BAB V
PENUTUP

5.1 Bahasan

Garnefski dkk. (2001) menjelaskan bahwa strategi regulasi emosi kognitif
merupakan cara individu mengelola pikiran setelah mengalami peristiwa yang
menekan atau negatif. Berdasarkan hal tersebut, penelitian ini bertujuan untuk
mengetahui gambaran strategi regulasi emosi kognitif pada ibu yang memiliki
anak Down Syndrome. Berdasarkan hasil penelitian, sebagian besar ibu yang
memiliki anak Down Syndrome menunjukkan tingkat penggunaan strategi regulasi
emosi kognitif adaptif yang tinggi (67%) dan sangat tinggi (19%). Sebaliknya,
penggunaan strategi regulasi emosi kognitif maladaptif cenderung berada pada
kategori rendah (38%) dan sangat rendah (22%). Temuan ini menunjukkan bahwa
mayoritas ibu dalam penelitian ini lebih sering menggunakan pola pikir yang
membantu mereka mengelola emosi secara konstruktif dibandingkan pola pikir
yang berpotensi memperburuk kondisi emosional. Hasil tersebut sejalan dengan
teori Garnefski dkk. (2001) yang menjelaskan bahwa strategi regulasi emosi
kognitif merupakan cara individu mengelola, mengontrol, dan merespons emosi
melalui proses berpikir setelah mengalami peristiwa negatif atau menekan.
Menurut Garnefski dkk. (2001), individu memiliki kecenderungan menggunakan
pola berpikir tertentu ketika menghadapi tekanan psikologis, baik dalam bentuk
strategi adaptif maupun maladaptif. Tingginya penggunaan strategi adaptif pada
penelitian ini menunjukkan bahwa sebagian besar ibu mampu mengelola
pengalaman pengasuhan anak Down Syndrome melalui cara berpikir yang
membantu mereka menyesuaikan diri terhadap berbagai tantangan yang dihadapi
(Garnefski dkk., 2001).

Temuan Masefield dkk. (2020) dapat dipahami bahwa ibu yang memiliki
anak Down Syndrome menghadapi berbagai tuntutan pengasuhan yang lebih
kompleks dibandingkan ibu yang memiliki anak tipikal. Anak dengan Down
Syndrome sering mengalami keterlambatan perkembangan kognitif, bahasa,
motorik, serta berbagai kondisi kesehatan yang membutuhkan perhatian dan
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pendampingan secara berkelanjutan (NHGRI, 2025). Kondisi tersebut berpotensi
menimbulkan tekanan psikologis yang tinggi pada ibu. Penelitian Masefield dkk.
(2020) menunjukkan bahwa ibu yang memiliki anak Down syndrome cenderung
mengalami tingkat stres yang lebih tinggi, terutama pada masa awal diagnosis dan
saat menghadapi berbagai tahap perkembangan anak. Dalam situasi tersebut,
kemampuan regulasi emosi kognitif menjadi penting karena membantu ibu
mengelola pikiran dan emosi yang muncul selama proses pengasuhan (Garnefski
dkk., 2007).

Hasil penelitian ini juga menunjukkan bahwa aspek adaptif yang paling
dominan adalah positive reappraisal, refocus on planning, acceptance, dan
positive refocusing. Tingginya penggunaan positive reappraisal menunjukkan
bahwa sebagian besar ibu mampu memberikan makna positif terhadap
pengalaman memiliki anak Down syndrome. Menurut Garnefski dkk. (2001),
positive reappraisal merupakan strategi untuk melihat sisi positif, hikmah, atau
peluang pengembangan diri dari suatu peristiwa yang sulit. Tingginya penggunaan
strategi ini menunjukkan bahwa ibu tidak hanya berfokus pada keterbatasan yang
dimiliki anak, tetapi juga mampu melihat pengalaman pengasuhan sebagai proses
pembelajaran, penguatan diri, maupun bentuk penerimaan terhadap kondisi anak.

Dominannya aspek positive reappraisal dalam penelitian ini juga
mendukung hasil penelitian Van der Veek, Kraaij, dan Garnefski (2009) yang
menemukan bahwa positive reappraisal berkaitan dengan tingkat stres
pengasuhan yang lebih rendah. Bahkan, strategi ini terbukti dapat memprediksi
penurunan stres pengasuhan di masa mendatang. Dengan demikian, tingginya
penggunaan positive reappraisal pada responden dapat menjadi salah satu faktor
yang membantu ibu menghadapi tekanan emosional selama merawat anak dengan
Down syndrome (Van der Veek dkk., 2009). Selain itu, tingginya aspek refocus on
planning menunjukkan bahwa ibu cenderung memusatkan perhatian pada
langkah-langkah yang dapat dilakukan untuk menghadapi permasalahan yang
muncul selama proses pengasuhan. Menurut Garnefski dkk. (2001), refocus on
planning merupakan strategi berpikir yang berorientasi pada penyusunan rencana

dan pencarian solusi terhadap masalah yang dihadapi. Hasil ini mengindikasikan
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bahwa ibu lebih banyak berfokus pada tindakan yang dapat dilakukan untuk
mendukung perkembangan anak dibandingkan larut dalam emosi negatif yang
muncul akibat kondisi anak.

Aspek acceptance juga ditemukan berada pada kategori tinggi hingga
sangat tinggi. Menurut Garnefski dkk. (2001), acceptance merupakan strategi
menerima kenyataan bahwa suatu peristiwa telah terjadi dan mengakui kondisi
tersebut sebagai bagian dari realitas yang harus dihadapi. Tingginya tingkat
acceptance pada penelitian ini menunjukkan bahwa sebagian besar ibu telah
mampu menerima kondisi anaknya sebagai anak dengan Down Syndrome.
Temuan ini sejalan dengan penelitian Utomo dan Sugiasih (2024) yang
menunjukkan bahwa kemampuan regulasi emosi yang baik membantu ibu lebih
menerima dirinya sebagai orang tua dari anak berkebutuhan khusus serta
meningkatkan kesejahteraan psikologisnya.

Selain strategi adaptif yang tinggi, penelitian ini juga menunjukkan bahwa
penggunaan strategi maladaptif secara umum berada pada kategori rendah. Hasil
ini terlihat terutama pada aspek catastrophizing dan other-blame. Menurut
Garnefski dkk. (2001), catastrophizing merupakan kecenderungan membesar-
besarkan dampak negatif suatu peristiwa, sedangkan other-blame merupakan
kecenderungan menyalahkan orang lain atas kesulitan yang dialami. Rendahnya
kedua strategi tersebut menunjukkan bahwa sebagian besar ibu tidak memandang
kondisi anak sebagai bencana yang tidak dapat diatasi dan tidak cenderung
menyalahkan pihak lain atas kondisi yang dialami anak mereka. Temuan ini
mengindikasikan adanya kemampuan penyesuaian diri yang cukup baik dalam
menghadapi tuntutan pengasuhan.

Meskipun demikian, hasil penelitian menunjukkan bahwa aspek
rumination masih berada pada kategori sedang hingga tinggi. Menurut Garnefski
dkk. (2001), rumination merupakan kecenderungan untuk terus memikirkan
perasaan, pikiran, dan pengalaman negatif yang dialami. Hasil ini menunjukkan
bahwa meskipun ibu cenderung menggunakan strategi adaptif, sebagian dari
mereka masih sering memikirkan berbagai kekhawatiran terkait kondisi anak,

seperti perkembangan anak, kesehatan, pendidikan, maupun masa depan anak.
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Temuan ini dapat dipahami mengingat pengasuhan anak dengan Down Syndrome
merupakan proses jangka panjang yang disertai berbagai tantangan dan
ketidakpastian (Masefield dkk., 2020).

Selain itu, aspek self-blame juga menunjukkan proporsi yang cukup besar
pada kategori sedang hingga tinggi. Menurut Garnefski dkk. (2001), self-blame
merupakan kecenderungan individu untuk mmenyalahkan diri sendiri atas
peristiwa atau kondisi negative yang terjadi. Hasil ini mengindikasikan bahwa
sebagian ibu masih memiliki kecenderungang untuk merasa bertanggung jawab
atau menyalahkan diri sendiri atas berbagai kesulitan yang dialami dala proses
pengasuhan anak Down Syndrome. Kondisi tersebut dapat dipahami karena ibu
umumnya berperan sebagai pengasuh utama sehingga memiliki keterlibatan tinggi
dalam kehidupan anak dan lebih rentan merasakan perasaan bersalah ketika
menghadapi hambatan perkembangan maupun masalah kesehatan anak.
Penggunaan strategi self-blame yang berlebihan perlu mendapat perhatian karena
dapat meningkatkan kerentanan terhadap stress dan tekanan psikologis (Garnefski
dkk., 2001).

Hasil tabulasi silang menunjukkan bahwa sebagian besar responden yang
memiliki strategi regulasi emosi adaptif tinggi tetap berada pada kategori
maladaptif sedang. Temuan ini mendukung pendapat Garnefski dkk. (2001)
bahwa regulasi emosi kognitif tidak dapat dipahami hanya dari satu strategi
tertentu, melainkan merupakan hasil interaksi berbagai strategi yang digunakan
secara bersamaan. Dengan kata lain, ibu yang memiliki kemampuan regulasi
emosi yang baik tetap dapat mengalami pikiran-pikiran negatif tertentu, namun
pada saat yang sama juga mampu menggunakan strategi yang lebih adaptif untuk
mengelola tekanan tersebut.

Karakteristik responden juga dapat memberikan gambaran mengenai hasil
penelitian ini. Sebagian besar responden memperoleh dukungan pengasuhan dari
keluarga inti (58%). Dalam landasan teori dijelaskan bahwa dukungan sosial
merupakan salah satu faktor yang memengaruhi kemampuan regulasi emosi ibu
yang memiliki anak Down Syndrome. Dukungan dari pasangan maupun anggota

keluarga lainnya dapat membantu ibu menghadapi tekanan pengasuhan dan
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meningkatkan kemampuan mengelola emosi (Megasari & Kristiana, 2016;
Girindani & Elisa, 2022). Selain itu, penelitian Rahmi dkk. (2022) menunjukkan
bahwa dukungan sosial membantu ibu menggunakan strategi regulasi emosi yang
lebih positif, seperti positive reappraisal dan acceptance. Oleh karena itu,
tingginya penggunaan strategi regulasi emosi adaptif pada penelitian ini
kemungkinan juga dipengaruhi oleh adanya dukungan sosial yang diterima ibu
selama proses pengasuhan.

Penelitian ini memiliki beberapa keterbatasan yang perlu diperhatikan
dalam menginterpretasikan hasil penelitian. Pertama, jumlah data valid yang
berhasil diperoleh peneliti sebanyak 101 responden. Jumlah tersebut belum
mencapai setengah dari populasi ibu yang memiliki anak Down Syndrome di
Indonesia sehingga hasil penelitian ini belum dapat merepresentasikan secara
menyeluruh karakteristik strategi regulasi emosi kognitif pada seluruh ibu yang
memiliki anak Down Syndrome di Indonesia. Oleh karena itu, hasil penelitian
perlu dipahami sebagai gambaran dari responden yang terlibat dalam penelitian
dan tidak dapat digeneralisasikan secara luas. Kedua, proses pengambilan data
memerlukan pengelolaan waktu yang lebih optimal. Keterbatasan waktu yang
dimiliki peneliti menyebabkan proses penyebaran kuesioner dan pengumpulan
data belum dapat dilakukan secara lebih luas sehingga jumlah responden yang
diperoleh belum mencapai target yang diharapkan. Kondisi ini menjadi salah satu
faktor yang memengaruhi jumlah partisipan yang terlibat dalam penelitian.
Ketiga, pengambilan data dilakukan secara daring melalui Google Form sehingga
peneliti tidak dapat berinteraksi secara langsung dengan seluruh responden.
Kondisi ini menyebabkan peneliti tidak memiliki kesempatan untuk menjelaskan
secara langsung tujuan, manfaat, maupun maksud dari setiap pernyataan dalam
instrumen penelitian. Akibatnya, terdapat kemungkinan terjadinya perbedaan
pemahaman atau miscommunication antara peneliti dan responden dalam
menginterpretasikan item-item kuesioner. Selain itu, sebagian besar penyebaran
kuesioner dilakukan melalui perantara, seperti komunitas Down Syndrome,
sekolah, maupun lembaga inklusi. Dalam proses tersebut, beberapa calon

responden hanya menerima tautan Google Form tanpa memperoleh penjelasan
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langsung dari peneliti mengenai tujuan dan pentingnya penelitian. Kondisi ini
diduga menjadi salah satu faktor yang menyebabkan tidak semua calon responden

bersedia atau termotivasi untuk mengisi kuesioner yang diberikan.

5.2 Kesimpulan

Berdasarkan hasil penelitian mengenai strategi regulasi emosi kognitif
pada ibu yang memiliki anak Down Syndrome, dapat disimpulkan bahwa
mayoritas responden memiliki tingkat strategi regulasi emosi kognitif adaptif
yang tinggi. Sebanyak 67% responden berada pada kategori tinggi dan 19%
berada pada kategori sangat tinggi. Hasil ini menunjukkan bahwa sebagian besar
ibu cenderung menggunakan strategi regulasi emosi yang membantu mereka
mengelola emosi dan menghadapi berbagai tantangan pengasuhan secara
konstruktif. Pada strategi regulasi emosi kognitif maladaptif, mayoritas responden
berada pada kategori rendah (38%) dan sangat rendah (22%). Temuan ini
menunjukkan bahwa sebagian besar ibu relatif jarang menggunakan strategi
regulasi emosi yang kurang adaptif dalam menghadapi tekanan selama proses
pengasuhan anak dengan Down Syndrome. Berdasarkan aspek strategi regulasi
emosi kognitif adaptif, aspek yang paling dominan adalah positive reappraisal,
refocus on planning, acceptance, dan positive refocusing, yang sebagian besar
berada pada kategori tinggi hingga sangat tinggi. Sementara itu, pada strategi
regulasi emosi kognitif maladaptif, aspek catastrophizing dan other-blame
cenderung berada pada kategori rendah hingga sangat rendah. Namun demikian,
aspek rumination dan self-blame masih ditemukan berada pada kategori sedang
hingga tinggi pada sebagian responden.

Hasil tabulasi silang menunjukkan bahwa responden yang memiliki
tingkat strategi regulasi emosi kognitif adaptif yang tinggi tidak sepenuhnya
terbebas dari penggunaan strategi maladaptif. Sebagian besar responden dengan
strategi adaptif tinggi juga memiliki tingkat strategi maladaptif pada kategori
sedang. Hal ini menunjukkan bahwa penggunaan strategi regulasi emosi kognitif
adaptif dan maladaptif dapat muncul secara bersamaan dalam diri individu. Secara

keseluruhan, penelitian ini menunjukkan bahwa ibu yang memiliki anak Down
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Syndrome cenderung lebih banyak menggunakan strategi regulasi emosi kognitif
yang adaptif dibandingkan strategi maladaptif dalam menghadapi berbagai

tuntutan dan tantangan selama proses pengasuhan.

1.3 Saran
Berdasarkan hasil penelitian, peneliti dapat mengajukan beberapa saran, sebagai
berikut:

a. Bagi Ibu yang Memiliki Anak Down Syndrome
Ibu diharapkan dapat mempertahankan dan terus mengembangkan
strategi-strategi  tersebut dalam menghadapi berbagai tantangan
pengasuhan anak dengan Down Syndrome. Selain itu, ibu juga perlu
memperhatikan kecenderungan rumination yang masih ditemukan pada
sebagian responden. Ibu dapat mengurangi kecenderungan memikirkan
masalah secara berulang dengan mencari dukungan sosial, berbagi
pengalaman dengan sesama orang tua anak Down Syndrome, atau
mengikuti kegiatan yang dapat membantu menjaga kesejahteraan
psikologis.

b. Bagi Keluarga dan Lingkungan Sosial
Keluarga dan lingkungan diharapkan dapat memberikan dukungan
emosional, informasi, maupun bantuan praktis kepada ibu yang memiliki
anak Down syndrome. Dukungan dari pasangan, anggota keluarga, teman,
dan lingkungan sosial dapat membantu ibu mengurangi tekanan
pengasuhan serta meningkatkan kemampuan dalam mengelola emosi.
Selain itu, lingkungan diharapkan dapat membangun sikap yang lebih
menerima dan tidak memberikan stigma terhadap anak dengan Down
Syndrome maupun keluarganya sehingga ibu merasa lebih nyaman dalam
menjalankan peran pengasuhan.

c. Bagi Komunitas dan Lembaga Pendamping
Komunitas, sekolah inklusi, dan lembaga yang mendampingi anak Down
Syndrome diharapkan dapat menyediakan program yang tidak hanya
berfokus pada perkembangan anak, tetapi juga memperhatikan
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kesejahteraan psikologis orang tua, khususnya ibu. Kegiatan seperti
kelompok dukungan orang tua (parent support group), seminar, pelatihan
pengelolaan stres, maupun edukasi mengenai regulasi emosi dapat
membantu ibu mengembangkan strategi regulasi emosi yang lebih adaptif
serta memperkuat dukungan sosial antar orang tua yang memiliki
pengalaman serupa.

Bagi Peneliti Selanjutnya

Peneliti selanjutnya disarankan untuk melibatkan jumlah responden yang
lebih besar dan lebih representatif sehingga hasil penelitian dapat
memberikan gambaran yang lebih menyeluruh mengenai strategi regulasi
emosi kognitif pada ibu yang memiliki anak Down Syndrome di Indonesia.
Selain itu, proses pengambilan data dapat dilakukan dengan pendekatan
yang lebih langsung kepada responden, baik melalui wawancara,
observasi, maupun pendampingan saat pengisian instrumen, sehingga
peneliti dapat menjelaskan tujuan penelitian dan meminimalkan

kemungkinan terjadinya kesalahpahaman dalam pengisian kuesioner.
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