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ABSTRACT 

Inattentive presentation is a condition that is distinguished by a lack of attention to detail, difficulty 

maintaining focus, pay attention to details, and organize things, and complete schoolwork and 

forgetfulness. These symptoms are gathered through psychological evaluations, specifically through 

observations, interviews, and the use of the Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorder (DSM) 

5's ADHD characteristic checklist. In order to enhance focus and support the school's academic process, 

this condition must be treated. One alternative treatment is play therapy beat the clock", which teaches 

kids to avoid distractions, and develop self-control and focus on one job at a tim. The study's participant 

was a 4-month-old boy who struggled with concentration. In comparison to children his age, he was 

unable to remain motionless for longer than two minutes. This research was carried out in October 2022 

in City X, Central Java Province. According to the study's findings, "beat the clock" play therapy can 

help kids focus better and sit still for longer periods of time than they could before the intervention. He 

can also do the tasks assigned to him. 

 

Keywords: inatentive presentation,  play therapy, beat the clock   

 

ABSTRAK 

Kesulitan pemusatan perhatian merupakan gangguan yang ditandai kegagalan dalam memperhatikan 

sesuatu secara detail, mempertahankan perhatian, mengorganisir sesuatu, tidak menyelesaikan tugas 

sekolah, serta mudah lupa. Gejala ini didapatkan dari asesmen psikologis, yaitu melalui wawancara, 

observasi, dan pengecekan ceklis karakteristik ADHD sesuai dengan Diagnostic and Statistical Manual 

of Mental Disorder (DSM) 5. Kondisi ini perlu ditangani, untuk meningkatkan perhatian dan membantu 

dalam proses akademik di sekolah. Salah satu intervensi yang dapat dilakukan adalah terapi bermain 

”beat the clock” yang bertujuan untuk meningkatkan kontrol pada anak, mengajarkanmenghindari 

gangguan, dan fokus pada satu tugas dalam satu waktu. Subjek dalam penelitian ini adalah anak laki-

laki berusia 4 tahun 4 bulan, yang mengalami kesulitan pemusatan perhatian. Ia tidak dapat duduk tenang 

lebih dari 2 menit, sesuai dengan rata-rata anak-anak seusianya. Penelitian ini dilakukan di Kota X, 

Provinsi Jawa Tengah, pada Oktober 2022. Berdasarkan hasil penelitian, didapatkan kesimpulan bahwa 

terapi bermain ”beat the clock” dapat meningkatkan rentang perhatian pada anak, dan ia dapat duduk 

tenang lebih lama dibandingkan sebelum intervensi dan dapat menyelesaikan tugas yang dberikan. 
 

Kata kunci: kesulitan pemusatan perhatian, terapi bermain, beat the clock 
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PENDAHULUAN  

Inatentive presentation atau yang disebut 

dengan kesulitan pemusatan perhatian yang 

merupakan bagian dari gejala Attention 

Deficit Hiperatctivity Disorder (ADHD). 

ADHD merupakan bentuk menetap dari 

perilaku kesulitan pemusatan perhatian 

dan/atau hiperaktivitas yang terjadi dalam 

perkembangan anak (American Psychiatric 

Association, 2013).  Kesulitan pemusatan 

perhatian maksudnya adalah tidak dapat 

mempertahankan fokus dan tidak 

terorganisir, yang terjadi bukan karena 

kurangnya pemahaman. Hiperaktivitas 

mengacu pada aktivitas berlebihan yang 

tidak sesuai, mudah gelisah dan banyak 

bicara.  

Kurangnya pemusatan perhatian 

merupakan suatu gangguan perkembangan 

yang ditandai dengan gagal dalam 

memperhatikan suatu secara detail, kesulitan 

dalam mempertahankan suatu perhatian, 

tidak mendengarkan, tidak menyelesaikan 

tugas sekolah, kesulitan dalam 

mengorganisir sesuatu, mudah terganggu 

atau terdistraksi dan mudah lupa (Parritz & 

Troy, 2017) Kurangnya pemusatah perhatian 

ini merupakan bagian ADHD yang biasanya 

merupakan komorbid dengan autism 

syndrome disorder (ASD) (Rau dkk., 2020). 

Oleh karena itu, jika seseorang memiliki 

kecenderungan kurang perhatian, maka 

dapat dilakukan asesmen ASD untuk 

mengetahui komorbiditas gejala yang 

dimiliki.  

ADHD pada seseorang, dapat 

disebabkan beberapa hal, diantaranya 

disebabkan zat tembakau dan alkohol, lahir 

prematur, riwayat demam, serta persalinan 

ekstraksi forceps (Amalia, 2018; Gianaros & 

Wager, 2015; Kholilah & Solichatun, 2018; 

Watari dkk., 2021). Selain itu, (Adiputra 

dkk., 2018) juga menemukan dalam 

penelitiannya bahwa rendahnya berat badan 

ketika lahir dan faktor genetik juga menjadi 

faktor signifikan pada ADHD.  

Secara usia, ADHD lebih signifikan 

terjadi pada anak-anak atau remaja 

dibandingkan muncul ketika dewasa (Groen 

dkk., 2013).  Begitu juga kurangnya 

perhatian, dapat muncul pada awal usia 

sekolah atau sekitar 5-7 (Kring dkk., 2007). 

Kurangnya perhatian ini dapat berakibat 

pada penurunan performa akademik anak, 

dan jika tidak segera diberikan intervensi 

akan memberikan dampak hingga sekolah 

lanjutan. Selanjutnya, mereka yang memiliki 

gejala kurang pemusatan perhatian ini 

memiliki motivasi yang rendah terkait 

proses akademik (Colomer dkk., 2017).  

Salah satu aktivitas yang bisa dilakukan 

untuk meningkatkan rentang perhatian anak 

adalah dengan pendekatan kognitif perilaku, 

obat-obatan, modifikasi perilaku, terapi 

sensori integrasi, brain therapy, terapi 

modifikasi perilaku, hingga terapi bermain 

(Amalia, 2018; Hatiningsih, 2013; Humaiya 

& Zulaikha, 2023; Pamungkas & Nesi, 

2022; Watari dkk., 2021). Terapi bermain 

adalah salah satu intervensi efektif yang bisa 

meningkatkan konsentrasi pada anak ADHD 

(Hatiningsih, 2013; Kholilah & Solichatun, 

2018; Sari & Suryaningrum, 2023). Terapi 

bermain merupakan aktivitas fundamental 

yang dapat dilakukan untuk mencegah atau 

mengurangi permasalahan dan kesulitan 

yang terjadi pada anak (Koukourikos dkk., 

2021). Terapi bermain juga merupakan 

sarana psikoterapi untuk anak dimana anak 

dapat mengekspresikan diri dan emosi dan 

pemikirannya melalui bermain (Senko & 

Bethany, 2019). Oleh karena itu, terapi 

bermain ini dapat menjadi salah satu 

intervensi pilihan tepat untuk membantu 

meningkatkan rentang perhatian pada anak, 

khususnya yang memiliki kesulitan 

perhatian. 
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Pada penelitian ini, terapi bermain yang 

dilakukan adalah permainan “beat the 

clock”. Permainan ini merupakan permainan 

yang digagas oleh Hall, Kaduson, dan 

Schaefer (2022). Permainan ini bertujuan 

untuk meningkatkan kontrol pada anak, 

mengajarkan mereka untuk menghindari 

gangguan, memahami tugas dan fokus pada 

satu tugas dalam satu waktu (Hall dkk., 

2002). Di Indonesia, terapi bermain ini juga 

dilakukan dan efektif untuk meningkatkan 

rentang perhatian pada anak (Hatiningsih, 

2013; Yulilla & Cahyono, 2022). Penelitian 

Yullila (2022) terhadap anak yang duduk di 

TK dan berusia 5 tahun, juga menunjukkan 

bahwa  terapi bermain “beat the clock” 

meningkatkan durasi antensi serta daya 

konsentrasi subjeknya, dilihat dari fase 

baseline intervensi dan follow up pasca 

penelitian. Berdasarkan penelitian tersebut, 

permainan in dapat meningkatkan rentang 

perharian pada anak ADHD. 

Penelitian ini akan berfokus untuk 

meningkatkan rentang perhatian anak pada 

salah satu subjek yang sedang duduk di 

bangku TK A. Subjek berjenis kelamin laki-

laki dan berusia 4 tahun 4 bulan. Ia 

dikeluhkan guru, jika dibandingkan dengan 

anak lain, Subjek adalah anak yang sulit 

diminta tenang,  tidak bisa memperhatikan 

ketika bicara dan tidak dapat menyelesaikan 

tugasnya disebabkan teralihkan dengan 

aktivitas lain. Terkadang ia tidak segera 

tanggap ketika orang lain memanggil 

namanya. Oleh karena itu, buku tugas 

maupun catatannya tidak ada yang selesai. 

Berdasarkan kondisi tersebut, perlu untuk 

melakukan penanganan agar ia mampu 

untuk mempertahankan fokus lebih lama, 

agar dapat mengikuti aktivitas bersama 

dengan lebih baik Terapi bermain “beat the 

clock” ini akan dilakukan bersama dengan 

subjek, dengan harapan dapat meningkatkan 

perhatiannya dan membantunya dalam 

proses akademik di sekolah. 

 

METODE PENELITIAN 

Subjek pada penelitian ini merupakan 

seorang anak laki-laki berusia 4 tahun 4 

bulan, yang mengalami gangguan kesulitan 

pemusatan perhatian. Gangguan ini 

disimpulkan melalui asesmen yang telah 

dilakukan yaitu menggunakan metode 

observasi, wawancara, dengan proses 

diagnosis menggunakan checklist ADHD 

berdasarkan DSM (Diagnostic And  

Statistical Manual of  Mental Disorder ) 5.  

Penelitian ini dilakukan di Kota X, Provinsi 

Jawa Tengah, pada bulan Oktober 2022. 

Pada penelitian ini, dilakukan eksperimen 

terapi bermain ”beat the clock” yang 

bertujuan untuk meningkatkan rentang 

perhatian subjek. Untuk melihat perubahan 

rentang perhatian ini, dilihat perbandingan 

hasil antara baseline sebelum dan setelah 

eksperimen terapi bermain. Terapi bermain 

ini dilakukan sebanyak 5 hari, dengan  3 sesi 

setiap pertemuan, yang dilaksanakan di 

rumah dan sekolah subjek. Setelah 

intervensi, dilakukan follow up untuk 

melihat perubahan setelah sesi dilakukan.  

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Hasil Asesmen  

Asesmen dilakukan dengan observasi, 

wawancara dan tes kemampuan sosial 

dengan menggunakan alat tes psikologi 

Vineland Social Maturity Scale (VSMS). 

Hasil asesmen tersebut dapat dikategorikan 

dalam beberapa domain, berupa perilaku, 

motorik, komunikasi, dan sosial. Berikut 

adalah hasil asesmen 

 

Domain perilaku 

Berdasarkan observasi, diketahui bahwa 

Perilaku subjek yang menonjol adalah 

perilaku mengganggu teman atau interaksi 

dengan teman di kelas ketika pelajaran 
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berlangsung atau ketika seharusnya 

mengerjakan tugas. Ia sulit untuk diminta 

mengikuti instruksi tenang atau kerjakan 

tugas. Di dalam kelas ia juga suka 

melakukan gerakan-gerakan yang tidak 

sesuai seperti memainkan kursi atau 

berjalan-jalan di kelas. Ia juga cenderung 

tidak menyelesaikan tugasnya dengan benar 

dan kadang menolak untuk melanjutkan. 

Selain itu, ia cenderung kehilangan barang 

atau membuat barang berantakan dan tidak 

mengumpulkan kembali jika tidak 

diinstruksikan. 

 

Domain motorik 

Berdasarkan observasi dan tes VSMS, 

Kemampuan motorik yang dimiliki subjek 

sudah cukup baik. Ia sudah mampu 

memegang pensil dengan baik sehingga 

menunjang dalam kegiatan menulis. Namun, 

ia terkendala dalam melakukan kegiatan 

motorik halus yang membutuhkan fokus 

yang lebih dan detail seperti halnya 

mengancingkan baju, memakai pakaian 

dengan benar, seperti kaus kaki dan pakaian 

yang masih terbalik. 

 

Domain komunikasi dan bahasa 

Perkembangan bahasa subjek terlihat 

masih belum berkembang dengan cukup 

baik, dimana ia masih belum bisa 

menyebutkan beberapa kata dengan benar, 

dengan adanya perubahan bunyi pada huruf 

di kata tersebut. Selain itu, dalam menjawab 

pertanyaan, ia hanya menjawab dengan 

sederhana (satu kata) hingga kadang ia tidak 

menjawabnya dan lari. Ia juga tidak dapat 

menjawab pertanyaan yang membutuhkan 

alasan atau membutuhkan daya ingat, untuk 

menceritakan kejadian yang ia alami. 

 

Sosial 

Secara sosial, subjek telah mampu 

berinteraksi dengan teman-temannya bahkan 

dengan siswa di kelas lain. Ia mampu 

bermain dengan temannya ketika di kelas 

namun teman-temannya sering kelas karena 

ia merebut mainan orang lain. 

Dalam melakukan diagnosis, dilakukan 

asesmen dengan mencocokkan perilaku 

dengan kriteria ADHD dari DSM 5 dan akan 

dikategorikan ke dalam inatentive hiperaktif 

jika memenuhi minimal 6 kriteria pada 

masing-masing bagian. Berdasarkan hasil 

asesmen tersebut, subjek menunjukkan 

perilaku predominantly inattentive 

presentation karena memenuhi 8 kriteria 

dari 9 kriteria inatentive. Namun, belum ada 

informasi secara.  neurologis ataupun 

riwayat kehamilan yang mendukung. Oleh 

karena itu, diagnosis ADHD dengan 

predominantly inattentive presentation tidak 

bisa ditegakkan namun dapat dikatakan 

bahwa subjek memiliki kecenderungan 

tersebut. Oleh karena itu, diagnosis pada 

subjek adalah kecenderungan predominantly 

inattentive presentasion pada ADHD. 

 

Rancangan Intervensi 

Intervensi yang dilakukan kepada subjek 

adalah play therapy yang digabungkan 

dengan token economy. Evidance based 

yang digunakan adalah  Hatiningsih (2013) 

yang dipublikasikan pada Jurnal Ilmiah 

Psikologi Terapan dengan Judul “Play 

Therapy untuk Meningkatkan Konsentrasi 

pada Anak ADHD”. Play Therapy yang 

digunakan oleh Hatiningsih juga diadaptasi 

dari Kaduson dan Schaefer dalam bukunya 

yang berjudul Short Term Play Therapy for 

Children. Keduanya menggunakan 

permainan “Beat The Clock” dan 

kesimpulan dari permainan tersebut adalah 

meningkatnya konsentrasi anak dengan 

gangguan ADHD. 

Aturan permainan ini adalah subjek akan 

diberikan 10 chip, kemudian dalam waktu 

10 menit subjek harus membangun sebuah 

menara dengan balok dan tidak boleh 

berhenti. Jika subjek dapat bertahan sela 5 

menit, maka akan diberikan lagi 10 chip. 
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Setelah subjek memiliki 50 cip, maka subjek 

dapat memilih hadiah yang di inginkan yang 

sudah di sediakan di dalam box. Penulis 

tetap tenang untuk beberapa menit pertama 

dan kemudian menciptakan beberapa 

gangguan. Tujuan dari gangguan ini adalah 

untuk melatih subjek agar tetap fokus. 

Subjek dilarang bertanya, melihat orang lain 

lain, meminta bantuan maupun mengalihkan 

perhatiannya kepada hal lain. Ketika subjek 

melakukan hal tersebut, maka dianggap dan 

dihitung melakukan satu kesalahan. 

Dalam hal ini, chip akan diganti dengan 

bintang atau sesuai persetujuan. Setiap 

kalinya, waktu yang akan diberikan akan 

berubah, mulai dari 2 menit hingga 10 

menit. Ketika subjek berhasil membuat 

menara, maka ia akan mendapatkan chips. 

Bintang tersebut dikumpulkan, dan nantinya 

akan dapat digunakan untuk diganti dengan 

bintang dan dapat ditukarkan dengan benda 

yang diinginkan subjek. Selanjutnya untuk 

mengisi waktu dan mencegah subjek bosan 

dengan bermain balok, disediakan 

permainan-permainan lainnya sebagai 

selingan seperti meronce, mewarnai, 

menggambar dan menggunting. Hal ini 

untuk merangsang sensori motorik subjek 

yang juga dapat meningkatkan konsentrasi 

anak dalam mengerjakan sesuatu. 

 

Pelaksanaan Intervensi 

Intervensi dilakukan di dua tempat, 

yaitu di rumah dan di sekolah. Intervensi di 

rumah dilakukan sore hari sedangkan di 

sekolah dilakukan pagi hari sebelum masuk 

kelas. Peralatan yang dilakukan adalah 

80pcs balok, crayon untuk mewarnai, kertas 

yang berisi tracing, alat untuk meronce serta 

buku untuk menggambar. Intervensi 

dilakukan selama 5 hari, namun tidak 

dilakukan setiap hari. Berikut kegiatan 

intervensi yang dilakukan: 

 

Tabel 1. Pelaksanaan Intervensi 

Sesi Durasi 

(Menit) 

Tempat Kegiatan 

Bebas 30 Rumah Balok, 

menggambar, 

meronce 

Hari 1 30 Sekolah Balok, 

menggambar, 

mewarnai 

Hari 2 30 Sekolah Balok, 

menggambar 

Hari 3 45 Rumah Balok, 

mewarnai, 

menggambar, 

meronce 

Hari 4  Sekolah Balok, 

menggambar 

 

Sebelum intervensi, dilakukan 

pengukuran awal  (baseline) perilaku subjek. 

Berdasarkan hasil penngukuran, subjek tidak 

bisa duduk tenang dalam waktu 2 menit. 

Subjek selalu beralih melakukan aktivitas 

lain dan kemudian ke aktivitas awal. 

Pengukuran baseline dilajukan selama 2 hari 

pada kegiaan bermain. Ketika bermain, 

subjek hanya bisa bermain sekitar 1 menit 

30 detik. Pada permainan pertama, ia hanya 

bisa fokus selama 60 detik kemudian 

mengambil punya temannya yang lain. Di 

permainan selanjutnya, subjek bisa fokus 

selama 1 menit 15 detik, kemudian ia 

menghancurkan mainannya dan mengobrol 

dengan temannya. 

Dalam intevensi, subjek diminta untuk 

bermain balok dan membuat menara atau 

apapun yang dia inginkan. Hanya saja 

subjek tidak boleh berbicara, melihat ke 

kanan dan kiri, atau memainkan yang lain 

sampai disampaikan untuk berhenti. 

Berikut  ini  adalah  hasil  pencapaian  

subjek  dalam  terapi  bermain  “Beat  The 

Clock” yang dilakukan: 
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Tabel 2. Pencapaian hasil terapi bermain 

Hari 
Sesi 1 Sesi 2 Sesi 3 

Waktu Kesalahan Waktu Kesalahan Waktu Kesalahan 

Bermain bebas 01.00.00 5 01.00.00 1 01.00.00 2 

Hari  1 00.15.64 - 00.23.61 - 01.00.00 - 

Hari  2 01.49.24 - 02.00.17 - 00.01.13 - 

Hari  3 01.06.13 - 00.53.35 - 00.49.49 - 

Hari  4 01.15.45 - 02.34.23 - 03.36.12 - 

 

Untuk melihat grafik perubahan subjek 

di setiap sesi, bisa dilihat pada grafik berikut 

ini 

 

Sebelum bermain, terapis memberikan 

chips sejumlah 10 kepada subjek. Subjek 

akan mendapatkan chips lagi ketika subjek 

menyelesaikan dalam 1 menit. Namun, 

ketika chips diberikan, subjek malah 

memainkan chipsnya, sehingga pemberian 

chips hanya diperlihatkan dan dikatakan 

akan mendapatkan bintang sampai ia 

menyelesaikan hingga terapis mengatakan 

berhenti. 

Selain bermain balok, subjek juga diajak 

untuk mewarnai, menggambar bentuk 

dengan teknik tracing dan mewarnai. Selain 

itu, subjek juga diajak menggambar huruf 

dan angka dan kemudian membuat hewan 

dari huruf dan angka tersebut. Ketika subjek 

menggambar, subjek bisa fokus selama 3 

menit walaupun tetap sambil berbicara.  

 

Namun dalam membuat huruf, perhatian 

subjek hanya 1 menit kemudian 

menggambar kembali. 

Hasil Intervensi 

Berdasarkan hasil intevensi yang 

dilakukan, subjek mendapatkan peningkatan 

dalam memusatkan perhatiannya 

menggunakan permainan menyusun balok. 

Peningkatan yang dialami oleh subjek 

adalah hasil belajar yang diulang-ulang pada 

sesi- sesi sebelumnya. Hal iini dikuatkan 

dengan adanya penguatan berupa bintang 

yang didapatkan, walaupun pada saat 

intervensi, pemberian bintang tidak 

dilakukan dengan rutin.  

Berdasarkan hasil follow up di sekolah, 

Untuk di kelas, subjek juga menyelesaikan 

tugasnya dengan imig-iming mendapatkan 

bintang walaupun masih ada tugas yang ia 

lakukan tidak sesuai dengan contoh. Selain 

itu, dalam tugas mewarnai, subjek sudah 

mulai bisa memenuhkan warna pada 

gambarnya, tidak sekedar mencoret-coret 

saja. Selain itu, subjek mampu untuk duduk 

mendengarkan guru lebih dari 2 menit walau 

belum konsisten. 

SIMPULAN 

Berdasarkan hasil asesmen, subjek 

dikategorikan inantetive presentation atau 
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kesulitan pemusatan perhatian yang 

memengaruhi akademiknya di sekolah . 

Terapi bermain “beat the clock” yang telah 

dilakukan dapat membantu meningkatkan 

rentang perhatian pada subjek. Sebelum 

diberikan intervensi, subjek tidak dapat 

duduk tenang lebih dari dua menit dan 

cenderung tidak menyelesaikan tugasnya. 

intervensi ia dapat duduk dan mendengarkan 

guru lebih dari dua menit dan mampu untuk 

menyelesaikan tugas meskipun belum 

konsisten dalam mengikuti aturan.   
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