga, atau ke$se$hatan me $ntal. 

 

 

B. Visi dan Misi 

Humanika Psikologi Ce $nte$r Pe $kanbaru me $miliki visi dan misi yang 

be$gitu luar biasa de $ngan visi yang be $gitu visione $r me$njadi pusat layanan 

psikologis yang te $rpe $rcaya de $ngan misi yang be $gitu cukup me $mudahkan 

dan me $mbantu bagi siapapun. 

Visi : Me$njadi pusat layanan psikologi yang be $rsahabat dan te $rpe $rcaya. 

Misi :  

- Me$mbe $rikan layanan psikologi yang mudah diakse $s bagi 

siapapun  yang me $mbutuhkan 

- Me$mbantu klie$n dalam me$me $cahkan masalah dan me$mbangun 

ke$hidupan yang le $bih baik. 
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BAB VI 

PENUTUP 

 

A. Kesimpulan 

Be $rdasarkan pe $ne$liti yang te $lah dilakukan de $ngan judul 

pe$laksanaan te $rapi wicara me $lalui me$dia gambar dalam me $ningkatkan 

ke$mampuan be$rbicara anak abk di humanika psychology ce $nte$r kota 

pe$kanbaru de $ngan hasil obse $rvasi, wawancara de$ngan orang tua, dan 

pe$laksanaan te $rapi wicara di Humanika Psychology Ce $nte$r, dapat 

disimpulkan bahwa 

Te$rapi wicara me $mbe$rikan dampak positif te $rhadap pe $ningkatan 

kosakata pada anak ABK, te $rutama dalam hal pe $lafalan, pe $mahaman 

bahasa, dan ke $be$ranian dalam be $rkomunikasi. Pe$nggunaan me $dia gambar 

se$bagai alat bantu dalam te$rapi te $rbukti e$fe$ktif dalam me $narik pe $rhatian 

anak, me $mudahkan pe $mahaman kata, dan me$ndorong anak untuk 

be$rbicara se $cara aktif. Re$spon anak te$rhadap te $rapi be$rvariasi, te $rgantung 

pada je $nis ke$butuhan khusus, ke $mampuan awal anak, se $rta dukungan 

lingkungan, khususnya ke$te$rlibatan orang tua di rumah. Orang tua 

me$miliki pe$ran pe $nting dalam ke $be $rhasilan te$rapi, namun masih 

me$nghadapi se $jumlah tantangan se $pe$rti ke$te$rbatasan waktu, kurangnya 

pe$mahaman te$rhadap me$tode$ te$rapi, se$rta konsiste$nsi dalam latihan di 

rumah. 

Pe$nanganan te $rapi dianggap be $rhasil apabila anak me $nunjukkan 

pe$rke$mbangan yang baik dalam prose $s pe$nanganan te$rapi, misalnya pada 

awalnya anak tidak bisa be$rbicara, namun se $te$lah dilakukan te $rapi wicara 

anak bisa be $rbicara walaupun hanya suku kata saja ataupun anak sudah 

dapat me$mahami apa makna yang diucapkan ole $hnya. Dari hasil obse$rvasi 

di lapangan banyak pe $rke$mbangan yang dialami ole$h anak abk se $te$lah 

me$ngikuti te $rapi wicara yang dilakukan ole $h te$rapis wicara se $pe $rti 

pe$mahaman kosa kata yang digunakan se $hari-hari se$pe $rti minum, mandi, 

makan dan juga pe $ningkatan ke $mandirian anak dalam be $rsosialisasi 

de$ngan lingkungan se $kitarnya. Se $lain itu juga sudah ada be $be$rapa anak 

yang sudah dire $kome$ndasikan ke$ se $kolah inklusi maupun se$kolah re $gular 

se$te $lah dibe$rikan te $rapi wicara. 

Dari ke $simpulan yang te$lah pe $nulis uraikan di atas, dapat 

disimpulkan bahwasanya pe $laksanaan te $rapi wicara di humanika 

psychology ce $nte $r te $lah te $rlaksana se $suai de $ngan apa yang diharapkan 

dalam me $mbantu pe$ningkatan kosakata pada anak abk. 
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B. Saran 

Be $rdasarkan prose $s dan hasil pe $ne $litian,se$rta yang dipahami 

pe$ne$liti dalam pe$nulisan skripsi ini maka ada be $be$rapa saran yang pe $rlu 

dike$mukakan pe $ne$liti disini agar me $njadi ke$baikan yang bisa dirasakan. 

a.  Bagi te $rapis, te$rus me$nge $mbangkan me $tode$ te$rapi yang me $narik, 

be$rvariasi, dan se $suai de $ngan ke $butuhan masing-masing anak. 

Me$libatkan orang tua dalam prose $s te $rapi, baik dalam se $si langsung 

maupun de $ngan me $mbe$rikan panduan latihan di rumah. 

b. Bagi orang tua me $ningkatkan ke $te $rlibatan dalam prose $s te $rapi, 

te$rmasuk me $ne$rapkan latihan-latihan se $de $rhana di rumah se $cara 

konsiste$n.Me$njaga komunikasi te$rbuka de $ngan te $rapis untuk 

me$mahami ke $majuan anak dan me $ndapatkan bimbingan yang te $pat. 

c. Bagi humanika psychology ce $nte$r me$mbe $rikan pe$latihan atau e$dukasi 

be$rkala ke $pada orang tua te $ntang cara me $ndukung te $rapi wicara di 

rumah. Me $nye $diakan sarana e $valuasi be $rkala untuk me $nilai 

pe$rke$mbangan ke $mampuan be $rbicara anak se$cara obje $ktif dan 

me$nye $luruh. 

d. Untuk pe$ne $litian se$lanjutnya disarankan untuk me$nge $ksplorasi faktor-

faktor lain yang me $mpe$ngaruhi e $fe $ktivitas te$rapi wicara, se $pe $rti je$nis 

gangguan bicara, usia anak, dan strate $gi komunikasi di rumah. 

Dapat me $lakukan pe $ne $litian yang me $libatkan sampe$l yang le $bih 

be$sar dan be $ragam untuk me$mpe$role$h hasil yang le$bih re $pre $se$ntatif. Se$rta 

mampu me$lakukan pe$ne$litian yang me $libatkan pe$ngukuran ke $pe $rcayaan 

diri se$be $lum dan se$te $lah pe$laksanaan te $rapi wicara me $lalui me$dia gambar. 
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LAMPIRAN 

Lampiran 1 : pe$doman obse$rvasi 

Pedoman Observasi 

Dalam me $lakukan pe$ne$liti, pe$ne$liti juga me$nggunakan pe $doman obse$rvasi 

yang disusun de $ngan be$rtujuan me$mpe $rmudah saat me $lakukan pe $ne$litian. 

Pe$doman obse $rvasi me$nge $nai “ Pe$laksanaan Te$rapi Wicara Me $lalui Me$dia 

Gambar Dalam Me $ningkatkan Ke $mampuan Be $rbicara Anak Abk Di Humanika 

Psychology Ce $nte$r Pe $kanbaru “, se $bagai be $rikut: 

1. Le $tak Ge$ografis Humanika Psychology Ce $nte $r Pe$kanbaru. 

2. Tujuan : Me$ngamati Pe$laksanaan Te $rapi Wicara Me$lalui Me$dia Gambar 

Dalam Me $ningkatkan Ke$mampuan Be $rbicara Anak Abk Di Humanika 

Psychology Ce $nte$r Pe $kanbaru 

3. Obje$k : 

 Te$rapi wicara yang me$lakukan te $rapi wicara ke $pada anak 

be$rke$butuhan khusus dihumanika psychology ce $nte$r pe$kanbaru. 

 Orang tua anak (klie $n) yang me $ngikuti te $rapi wicara dihumanika 

psychology ce $nte$r pe $kanbaru. 

4. Aspe $k yang diamati : 

 Pe$laksanaan te $rapi wicara me $lalui me$dia gambar (bagaimana 

pe$laksanaan saat te$rapi be$rlangsung) 

 Me$dia gambar ( je $nis me$dia apa saja yang digunakan saat te $rapi 

be$rlangsung). 
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Lampiran 2 : pe$doman wawancara te$rapis Humanika Psycology Ce $nte $r 

Pedoman Wawancara 

1. Me$tode $ apa saja yang digunakan dalam prose $s pe$laksanaan te $rpi wicara? 

2. Bagaimana prose $s pe $laksanaan te $rapi wicara me$lalui me$dia gambar di 

Humanika Psychology Ce$nte$r? 

3. Bagaimana e $fe $ktivitas me$dia gambar dalam me$ningkatkan ke $mampuan 

be$rbicara anak ABK di Humanika Psychology Ce $nte$r? 

4. Je$nis me$dia gambar apa saja yang digunakan dalam te$rapi wicara untuk anak 

ABK? 

5. Bagaimana re $spons anak ABK te $rhadap te $rapi wicara yang me $nggunakan 

me$dia gambar? 

6. Faktor apa saja yang me $mpe$ngaruhi ke $be$rhasilan te$rapi wicara me $lalui me$dia 

gambar? 

7. Se$jauh mana pe $rke$mbangan ke $mampuan be $rbicara anak ABK se $te$lah 

me$ndapatkan te $rapi wicara de $ngan me $dia gambar? 

8. Apa tantangan yang dihadapi te$rapis dalam me$ne $rapkan te $rapi wicara 

be$rbasis me$dia gambar? 

9. Apa harapan ibu te $rhadap pe $rke$mbangan ke $mampuan be $rbicara anak se $te $lah 

me$ngikuti te $rapi ini? 
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Lampiran 3 : Pe$doman Wawancara Orang tua Klie$n 

1. Sudah be$rapa lama anak ibu me$ngikuti te $rapi wicara? 

2. Apa latar be $lakang atau alasan Anda me $milih te$rapi wicara untuk anak Anda? 

3. Apakah anak anda me $nunjukkan ke $trtarikan saat me $ngikuti te $rapi wicara 

de$ngan me $dia gambar? 

4. Bagaimana pe $laksanaan te$rapi wicara me $lalui me$dia gambar yang dilakukan 

ole$h te $rapis ke $pada anak Anda? 

5. Apakah ibu me $ne$rapkan me$tode$  yang sama (me$dia gambar) di rumah untuk 

me$mbantu anak be $rbicara? 

6. Me$nurut ibu, se $be$rapa e$fe$ktif me $dia gambar dalam me $mbantu anak 

be$rkomunikasi? 

7. Bagaimana re $spon anak ibu te$rapi wicara yang me$nggunakan me $dia gambar 

saat dirumah? 

8. Apakah  tantangan ibu saat  me$ndampingi anak te $rapi wicara? 

9. Apa harapan Anda te $rhadap pe $rke$mbangan komunikasi anak Anda ke$ 

de$pannya? 
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Lampiran 4 : Transkip Wawancara Te$rapis 1 

Nama : Ibu Nurulita Azizi S. Psi 

Jabatan  : Te$rapis Wicara 

Hari/Tgl  : Se$nin, 05-me$i 2025 

NO PERTANYAAN JAWABAN 

1. Me$tode $ apa saja yang 

digunakan dalam prose $s 

pe$laksanaan te $rpi wicara? 

Me$tode $ yang biasa saya gunakan dalam 

pe$laksanaan te $rapi wicara se $pe $rti  me$tode $ 

pe$rmainan digunakan untuk me$mbuat 

prose $s te$rapi le$bih me$narik dan inte$raktif, 

se$pe $rti pe$rmainan kata-kata dan 

pe$rmainan pe$ran. Lalu Role$-playing 

digunakan untuk me$latih individu dalam 

situasi komunikasi yang be $rbe $da-be$da, 

se$pe $rti pe$rcakapan dan pre $se$ntasi, Me$tode$ 

Me$dia Gambar / Visual se$pe $rti 

me$nggunakan gambar, flashcard, papan 

komunikasi, atau buku be $rgambar. 

Me$tode $ ini untuk me$mbantu anak 

me$nge $nali be $nda, tindakan, atau e $mosi 

dan me$nghubungkannya de$ngan kata-

kata. Me $tode$ Auditori-Ve$rbal 

Pe$nde $ngaran dan Ucapan, me $tode$ ini 

fokus pada pe $latihan me$nde$ngar dan 

me$nirukan bunyi/kata. Me$tode $ Total 

Communication de$ngan me$nggabungkan 

be$rbagai cara komunikasi ve$rbal, isyarat, 

tulisan, gambar, dan ge $rak tubuh. 

2.  Bagaimana prose $s pe$laksanaan adapun pe $laksanaan te $rapi wicara yang 
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te$rapi wicara me $lalui me$dia 

gambar di Humanika 

Psychology Ce $nte$r? 

 

pe$rtama me $lakukan  ase $sme$n awal, 

ase $sme$n ini be$rtujuan me$nge $tahui tingkat 

pe$rke$mbangan bicara dan bahasa anak 

lalu me$lakukan me $tode$ wawancara 

de$ngan orang tua dan me $lakukan 

obse$rvasi langsung se $rta me$nggunakan 

instrume$n standar se $pe $rti, ADOS untuk 

autisme$ atau PLS-5 untuk ke$te$rlamabatan 

bicara, ke $mudian se$talah me$ndapatkan 

hasil lalu kita dapat me$ne $ntuan fokus 

te$rapi, misalnya pe $lafalan, kosakata, 

pe$mahaman bahasa, atau ke$mampuan 

sosial ve$rbal. Pe$laksanaan yang ke $dua 

pe$re$ncanaan Te $rapi yaitu, te $rapi 

me$rancang program individual 

be$rdasarkan hasil ase $sme$n, me$ne$ntukan 

me$dia visual yang se $suai misalnya ganbar 

be$nda, aktivitas,e$kspre $si wajah atau buku 

ce $rita gambar dan me $nye $suaikan mate $ri 

de$ngan usia dan minat anak. Pe$laksanaan 

yang ke $ tiga pe $laksanaan te $rapi wicara 

de$ngan me $dia gambar me$dia yang 

digunakan se $pe $rti: Stimulasi kosakata, 

anak diminta me $nye $butkan nama-nama 

be$nda digambar. Pe $mahaman bahasa, 

anak me $njawab te $ntang isi gambar. 

Pe$ningkatan struktur kalimat, anak diajak 

me$mbuat kalimat be$rdasarkan gambar. 

Artikulasi, me$ngucapkan kata-kata dari 

gambar se $cara te $pat. Inte $raksi sosial, 

me$nggunakan gambar tokoh untuk 
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be$rmain pe$ran dan me$latih komu ikasi 

dua arah contohnya: pe$rmainan te$bak 

gambar, me $nyusun ce $rita be $rdasarkan 

urutan gambar, me $ngisi bagian kosong 

dari kalimat de $ngan gambar pe $tunjuk, dan 

me$nunjuk gambar se $suai pe$rintah ve$rbal. 

Yang ke $e $mpat e$valuasi se$te $lah be$be$rapa 

se$si dilakukan e $valuasi ke $majuan anak 

apakah ada pe $ningkatan dalam 

ke$mampuan bicara atau bahasa pada 

anak, pe $laksanaan yang ke $lima  

kolaborasi de $ngan orang tua  orang tua 

dibe$ri informasi dan latihan untuk 

me$lanjutkan stimulus dirumah, misalnya 

me$nggunakan buku be $rgambar atau kartu 

kata. 

3. Bagaimana e $fe $ktivitas me$dia 

gambar dalam me $ningkatkan 

ke$mampuan be $rbicara anak 

ABK di Humanika Psychology 

Ce$nte$r? 

Me$nurut saya e $fe$ktivitas me$dia gambar 

dalam me $ningkatkan ke $mampuan bicara 

anak itu se$pe $rti me$ningkatkan kosakata 

me$mbantu anak me$nge $nali dan me$ngingat 

kata-kata baru.  Karna anak -anak itu 

le$bih mudah me$mahami konse$p atau 

obje$k jika me$re$ka dapat me$lihat be$ntuk 

visualnya , bukan hanya me$nde $ngar kata-

kata abstrak dan gambar dapat 

me$mancing anak untuk me$ngungkapkan 

pe$ndapat, me $njawab pe$rtanyaan atau 

ce $rita. Gambar juga dapat me $njadi 

je$mbata komunikasi non-ve $rbal yang 

me$ngarah pada ve $rbal. 
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4. Je$nis me $dia gambar apa saja 

yang digunakan dalam te $rapi 

wicara untuk anak ABK? 

Untuk me$dia gambar yang biasa saya 

gunakan di waktu saya me$laksanakan  

te$rapi itu  Kartu gambar ( flashcard) 

se$pe $rti gambar be $nda, he $wan, alat 

transportasi, makanan, anggota tubuh dan 

fungsinya, me $dia ini saya gunakan  untuk 

me$latih pe$nge $nalan dan pe$lafalan 

kosakata dan digunakan dalam pe $rmainan 

tanya jawab dan matching. 

5. Bagaimana re $spons anak ABK 

te$rhadap te $rapi wicara yang 

me$nggunakan me $dia gambar? 

Untuk re $spon ABK, me$re$ka jadi 

me$nunjukkann minat dan pe$rhatian 

se$pe $rti anak yang biasanya sulit untk 

duduk te$nang se $te$lah saya me $nunjukkan 

flashcard me $re $ka mulai me$nye $butkan kata  

kata se $suai de $ngan gambar di flashcard 

yang saya tunjukkan. Re$spon anak itu 

tidak se$lalu sama, anak de$ngan gangguan 

se$nsori be $rat me $re $ka kurang re $sponsive$ 

de$ngan gambar statistis atau 2 dime$nsi, 

me$re $ka le $bih re $sponsive$ de $ngan gambar 

be$rge $rak atau vide$o. Dan ke $banyakan 

anak itu me $nunjukkan ke$majuan be$rtahap 

me$nggunakan me $dia yang dibutuhkan 

6. Faktor apa saja yang 

me$mpe $ngaruhi ke $be $rhasilan 

te$rapi wicara me $lalui me$dia 

gambar? 

Baik, untuk factor ke $be$rhasilan te$rapi 

wicara bisa diliat dari karakte $ristik anak, 

biasa anak usia dini le$bih re $sponsive$ 

te$rhadap me $dia gambar dan apabila ada 

ganguan ringan itu le $bih mudah untuk 

ditangani disbanding de$ngan gangguan 

yangbe $rat, dan gambar yang me $narik akan 
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me$ningkatkan ke $te$rtarikan dan focus anak 

7. Se$jauh mana pe $rke $mbangan 

ke$mampuan be $rbicara anak 

ABK se $te$lah me$ndapatkan 

te$rapi wicara de $ngan me$dia 

gambar? 

Untuk pe$rke $mbangan be$rbicara anak itu 

te$ntunya be $rbe$da-be $da, se$pe $rti ada anak 

yang me $mpunyai kapasitas be$rbicara 

walaupun hanya se $patah dua patah kata 

anak se $pe$rti ini pastinya akan 

be$rke$mbang de $ngan baik dan akan adanya 

ke$majuan be$be$da de $ngan anak yang 

me$mang tidak me $nge $tahui apa-apa. Jika 

anak te $rse $but rutin me $ngiuti te$rapi wicara 

dan hal itu dite $rapkan dirumah maka 

te$rapi wicara yang saya te$rapkan ke $a nak 

te$rse $but akan be $rdampak positif bagi anak 

8.  Apa tantangan yang dihadapi 

te$rapis dalam me $ne$rapkan 

te$rapi wicara be $rbasis me$dia 

gambar? 

tantangan untuk saya se $ndiri me$nghadapi 

anak-anak se $be$lum te $rapi di mulai itu 

te$rkadang anak tiba-tiba tantrum dan 

be$dmood untuk me$lakukan te $rapi, 

kurangnya re $spon anak yang be $ragam 

se$pe $rti anak ABK me $miliki ke$butuhan  

pe$rhatian dan gaya be $lajar yang be $rbe $da 

dan ke $te$rbatasan waktu te$rapi se $si te$rapi 

hanya te $rbatas 30-60 me$nit se$hingga saya 

harus me $rancang strate $gi yang e $fe $ktif 

dalam waktu singkat 

9. Apa harapan ibu te $rhadap 

pe$rke$mbangan ke $mampuan 

be$rbicara anak se$te $lah 

me$ngikuti te $rapi ini? 

Harapan saya  te $rhadap pe$rke $mbangan 

ke$mampuan be$rbicara anak yaitu agar 

me$ningkatnya ke $mampuan artikulasi anak 

agar dapat me $ngucapkan kata-kata de $ngan 

le$bih je$las dan akurat. anak dapat 

me$mahami dan me $nggunakan kosa kata 
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yang le $bih luas. Agar anak dapat 

be$rkomunikasi de$ngan le$bih e$fe $ktif dan 

pe$rcaya diri. Dan juga anak dapat 

me$ngurangi ke $sulitan be$rbicara se $pe$rti 

gagap, stutte$r, atau ke$sulitan 

me$ngucapkan kata-kata te $rte$ntu.Se$rta 

anak dapat me $rasa le $bih pe $rcaya diri 

dalam be $rkomunikasi de$ngan orang lain. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Lampiran 5 : Transkip Wawancara Te$rapis 2 

Nama : Hj. Aida Malikha,S.Psi., M.Si., 

Jabatan  : Psikolog Humanika Pscycologi Ce $nte$r 
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Hari/Tgl  : Rabu, 07-me$i 2025 

NO PERTANYAAN JAWABAN 

1. Me$tode $ apa saja yang 

digunakan dalam prose$s 

pe$laksanaan te $rpi wicara? 

Dalam pe $laksanaan te $rapi wicara kami 

me$nggunakan be $be$rapa me$tode$ se $pe$rti, 

me$tode $ me$dia gambar de $ngan 

me$nggunakan flashcard, papan 

komunikasi visual dan buku ce$rita 

be$rgambar. Lalu kami juga me $nggunakan 

me$tode $ picture$ e$xchange$ communication 

syste $m (PE$CS) me$tode$ ini untuk anak-

anak non ve $rbal yang sangat te $rbatas 

ke$mampuan bicaranya. Artikulasi se $pe$rti 

pe$latihan pe$ngucapan bunyi yang be $nar. 

Kami me$nggunakan pe $rmainan e$dukatif 

untuk me$libatkan anak se$cara aktif, 

sambil me$mpe $rkuat kosakata dan 

ke$mampuan sosial me$re $ka. Misalnya, 

be$rmain bone$ka, me$masangkan gambar, 

atau pe $rmainan te$bak gambar se $mua 

dilakukan de $ngan pe $nde$katan yang 

me$nye $nangkan tapi te $tap te$rstruktur. 

2.  Bagaimana prose $s pe$laksanaan 

te$rapi wicara me $lalui me $dia 

gambar di Humanika 

Psychology Ce $nte$r? 

 

Dalam pe $laksanaan te $rapi wicara me $lalui 

me$dia gambar kami me$nggunakan 

flashcard untuk me $mpe$rke$nal kosa kata 

baru se $pe$rti gambar he $wan,makanan atau 

be$nda. Ada juga papan komunikasi 

be$rgambar dimana anak me$milih gambar 

untuk me$ngungkapkan ke$ingnan. Dan 

buku ce $rita be $rgambar dan gambar urutan 

ke$jadian untuk me$mbantu anak me $nyusun 



74 
 

 
 

e$rita dan me$ningkatkan ke $mampuan 

be$rpikir runtut.  

3. Bagaimana e $fe$ktivitas me $dia 

gambar dalam me $ningkatkan 

ke$mampuan be$rbicara anak 

ABK di Humanika Psychology 

Ce$nte$r? 

Untuk e $fe $ktivitas Be $rdasarkan 

Pe$ngamatan di Humanika bisa 

dise$suaikan, tapi se $cara umum:80–90% 

anak me $nunjukkan pe$ningkatan kosakata 

se$te $lah 4–8 se$si te$rapi me$nggunakan 

gambar. Anak yang awalnya hanya bisa 

me$ngucapkan 1–2 kata mulai mampu 

me$nyusun kalimat se$de$rhana. Anak 

te$rlihat le $bih aktif dan antusias saat te $rapi 

me$nggunakan me $dia visual dibanding 

tanpa me$dia. Untuk anak autisme$, 

pe$nggunaan gambar aktivitas rutin 

(misalnya gambar sikat gigi, makan, 

be$rmain) me $mbantu me$re $ka me $mahami 

konte$ks dan be $rbicara se $suai situasi. 

4. Je$nis me$dia gambar apa saja 

yang digunakan dalam te$rapi 

wicara untuk anak ABK? 

me$dia gambar yang biasa kami  

digunakan saat te $rapi wicara itu ada buku 

gambar ,gambar e $kspre$si wajah, faze $l 

gambar buah dan he $wan, kartu yang 

be$rgambar. Gunakan gambar yang 

be$rwarna ce $rah dan me $narik, lalu  gambar 

re $le$van dan familiar bagi anak. Dan kami 

me$mnujukkan e $kspre$si positif saat anak 

be$rhasil me$njawab. 

5. Bagaimana re $spons anak ABK 

te$rhadap te $rapi wicara yang 

me$nggunakan me $dia gambar? 

Re$spon yang dibe $rikan pada anak cukup 

positf se$pe $rti  saat pe$laksanaan te $rapi 

wicara itu anak aktif ingin tahu  dan 

me$mpunyai rasa pe $nasaran sama apa 
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yang kita tunjukkan saat pe $laksanaan 

te$rapi, dan me $ningkatkan rasa minat ingin 

me$nge $tahui dan ingin me$nge $nal kalimat 

kata yang baru. 

6. Faktor apa saja yang 

me$mpe $ngaruhi ke $be$rhasilan 

te$rapi wicara me $lalui me $dia 

gambar? 

Factor yang me $mpe$ngaruhi te $ntunya 

bagaimana kami te $rapis me $milih dan 

me$nggunakan me $dia yang te $pat saat 

me$laksanakan te $rapi, lalu de $ngan 

ke$aktifan kami dalam me$ngaitka gambar 

de$ngan aktivitas komunikasi contohnya 

dalam be$rmain dan be$rce$rita yang dapat 

me$ningkatkan ke $te$rlibaan anak, te$ntunya 

me$nguasai Te $knik pe$nde$katan se$pe $rti 

PE$CS, me$tode$ artikulasi atau storyte $lling 

visual. 

7. Se$jauh mana pe $rke $mbangan 

ke$mampuan be$rbicara anak 

ABK se $te $lah me$ndapatkan 

te$rapi wicara de $ngan me$dia 

gambar? 

Untuk pe$rke $mbangan kosakata untuk 

ABK me $nurut saya be$rtahap se $pe $rti  

me$ningkatnya ke $mampuan artikulasi dan 

pe$ngucapan kata-kata de$ngn je $las, dan 

me$re $ka juga mampu me$mpe $rluas kosa 

kata dan me$mahami Bahasa de $ngan le $bih 

baik, dan juga me $ngurangi ke $sulitan 

be$rbicara se $pe$rti gagap. 

8.  Apa tantangan yang dihadapi 

te$rapis dalam me $ne $rapkan 

te$rapi wicara be $rbasis me$dia 

gambar? 

Untuk tantanga yang se $ring saya hadapi 

se$pe $rti ke$sulitan me$mpe $rtahankan 

pe$rhatian anak, lalu sulitnya anak 

me$mahami intruksi dan ABK itu 

me$miliki ke$te$rbatasan montorik, dan 

kadang mood anak yang kadang sulit 

dipahami kadang be $d kadang good juga, 
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dan ada juga karna orang tua yang kurang 

te$rlibat dalam prose $s te$rapi, yang dimana 

ada orang tua yang tidak me$ne $rapkan hal 

yang sama yang kami te$rapkan disini. 

9. Apa harapan ibu te $rhadap 

pe$rke$mbangan ke $mampuan 

be$rbicara anak se$te $lah 

me$ngikuti te $rapi ini? 

Harapan saya agar anak yang te $rapi disini 

dapat me $nunjukkan be$rubahan yang 

signifikan, dapat be $rbicara de $ngan je $las 

dan e $fe $ktif se $rta dapat me$ningkatkan 

ke$pe$rcayaan diri anak dalam 

be$rkomunikasi, dan me $ngurangi ke $sulitan 

be$rbicara pada anak dan yang paling 

pe$nting me$ningkatkan ke$mamuan 

be$rinte$raksi social yang le$bih baik de$ngan 

te$man dan ke $luarga. 

 

 

 

 

 

 

 

Lampiran 6 : Transkip Wawancara Ibu Klie$n A 

Nama : Ibu klie $n A 

Hari/tgl : Se$nin, 12 Me$i 2025 

Te$mpat : Rumah Klie$n 

NO Pertanyaan Jawaban 
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1. Sudah be$rapa lama anak ibu 

me$ngikuti te $rapi wicara? 

Anak saya sudah me $ngikuti te$rapi 

wicara di Humanika Psychology 

Ce$nte$r se$lama 6 bulan te $rakhir. 

2.  Apa latar be $lakang atau alasan Anda 

me$milih te$rapi wicara untuk anak 

Anda? 

 

Anak saya yang be $umur 5 tahun 

me$miliki masalah autis , se $lain itu 

juga ke $mampuannya dalam 

be$rbicara juga sangat te $rbatas hanya 

bisa me$ngucapkan be $be$rapa kata 

saja. Saya se $bagai orang tua juga 

pasti punya ke $inginan untuk anak 

saya bisa be $rkomunikasi de $ngan 

de$nga baik di lingkungan se$kitarnya, 

saya juga me $miliki ke$khawatiran 

kalua ke $mampuan anak saya tidak 

be$rke$mbang dia akan sulit 

be$rinte$raksi de $ngan ligkungan 

se$kitarnya. 

3. Apakah anak anda me$nunjukkan 

ke$trtarikan saat me $ngikuti te$rapi 

wicara de $ngan me $dia gambar? 

Se$jauh ini saya liat ada ke$te$rtarikan 

pada anak saya se $pe$rti dia se $nang 

saat me $lihat gambar-gambar yang 

saya tunjukkan se $pe$rti buahan, 

he$wan, be$nda. Anak saya juga suka 

be$rmain de$ngan me$nggunakan 

gambar se $pe$rti me$ncocokkan 

gambar de $ngan kata kata  atau 

Me$nyusun puzzle$. 

4.  Bagaimana pe $laksanaan te $rapi 

wicara me $lalui me$dia gambar yang 

dilakukan ole $h te$rapis ke$pada anak 

Anda? 

Untuk pe$laksanaannya se$pe$rti yang 

saya liat disana anak saya ditangani 

ole$h te $rapis yang profe $ssional, 

te$rapis me $milih gambar-gambar 
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 yang se $suai de $ngan te $ma saat 

me$lakukan te $rpi, lalu te$rapis nya 

me$nge $nalkan gambar te$rse$but lalu 

me$minta anak saya me $ngulanginya, 

lalu juga ada pe $rmainan-pe $rmainan 

puzzle$. Se$te$lah itu baru te $rapis 

me$nje $laskan ke $ saya te $ntang 

pe$rke$mbangan anak saya. 

5. Apakah ibu me $ne $rapkan me $tode$  

yang sama (me $dia gambar) di rumah 

untuk me$mbantu anak be $rbicara? 

Se$suai de $ngan saran dari te$rapis juga 

ya nak, saya me $ne $rapkan juga hal 

yang sama dirumah, se$pe$rti 

me$mpe $rke$nalkan anak saya de $ngan 

he$wan dan buahan de $ngan kartu 

gambar dan juga ada puzzle$ se $rta 

buku ce $rita yang be $rgambar. Dan 

juga saya me $ngulang apa yang sudah 

te$rapis be $rikan ke $a nak saya di hari 

itu. 

6. Me$nurut ibu, se $be$rapa e $fe $ktif me$dia 

gambar dalam me $mbantu anak 

be$rkomunikasi? 

Me$nurut saya de $ngan me$dia gambar 

ini  e $fe $ktif karna anak-anak itu le $bih 

te$rtarik dan pe $nasaran de$ngan yang 

be$rgambar dan banyak warna dan 

saya juga me $lihat be$be $rapa 

pe$rubahan positif dari anak saya 

de$ngan me $nggunakan me $tode$ ini 

7. Bagaimana re $spon anak ibu te$rapi 

wicara yang me $nggunakan me $dia 

gambar saat dirumah? 

Anak saya te $rlihat le$bih te$rtarik saat 

te$rapi me $nggunakan gambar. Dia 

jadi le$bih fokus dan ce$pat me$nge $nali 

kata-kata baru. Re $sponnya sangat 

baik. De $ngan bantuan gambar, anak 
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saya jadi le$bih mudah me$mahami 

makna kata dan mau me$ncoba 

me$ngucapkannya. 

8. Apakah  tantangan ibu saat  

me$ndampingi anak te $rapi wicara? 

 

Untuk tantangan bagi saya paling 

te$rbataasnya waktu untuk anak saya, 

me$mbagi waktu de $ngan pe$ke$rjaan. 

Apa lagi juga saya ada anak yang 

bungsu yang umurnya tidak jauh 

dari anak saya yang pe $rtama. 

Ke $konsiste$nan dalam me$ngajari 

anak saya trus me $njaga mood anak 

saya juga me$njadi tantngan bagi 

saya. 

9. Apa harapan Anda te $rhadap 

pe$rke$mbangan komunikasi anak 

Anda ke $ de $pannya? 

Harapan saya te $ntunya de $ngan 

adanya te $rapi wicara ini dapat 

me$mbuat anak saya me$ningkatkan 

ke$mampuan bocaranya , 

me$ningkatkan ke $mampuan anak 

saya me $mahami intruksi te$nunya. 

Dan mampu be$rinte $raksi de$ngan 

lingkungannya. 

 

 

Lampiran 7 : Transkip Wawancara Ibu Klie$n B 

Nama : ibu klie$n B 

Hari/tgl : Se$nin, 12 Me$i 2025 

Te$mpat : Ruang tunggu 

NO Pertanyaan Jawaban 
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1. Sudah be $rapa lama anak ibu 

me$ngikuti te $rapi wicara? 

Anak saya me $ngikuti trapi wicara 

disini se$kitar 5 bulan nak 

2.  Apa latar be $lakang atau alasan Anda 

me$milih te$rapi wicara untuk anak 

Anda? 

 

Saya me $milih te$rapi wicara karna 

anak saya yang down syndrome$ dan 

me$ngalapi te $rlambar be $rbicara dari 

umur 3 tahun. Dari situ saya me $rasa 

khawatir 

3. Apakah anak anda me$nunjukkan 

ke$trtarikan saat me$ngikuti te$rapi 

wicara de $ngan me $dia gambar? 

Se$jauh ini me $nurut saya ada 

ke$te$rtarikan dari anak saya, dia 

se$nang me $lihat gambar-gambar dan 

se$lalu e $xcaite$d Ke $tika saya 

me$mbacakan buku ce$rita yang 

pe$nuh de$ngan gambar 

4.  Bagaimana pe $laksanaan te $rapi 

wicara me $lalui me$dia gambar yang 

dilakukan ole$h te$rapis ke$pada anak 

Anda? 

 

Untuk pe$laksanaan te $rapi yang saya 

liat, te$rapis me $nge $luarkan be $be$rapa 

me$dia gambar se $pe $rti flashcard atau 

puzzle$, lalu di ke$nalkan ke$a nak, 

dan me $lakukan pe$ngulangan 

be$be$rapa kali, dan te $rapis juga 

me$mbe $rikan pujian saat anak 

be$rhasil me$ngikutu intruksi dari 

te$rapis, se $lain itu juga te $rapis 

me$nyisipkan be $be$rapa pe $rmainan 

agar anak tidak bosan, se $te$lah 

me$lakukan te $rapi, te $rapis 

me$mbe $ritau saya bagaimana 

pe$rke$mbangan anak saya dalam 

me$lakukan te $rapi. 

5. Apakah ibu me$ne $rapkan me$tode$  

yang sama (me $dia gambar) di rumah 

Ya, saya me $ne$rapkan me$tode$ yang 

sama se $suai de $ngan intruksi dari 
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untuk me$mbant anak be $rbicara? te$rapis, drumah saya juga 

me$mbe $likan flashcard buah-buahan, 

he$wan, be $nda, makanan, be$be$rapa 

puzzle$ dan buku ce $rita be$rgambar. 

6. Me$nurut ibu, se$be $rapa e $fe $ktif me$dia 

gambar dalam me $mbantu anak 

be$rkomunikasi? 

Me$nurut saya sangat e$fe$ktif, karna 

anak itu le $bih te$rtarik de$ngan 

gambar dan banyak warna. 

7. Bagaimana re $spon anak ibu te$rapi 

wicara yang me $nggunakan me $dia 

gambar saat dirumah? 

Untuk re $spon anak saya cukup baik 

ya, dia se $lalu se$nang me $ngikuti se$si 

te$rapi dan anak saya pe$rlahan 

me$nggunakan kata kata yang 

dipe$lajari me $nggunakan flashcard. 

8. Apakah  tantangan ibu saat  

me$ndampingi anak te $rapi wicara? 

 

Untuk tantangan bagi saya se $ndiri 

itu ke$sabaran dalam me$lakukan 

prose $s, lalu me$njaga konsiste$n 

dalam pe $laksanaan te $rapi dirumah 

karna juga saya be $ke $rja jadi untuk 

me$ngatur waktu untuk 

me$laksanakan te $rapi dirumah juga 

ada ke $sulitan, dan juga me $njaga 

mood anak saya, yang sangat sulit di 

pahami kadang. 

9. Apa harapan Anda te$rhadap 

pe$rke$mbangan komunikasi anak 

Anda ke $ de $pannya? 

Saya me $mpunyai harapan yang 

sangat be $sar untuk anak saya yang 

be$lum bisa be$rbicara de$ngan je $las 

makanya saya me $mbawak dia 

ke$te$rapi agar anak saya mampu 

be$rbicara dam mampu 

me$nyampaikan ke$inginan, 

ke$butuhan atau pe $rasaan se $cara 
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ve$rbar. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Lampiran 9 : Dokume $ntasi 

DOKUMENTASI 
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                                       ( JADWAL HARIAN TE $RAPI WICARA ) 


