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ABSTRAK

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui perbedaan strategi coping yang digunakan penderita tuna rungu dan wicara ditinjau dari tipe kepribadian introvers dan ekstravers. Hipotesis yang diajukan adalah kepribadian introvers cenderung menggunakan Emotional Focused Coping (EFC) sedang subjek berkepribadian ekstravers cenderung nenggunakan Problem Focused Coping (PFC).
 Subjek penelitian adalah penderita tuna rungu dan wicara di SLB N 3 Yogyakarta, berjumlah 50 orang. Alat ukur yang digunakan untuk pengambilan data penelitian adalah Skala Kepribadian dan Skala Strategi Coping. Hasil analisis t-tes menunjukkan bahwa ada perbedaan Emotional Focused Coping (EFC) dan Problem Focused Coping (PFC) ditinjau dari tipe kepribadian introvers dan ekstravers. Emotional Focused Coping (EFC menunjukkan koefisien perbedaan (nilai t) sebesar 2,838 (p < 0,01). Rerata Emotional Focused Coping (EFC) pada kepribadian introvers sebesar 6,85, sedangkan pada kepribadian ekstrovers sebesar 4,69. Problem Focused Coping (PFC) menunjukkan koefisien perbedaan (nilai t) sebesar -3,683 (p < 0,01). Rerata Problem Focused Coping (PFC) pada kepribadian introvers sebesar 5,16, sedangkan pada kepribadian ekstrovers sebesar 7,60. Hal ini berarti hipotesis yang diajukan dalam penelitian ini yang menyatakan bahwa kepribadian introvers cenderung menggunakan Emotional Focused Coping (EFC) sedang subjek berkepribadian ekstravers cenderung nenggunakan Problem Focused Coping (PFC) diterima. 
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PENDAHULUAN
Manusia adalah makhluk ciptaan Tuhan paling sempurna diantara makhluk yang lainnya. Mereka dibekali dengan kemampuan cipta, rasa dan karsa. Namun tidak semua manusia dapat memiliki kesempurnaan itu karena mengalami tuna rungu dan wicara. Definisi secara medis, tuna rungu adalah kehilangan kemampuan mendengar yang disebabkan oleh kerusakan sebagian atau seluruh alat pendengaran, sedangkan definisi secara pedagogis, tuna rungu adalah kekurangan atau kehilangan kemampuan pendengaran yang mengakibatkan hambatan. Biasanya individu yang mengalami kekurangan pendengaran diikuti oleh keadaan tuna wicara, hal tersebut mengakibatkan hambatan dan gangguan dalam mengadakan komunikasi dengan orang lain (Indiyah, 2005). Padahal komunikasi khususnya komunikasi verbal banyak dibutuhkan dalam melakukan interaksi sosial di masyarakat. Hal seperti ini sebenarnya yang menyebabkan tuna rungu dan wicara mengalami kesulitan dalam penyesuaian sosialnya sehingga penderita tuna rungu dan wicara agak terisolaosi dari kehidupan masyarakat umum normal lainnya, sebab orang tuna rungu dan wicara mengira orang normal di sekitarnya berbicara tidak betul, membentak-bentak, padahal maksud orang normal itu ialah agar penderita tuna rungu dan wicara dapat mendengar dan mengerti apa yang dikehendaki orang normal lainnya. Berdasarkan hasil wawancara dengan 3 orang penderita tuna rungu dan wicara di SLB N 3 Bantul diperoleh informasi mereka menemui kesulitan untuk berkomunikasi dengan orang normal lainnya. Hal ini didukung oleh pernyataan Tondo (koordinator jurusan SLB-B) bahwa penderita tuna rungu dan wicara mengalami kesulitan dalam berkomunikasi, sehingga orang normal perlu berhati-hati dalam berkomuniksai agar penderita tuna rungu dan wicara dapat menangkap isi komunikasi.

Hambatan dalam berkomunikasi yang dialami oleh penderita tuna rungu dan wicara akibatnya dapat menimbulkan stres dalam diri penderita tuna rungu dan wicara. Sarafino (Smet, 1994) mendefinisikan stres sebagai suatu kondisi yang disebabkan oleh transaksi antara individu dengan lingkungan menimbulkan persepsi jarak antara tuntutan-tuntutan situasional dengan sumber daya sistem biologis, psikologis, dan sosial seseorang. Ketika berhadapan dengan situasi stres individu akan memilih strategi atau cara untuk mengatasi stress, biasanya disebut dengan istilah coping. Strategi coping merupakan suatu proses yang dilakukan individu untuk menangani dan menguasai situasi sters yang menekan, akibat dari masalah yang sedang dihadapinya dengan cara melakukan perubahan-perubahan kognitif, emosi maupun perilaku guna memperoleh rasa aman dalam dirinya (Mu’tadin,2002). 

Strategi coping inilah yang nantinya akan menentukan apakah individu berhasil dalam mengatasi masalahnya atau mengalami kegagalan dalam menyelesaikan masalah yang dihadapinya. Individu yang gagal mengatasi stres kemungkinan mengembangkan cara-cara yang kurang efektif dan cenderung emosional. 

Lazarus dan Folkman (1984) membedakan coping dalam dua bentuk yaitu approach coping disebut juga Problem Focused Coping (PFC) dan avoidance coping disebut Emotional Focused Coping (EFC). 

Problem Focused Coping (PFC) mempunyai sifat analisis logis, mencari informasi serta berusaha untuk menyelesaikan/ berorientasi pada masalah dengan penyelesaian yang positif. Problem Focused Coping (PFC) digunakan untuk mengontrol hubungan yang terjadi antara individu dengan lingkungan melalui pemecahan masalah, pembuatan keputusan dan tindakan langsung. Problem Focused Coping (PFC) dapat juga merupakan pembuatan rencana, tindakan, melaksanakannya, mempertahankan untuk mendapatkan hasil yang seperti diinginkan. 
Emotional Focused Coping (EFC) adalah usaha mereduksi perasaan cemas melalui berbagai macam cara, dan secara tidak langsung menghadapi sumber masalah yang menimbulkan kecemasan. Emotional Focused Coping (EFC) diarahkan pada pengontrolan emosi yang tidak menyenangkan. Menurut Lazarus dan Folkman (1984) Emotional Focused Coping (EFC) cenderung mendominasi jika individu memandang stressor sebagai sesuatu yang tidak dapat diubah.

Menurut Lazarus dan Folkman (Mu’tadin, 2002) hasil penelitian membuktikan bahwa individu menggunakan kedua cara tersebut untuk mengatasi berbagai masalah yang menekan dalam berbagai ruang lingkup kehidupan sehari-hari. Menurut Bernard dan Huckins (1978) setiap orang memiliki tingkat toleransi stres yang berbeda-beda karena kepribadian yang berbeda-beda akan mempengaruhi seseorang dalam bertindak menghadapi tekanan yang dialaminya dan menyesuaikan diri terhadap tuntutan-tuntutan hidup. 

Kepribadian ditinjau dari segi tipologi menurut Jung (Calvin & Gardener,1993) dapat dibedakan atas tipe kepribadian ekstravers-introvers. Tipe kepribadian jenis ini lebih dikenal jika dibandingkan dengan tipe kepribadian yang lain. Sebagai suatu kecenderungan, arah kepribadian ekstravers dan introvers akan menentukan cara individu dalam berhubungan dengan dunia luar. Individu introvers akan cenderung bereaksi negatif terhadap dunia luar, sehingga dia akan cenderung menarik diri ke dalam dunianya sendiri. Tipe kepribadian ini ditunjukkan dengan ciri-ciri cenderung pemalu, tenang, serius, gemar membaca, suka menyendiri dan kurang ramah kecuali terhadap orang-orang yang dikenal akrab, berfikir sebelum bertindak mempunyai kehidupan yang teratur. 

Carver dkk (1989) mengemukakan bahwa strategi yang digunakan individu dalam menghadapi masalah bukan sekedar situasional melainkan semacam sifat khas (disposisi) yang relatif sesuai dengan kepribadian individu. Penelitian yang dilakukan oleh Carver dkk (1989), telah menunjukkan hasil yang konsisten adanya hubungan antara tipe kepribadian dengan bentuk perilaku menghadapi masalah yang dihadapi.

Menurut Parkes (1984) individu yang memiliki sifat ekstravers cenderung menggunakan coping tipe Problem Focused Coping (PFC) dibandingkan dengan individu introvers. Semakin seseorang berkecenderungan ekstravers makin rendah kemungkinan subjek menggunakan Emotional Focused Coping (EFC). 

Berdasarkan keseluruhan uraian diatas, peneliti berasumsi bahwa individu dengan tipe kepribadian ekstravers akan cenderung menggunakan Problem Focused Coping (PFC dan individu yang bertipe kepribadian introvers cenderung menggunakan Emotional Focused Coping (EFC). Rumusan permasalahan yang diajukan dalam penelitian ini yaitu “Adakah perbedaan strategi coping yang digunakan pada penderita tuna rungu dan wicara ditinjau dari tipe kepribadian ekstravers-introvers “
METODE

Variabel dalam penelitian ini adalah strategi coping sebagai variabel tergantung dan Tipe kepribadian variabel bebas. 
Strategi coping merupakan suatu strategi dalam menghadapi stressor, yang berfungsi memecahkan, mengurangi dan menggantikan kondisi yang penuh tekanan sehingga dapat mempertahankan kelangsungan hidup, keseimbangan emosi, self image, dan tetap dapat melanjutkan hubungan yang memuaskan dengan orang 
Tipe kepribadian adalah ciri khas organisasi di dalam individu yang berfungsi menata atau mengarahkan individu dalam menyesuaikan diri secara unik terhadap lingkungan. Kepribadian ditinjau dari segi tipologi menurut Jung (Calvin & Gardener,1993) dapat dibedakan atas tipe kepribadian ekstravers-introvers. 

Subjek penelitian ini adalah remaja penderita tuna rungu wicara yang masih bersekolah, usia 15-21 tahun dengan jumlah subjek 50 orang. 

Metode pengumpulan data yang digunakan dalam penelitian ini berupa skala. Skala yang digunakan yaitu skala strategi coping dan skala kepribadian.
Aspek-aspek yang diungkap dalam skala kepribadian mengacu pada teori Eysenck dan Wilson (1982) dengan mendasarkan pada ciri-ciri tipe kepribadian ekstravers yaitu, Aktif, mampu berinteraksi, suka tantangan, kurang control, ekspresif, praktik dan kurang bertanggung jawab.

Hasil uji coba validitas menunjukkan bahwa dari 28 aitem dan 25 aitem dinyatakan valid dengan koefisien validitas antara 0,315 - 0,808. Koefisien Alpha sebesar 0,939. Hal ini berarti pengukuran Skala Kepribadian memiliki kepercayaan sebesar 93,9%.

 Aspek-aspek yang diungkap dalam skala kepribadian mengacu merupakan adaptasi dari Ways of Coping mengacu pendapat Lazarus dan Folkman (Aldwin & Revenson, 1987) sebagai berikut :

a. Problem Focused Coping (PFC) berupa  : kehati-hatian, negosiasi, tindakan instrumental, 
b. Emotional Focus Coping (EFC) dapat berupa : pelarian diri, penyalahan diri, pengurangan beban masalah, pencarian makna.
Hasil uji coba validitas menunjukkan bahwa dari 28 aitem dan 25 aitem valid dengan koefisien validitas antara 0,312 - 0,652 . Koefisien Alpha sebesar 0,904. Hal ini berarti pengukuran skala Strategi Coping memiliki kepercayaan sebesar 90,4%.  
HASIL DAN PEMBAHASAN

Hasil analisis t-Test menunjukkan bahwa ada perbedaan Problem Focused Coping (PFC) dan Emotional Focused Coping (EFC) ditinjau dari tipe kepribadian ekstravers dan introvers pada penderita tuna rungu dan wicara di SLB N 3 Yogyakarta. Kepribadian introvers cenderung lebih menggunakan Emotional Focused Coping (EFC) dibandingkan dengan subjek berkepribadian ekstravers, sebaliknya subjek berkepribadian ekstravers cenderung lebih menggunakan Problem Focused Coping (PFC) dibandingkan dengan subjek dengan kepribadian introvers.

Hasil tersebut menunjukkan bahwa orang yang dengan tipe kepribadian introvers cenderung akan berusaha mereduksi perasaan cemas melalui berbagai macam cara, dan secara tidak langsung menghadapi sumber masalah yang menimbulkan kecemasan. Emotional Focused Coping (EFC) diarahkan pada pengontrolan emosi yang tidak menyenangkan. Emotional Focused Coping (EFC) diperlihatkan oleh seorang penderita tuna rungu dan wicara yang ketika kurang bisa memahami maksud pesan peneliti misalnya, dia tidak tidak berusaha untuk mendiskusikan permasalahannya dengan peneliti atau temannya, tetapi cenderung berdiam diri dan berusaha segera menyelesaikan pekerjaannya sehingga dapat keluar dari ruangan terlebih dahulu daripada teman-temannya yang lain. Hal ini sejalan dengan pendapat Parkes (1984), menyatakan bahwa individu berkepribadian introvers cenderung menggunakan Emotional Focused Coping (EFC) untuk menyelesaikan permasalahan yang dialami. Pengalihan fokus masalah tersebut guna mengatur emosi diri dan tekanan lingkungan yang  diharapkan dapat mengurangi hal-hal yang membahayakan diri, menyesuaikan terhadap kejadian-kejadian negatif yang dijumpai dalam kehidupannya, sehingga dapat meneruskan hubungannya dengan orang lain.
Sebaliknya orang dengan tipe kepribadian ekstravers digambarkan dengan ciri-ciri sebagai seorang yang mempunyai banyak teman, membutuhkan orang lain, tidak suka sendirian, membutuhkan rangsangan, selalu mengambil kesempatan, suka pada hal-hal yang menantang, riang, kurang dapat berfikir, spontan, menyukai adanya perubahan dan optimis dalam menghadapi segala permasalahan, sehingga dalam menghadapi permasalahan cenderung mempunyai sifat analisis logis, mencari informasi serta berusaha untuk menyelesaikan/ berorientasi pada masalah dengan penyelesaian yang positif (Eysenck dalam Priyatiningsih, 2000). Problem Focused Coping (PFC) digunakan untuk mengontrol hubungan yang terjadi antara individu dengan lingkungan melalui pemecahan masalah, pembuatan keputusan dan tindakan langsung. Problem Focused Coping (PFC) dapat juga merupakan pembuatan rencana, tindakan, melaksanakanya, mempertahankan untuk mendapatkan hasil yang seperti diinginkan  (Lazarus dan Folkman dalam Aldwin & Revenson, 1987). Problem Focused Coping (PFC) pada tipe kepribadian ekstravers diperlihatkan melelui keterlibatannya dengan dunia luar, dicirikan sebagai seseorang yang memiliki sifat ramah, suka bergaul, suka bekerja daripada berfikir, keinginan dan pikiranya mudah berubah (Jung dalam Calvin & Gardener,1993). Individu yang cenderung berkepribadain ekstravers, dalam menghadapi masalah akan langsung fokus menyelesaikan masalah yang ada. Problem Focused Coping (PFC) merupakan strategi coping yang memperlihatkan usaha individu secara aktif mencari penyelesaian dari masalah untuk menghilangkan situasi yang menimbulkan stress atau yang menyebabkan terjadinya tekanan emosional. 
Hasil penelitian yang diperoleh peneliti sejalan dengan hasil penelitian Zamralita (2004) yang menunjukkan adanya perbedaan pemilihan strategi pemecahan masalah Problem Focused Coping (PFC) dan Emotional Focused Coping (EFC) antara orang yang cenderung memiliki tipe kepribadian introvers dan orang yang cenderung memiliki tipe kepribadian ektravers. Penelitian ini juga sejalan dengan pendapat Parkes (1984) yang menyatakan bahwa individu berkepribadian introvers cenderung menggunakan Emotional Focused Coping (EFC) untuk menyelesaikan permasalahan yang dialami, dan individu ekstravers menggunakan Problem Focused Coping (PFC) untuk menyelesaikan permasalahan yang dihadapi atau situasi yang menekan. 

Selain melakukan analisis mengenai perbedaan Problem Focused Coping (PFC) dan  Emotional Focused Coping (EFC) ditinjau dari tipe kepribadian ekstrovers dan introvers, peneliti juga melakukan analisis tambahan yang mengungkap tentang perbedaan Problem Focused Coping (PFC) dan  Emotional Focused Coping (EFC) ditinjau dari tingkat pendidikan SMP dan SMU. Hasilnya mengindikasikan adanya perbedaan strategi Emotional Focused Coping (EFC) antara tingkat pendidikan SMU dengan tingkat pendidikan SMP. Tingkat pendidikan SMP memiliki Emotional Focused Coping (EFC) yang lebih tinggi dibanding dengan tingkat pendidikan SMU, sedang pada Problem Focused Coping (PFC) mengindikasikan tidak ada perbedaan antara tingkat pendidikan SMU dengan tingkat pendidikan SMP. 
Kesimpulan dan Saran
Berdasarkan hasil penelitian dan pembahasan dapat disimpulkan bahwa terdapat perbedaan Problem Focused Coping (PFC) dan Emotianal Focused Coping (EFC) ditinjau dari tipe kepribadian ekstrovers dan introvers. Kepribadian introvers cenderung menggunakan Emotianal Focused Coping (EFC) sedangkan kepribadian ekstravers cenderung menggunakan Problem Focused Coping (PFC). Hasil analisis tambahan menunjukkan bahwa ada perbedaan Emotianal Focused Coping (EFC) ditinjau dari tingkat pendidikan SMP dan SMU, dan tidak ada perbedaan Problem Focused Coping (PFC) ditinjau dari tingkat pendidikan SMP dan SMU.
 Saran
Bagi penderita tuna rungu dan wicara, dapat memilih jenis coping yang dapat mencapai perkembangan ke arah fungsi yang lebih efektif disesuaikan dengan tipe kepribadian yang dimiliki. Bagi orangtua dan guru diharapkan dapat mengetahui tipe kepribadian penderita tuna rungu dan wicara sehingga dapat mengarahkan pada penggunaan coping yang efektif . Bagi peneliti selanjutnya yang berminat untuk melaksanakan penelitian karakteristik subjek yang sama atau subjek yang mengalami cacat disarankan jumlah pendamping disesuaikan dengan subjek penelitian sehingga pengambilan data lebih efektif dan mengungkap suatu variabel. 
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