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Cabaran Ibu Bapa Mengurus Anak Kurang Upaya: Sorotan Literature 

Challenges of Parents in Managing Children with Disabilities: Literature Highlights 
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ABSTRACT 

Parents are the ones who are responsible for modeling the behavior of children with 

good upbringing to pattern a harmonious family. Parents play the role of guardians, 

educators, caregivers, leaders, nurses, advisors, and counselors from the physical, 

mental and spiritual aspects of children. Every parent faces various challenges in 

raising children, especially children with disabilities. Statistic from the Malaysian 

Social Welfare Department shows that more than 13 thousand families in Malaysia 

have children with disabilities and face great challenges in providing care and 

support to their children. Therefore, this article tries to examine the challenges faced 

by parents who have children with disabilities. This article used a content analysis 

approach by referring to books, articles, and other materials related to the topic. 

Finally, this study found that parents who have children with disabilities face various 

pressures such as emotional, financial, family, and so on. Furthermore, they must 

play a very high role in managing and raising disabled children, compared to normal 

children. 
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Keluarga adalah satu struktur yang menyeluruh terdiri daripada unsur-unsur saling bergantung 

antara satu sama lain, yang mana ia mempengaruhi fungsi keluarga sebagai medan asas dalam 

pembentukan diri seseorang anak (Shaffer 2002). Kanak-kanak yang mengalami ketidakupayaan 

bukan sahaja memerlukan kasih sayang daripada keluarga mereka, tetapi lebih penting lagi 

mereka memerlukan penjagaan dan perlindungan daripada sudut sokongan fizikal, emosi dan 

psiko-sosial (Kulagina 2003). Anak-anak kurang upaya memerlukan bantuan ibu bapa atau 

penjaga untuk menguruskan diri dalam kehidupan seharian. Justeru, cabaran-cabaran yang 

diterima oleh setiap ahli keluarga adalah berlainan bergantung kepada jenis ketidakupayaan anak 

dan struktur demografi keluarga itu sendiri (Saiful Bahry et. al 2019).  

Jabatan Kebajikan Masyarakat Malaysia (2022) melaporkan bahawa terdapat anak 

kurang upaya yang berumur kurang daripada 6 tahun seramai 12,182 orang.  Statistik 

pendaftaran anak kurang upaya ini dicatat sehingga 31 Ogos 2022. Hal ini secara tak langsung 

menunjukkan bahawa ramai ibu bapa menghadapi cabaran yang besar berbanding ibu bapa yang 

tidak mempunyai anak kurang upaya (Boyd 2002). Antara cabaran yang dialami oleh ibu bapa 

tersebut ialah tekanan psikologi akibat daripada kesukaran menerima anak mereka dan kerisauan 
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tentang cemuhan daripada ahli keluarga dan jiran tetangga. Impaknya, ibu bapa yang berada 

dalam tekanan yang panjang akan menjejaskan tahap kesihatan mental dan fizikal mereka seperti 

kemurungan (Kamarulzaman et al 2016; al-Farsi et. al 2016). Tekanan yang dihadapi oleh ibu 

bapa ini bukan hanya memberi kesan terhadap terhadap diri sendiri tetapi juga memberi kesan 

negatif terhadap kesejahteraan psikologi anak kurang upaya (Bonab et al 2017). Kesihatan 

mental dan fizikal ibu bapa itu sangat penting kerana ia mempengaruhi penerimaan diri ibu bapa 

dalam menguruskan anak kurang upaya.  Semakin menurun kadar tekanan yang dihadapi ibu 

bapa maka semakin meningkat kesejahteraan hidup ahli keluarga kerana tekanan yang dialami 

ibu bapa mempengaruhi kesejahteraan dalam keluarga (Guyard et al 2017).  

Definisi Ibu Dan Bapa 

Ibu bapa merupakan satu komponen asas dalam sesebuah keluarga. Menurut Kamus Dewan 

Bahasa & Pustaka (2017), ibu bapa ialah orang tua yang memiliki sifat keibubapaan dan 

memiliki ilmu yang berkaitan dengan ibu bapa. Begitu juga dalam Kamus Besar Utusan (2002), 

ibu bapa adalah pembela, penjaga dan pemelihara. Peranan ibu adalah sebagai isteri kepada 

suami dan ibu kepada anak-anak, di mana ibulah yang melahirkan, menyusui dan merawat anak 

serta menentukan perkembangan anak di peringkat awal. Manakala ayah pula merupakan 

seorang guru yang memiliki sifat pengasih dan penyayang serta memiliki naluri kebapaan (Abdul 

Rahman 2019). Ayah adalah lelaki yang secara semula jadi melindungi, menyokong dan 

bertanggung jawab serta mampu memberikan sumbangan besar kepada anak-anak (Saint Paul 

2017). Secara umumnya, ibu bapa adalah ibu atau bapa di mana mereka merupakan individu 

yang memberikan kelahiran atau menjaga dan mewujudkan keturunan baru. 

Definisi Anak Kurang Upaya 

Anak Kurang Upaya atau Orang Kurang Upaya (OKU) merupakan sebahagian daripada anggota 

masyarakat. Istilah tersebut mempunyai dua frasa yang berbeza. Perkataan ‘orang’ merujuk 

kepada manusia, manakala perkataan ‘kurang upaya’ adalah istilah yang merangkumi kecacatan, 

batasan aktiviti dan sekatan penyertaan individu dalam situasi kehidupan. Kemerosotan 

keupayaan adalah masalah dalam fungsi badan atau struktur dan keadaan ini menyebabkan 

individu terbabit menghadapi kesukaran dalam melaksanakan sesuatu tugas. Di samping itu, 

kurang upaya bukan hanya disebabkan oleh faktor kesihatan namun, ia fenomena kompleks yang 

mencerminkan interaksi antara ciri-ciri badan seseorang dengan ciri-ciri masyarakat dalam 

kehidupan yang dilaluinya dengan halangan persekitaran dan sosial. Kehilangan upaya 

merupakan keadaan yang dianggap mengurangkan fungsi atau keupayaan seseorang jika 

dibandingkan dengan ukuran manusia biasa (Alijah et.al 2013). Istilah ini biasanya merujuk 

kepada fungsi individu seperti kelemahan fizikal, deria, kognitif, intelektual dan kesihatan 

mental. Kehilangan upaya ini boleh terjadi sejak lahir atau kemudiannya. Mereka yang 

mengalami keadaan ini dipanggil sebagai Orang Kurang Upaya (OKU) atau Orang Kelainan 

Upaya, atau juga gelaran yang dianggap kontroversi oleh sebilangan masyarakat iaitu orang 

cacat, terencat atau orang istimewa. 

 Menurut Kamus Dewan Bahasa & Pustaka (2017), cacat ialah kekurangan atau keadaan 

kurang sempurna (lengkapbaik) pada badan (benda, perbuatan akhlak, batin), kecacatan perihal 

(keadaan, sifat dan sebagainya) kurang sempurnaa, kekurangan atau keadaan (yang menjejaskan 

sesuatu). Justeru itu, individu yang ditimpa kecacatan dikenali sebagai OKU. 
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 Dalam National Assistance Act, 1984 di Britain, Oku didefinisikan sebagai manusia yang 

tidak berupaya seperti orang buta, pekak atau bisu, atau mana-mana orang yang secara kekal 

atau sementara menjadi tidak upaya disebabkan oleh kesakitan, kecederaan atau ketidakupayaan 

yang berlaku kerana kecacatan yang ada sejak seseorang itu lahir lagi (Abd. Aziz et al. 2009). 

Kemudian, menurut tafsiran yang telah diberikan oleh Pertubuhan Bangsa-bangsa Bersatu 

(PBB), golongan OKU boleh didefinisikan sebagai seseorang yang tidak berupaya untuk 

menentukan sendiri bagi memperolehi sepenuhnya atau sebahagian daripada keperluan biasa 

seseorang individu itu dan tidak dapat hidup bermasyarakat sepenuhnya. Ini disebabkan oleh 

sesuatu kekurangan atau keadaan lemah, sama ada daripada sudut fizikal atau mental atau emosi, 

sama ada ia berlaku semenjak dilahirkan atau kemudian daripada itu (Abd. Aziz et. al 2009). 

 Menurut World Health Organization (WHO) (2011), Orang Kurang Upaya (OKU) 

dianggap sebagai orang yang mempunyai kecacatan fizikal atau mental, jangka panjang atau 

pendek dan tidak mempunyai hak yang sama di dalam bidang kesihatan, pendidikan dan peluang 

pekerjaan. Manakala mengikut Akta Orang Kurang Upaya 2008, OKU termasuk mereka yang 

mempunyai kekurangan jangka Panjang fizikal, mental, intelektual atau deria yang apabila 

berinteraksi dengan pelbagai halangan, boleh menyekat penyertaan penuh dalam masyarakat. 2 

WHO (2011) juga mengatakan bahawa 1.3% penduduk sesebuah negara terdiri daripada 

golongan kurang upaya (OKU). Ini bermakna, Malaysia mempunyai penduduk seramai 25 juta 

dan seramai 250,000 orang ialah golongan kurang upaya (OKU). 

Kategori Orang Kurang Upaya (OKU) 

Orang Kurang Upaya (OKU) boleh dirumuskan sebagai individu yang mempunyai kekurangan 

daripada segi fizikal atau mental, tidak seperti manusia normal. Menurut American with 

Disabilities Act 1990, terdapat lima kategori Orang Kurang Upaya iaitu OKU daripada aspek 

mental, fizikal, gangguan kurang perhatian (AttentionDeficit Disorder) (ADD) dan hiperaktif 

(Hyperactivity Disorder (ADHD) serta kumpulan Orang Kurang Upaya yang minoriti. Di 

samping itu, menurut WHO (2011), Orang Kurang Upaya (OKU) terbahagi kepada 3 kategori 

utama iaitu kecacatan fizikal, mental dan sensor. Kecacatan fizikal ialah seseorang terhalang 

mengambil bahagian dalam aktiviti-aktiviti sosial, rekreasi dan vokasional kerana 

ketidakupayaan fizikalnya. Contohnya ialah autisme, kecacatan anggota kongenital, lelangit dan 

bibir. Kemudian, kecacatan mental pula ialah keadaan perkembangan otak yang terbantut 

terutamanya daripada segi kepintaran sehingga memerlukan rawatan penjagaan atau latihan 

khas. Contohnya ialah sindrome down. Kategori ketiga pula ialah kecacatan sensor, yang mana 

ia melibatkan kecacatan deria pada manusia seperti deria pendengaran dan penglihatan. 

Contohnya ialah pekak dan buta. 

Namun begitu, dalam konteks Malaysia menurut Akta Orang Kurang Upaya (OKU) 

2008, Kementerian Pembangunan Wanita, Keluarga dan Masyarakat melalui Jabatan Kebajikan 

Masyarakat telah mengklasifikasikan Orang Kurang Upaya (OKU) kepada tujuh kategori. 

Pertama, kurang upaya pendengaran iaitu individu yang tidak dapat mendengar dengan jelas 

pada kedua-dua belah telinga tanpa menggunakan alat bantuan pendengaran atau tidak dapat 

 
2 Akta OKU telah diluluskan di Parlimen (Dewan Negara) pada Disember 2007 dan telah diwartakan pada 24 Januari 2008 dan dikuatkuasakan 
pada 7 Julai 2008. Akta ini memberikan pengiktirafan hak OKU dan menukar konsep OKU daripada konsep kebajikan kepada konsep right-
based.Akta ini membolehkan OKU mempunyai hak penyamaan peluang dan penyertaan penuh dalam masyarakat setara dengan ahli 
masyarakat yang lain. Akta ini memperuntukkan perihal berkaitan pendaftaran, perlindungan, pemulihan, pembangunan dan kesejahteraan 
OKU. 
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mendengar langsung walaupun dengan menggunakan alat bantuan pendengaran. Manakala 

kategori kedua ialah kurang upaya penglihatan iaitu individu yang tidak dapat melihat atau 

mengalami penglihatan terhad sama ada di sebelah atau di kedua-dua belah mata walaupun 

dengan menggunakan alat bantu penglihatan seperti cermin mata atau kanta sentuh. Bagi Orang 

Kurang Upaya penglihatan terbahagi kepada dua iaitu buta, penglihatan kurang daripada 3/60 

pada mata yang lebih baik walaupun dengan menggunakan alat bantu penglihatan atau medan 

penglihatan kurang daripada 10 darjah daripada penetapan (fixation). Jenis OKU penglihatan 

yang keduanya, penglihatan terhad (low vision/partially sighted) iaitu penglihatan lebih teruk 

daripada 6/18 tetapi sama dengan atau lebih baik daripada 3/60 walaupun dengan menggunakan 

alat bantu penglihatan atau medan penglihatan kurang daripada 20 darjah daripada penetapan 

(fixation). 

Seterusnya, kategori ketiga Orang Kurang Upaya fizikal iaitu seseorang yang mengalami 

ketidakupayaan anggota badan sama ada kehilangan fungsi atau tidak mempunyai satu anggota 

di mana-mana bahagian anggota badan termasuklah keadaan anggota yang tidak sempurna yang 

mana keadaan tersebut menjejaskan keupayaannya. Kategori ini termasuklah kerdil, kudung 

tangan atau kaki atau kedua-duanya, kudung ibu jari tangan, lumpuh, spina bifida, 

musculordystropyn dan cerebral palsy. Bagi kekurangan (impairment) yang tidak menjejaskan 

fungsi seperti kudung satu jari, mempunyai 6 jari atau lebih, tidak ada atau kurang sempurna 

cuping telinga tidaklah dikategorikan sebagai kurang upaya fizikal. Kategori keempat pula ialah 

masalah pembelajaran iaitu seseorang yang mengalami masalah kecerdasan otak yang tidak 

selaras dengan usia biologikalnya. Mereka yang tergolong dalam kategori ini ialah lebam, 

sindrom down, kurang upaya intelektual, autisme, sindrom kurang daya tumpuan, hiperaktif, 

masalah pembelajaran spesifik (dyslexia, dyscalculia, dygraphia) dan lewat perkembangan 

global (global development delay). 

  Kategori kelima bagi Orang Kurang Upaya (OKU) ialah pertuturan iaitu individu yang 

mengalami masalah pertuturan tetapi boleh mendengar. Kemudian, kategori keenam pula ialah 

kurang upaya mental iaitu seseorang yang menghadapi penyakit mental yang teruk yang telah 

menjalani rawatan atau telah diberi diagnosis selama sekurang-kurangnya 2 tahun oleh Pakar 

Psikiatri. Akibat daripada penyakit yang dialami, mereka masih tidak berupaya untuk berfungsi 

sama ada sebahagian atau sepenuhnya dalam hal berkaitan dirinya atau perhubungan dalam 

masyarakat walaupun setelah menjalani rawatan psikiatri. Antara jenis-jenis penyakit mental 

tersebut ialah skizofrenia, mood disorder dan organic mental disorder yang serius dan kronik. 

Kategori akhir sekali ialah kurang upaya pelbagai iaitu individu yang mengalami lebih daripada 

satu jenis ketidakupayaan dan secara umumnya tidak sesuai diklasifikasikan di bawah mana-

mana lima kategori lain yang sedia ada. Contohnya seseorang individu mengalami 2 jenis 

ketidakupayaan daripada segi penglihatan dan pendengaran akan didaftarkan dalam kategori 

kurang upaya pelbagai. 

Di Malaysia, golongan OKU ini dibahagikan kepada dua kelompok iaitu kelompok 

kanak-kanak istimewa atau kanak-kanak khas dan golongan istimewa dewasa dan warga tua. 

Kanak-kanak istimewa ini boleh didefinisikan sebagai kanak-kanak yang berbeza daripada 

kanak-kanak normal dalam beberapa aspek seperti ciri keupayaan mental, sensori, keupayaan 

komunikasi, tingkah laku sosial atau pun ciri-ciri fizikal dan sebagainya lagi (Jamila 2005). Di 

samping itu, golongan OKU juga dikategorikan kepada dua kumpulan kecacatan iaitu 

ketidakupayaan kekal dan ketidakupayaan secara sementara. Kategori ketidakupayaan kekal 

adalah golongan cacat anggota, cacat pendengaran, cact penglihatan, terencat akal dan warga 
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tua. Manakala individu yang cedera, sakit dan mengandung pula diletakkan di bawah kategori 

ketidakupayaan sementara (Abd. Aziz 2009). 

Walaupun pelbagai kategori yang diberikan oleh pelbagai pihak, namun kecacatan itu 

kadangkala disebabkan oleh pelbagai faktor keturunan atau pun berpunca daripada penyakit 

yang dialami semasa proses pembesaran di dalam kandungan ibu. Kebiasaannya, anak-anak 

yang dilahirkan akan mempunyai ketidakupayaan dalam pelbagai aspek tertentu daripada segi 

fizikal mahu pun mental. 

Kedudukan Orang Kurang Upaya (OKU) Dalam Islam 

Islam mempunyai konsep yang sangat luas dan holistik tentang Orang Kurang Upaya (OKU). 

Islam menganggap kewujudan Orang Kurang Upaya (OKU) sebagai suatu kebaikan dan 

keberkatan daripada Allah s.w.t. Ini kerana khidmat dan bantuan kepada mereka akan menjadi 

faktor kepada kewujudan rahmat serta ganjaran Allah kepada manusia (Abd. Rahman 1995). 

 Daripada aspek kekuasaan dan kebesaran Allah, ia adalah kejadian yang menurut 

kehendak-Nya dan ciptaan mereka bukanlah sia-sia. Kemuliaan OKU sebagai manusia yang 

sebaik-baik makhluk yang dicipta untuk beribadat kepada-Nya sebagaimana manusia normal 

lain dan turut memikul amanah sebagai khalifah di dunia ini.  

 Daripada perspektif Orang Kurang Upaya (OKU) itu sendiri, ia adalah ujian yang harus 

diterima dengan redha dan syukur, manakala bagi ahli keluarga dan masyarakat di sekeliling 

mereka, memiliki anak OKU sebagai nikmat dan anugerah Allah yang harus diterima dengan 

penuh keinsafan dalam menghayati ciptaan-Nya. Justeru, keluarga OKU, masyarakat sekeliling 

dan kerajaan berkewajipan membantu OKU yang lemah kerana penjagaan OKU termasuk dalam 

fardhu kifayah (abd. Illah 1997; Nor Salimah 2011). 

 Secara umumnya, OKU tidak disebut dalam al-Quran berdasarkan kecacatan zahir. 

Interaksi al-Quran dengan golongan yang ingkar melalui analogi kecacatan menunjukkan 

penghinaannya berlaku kepada manusia yang cacat batin sahaja (tidak beriman). Hal ini 

membuktikan bahawa dalam Islam, kecacatan zahir tidak pernah memberikan sebarang 

implikasi kekurangan dan kehinaan. Ia terbukti dalam surah ‘Abasa, Rasulullah s.a.w menerima 

teguran tentang cara layanan Baginda terhadap Abdullah bin Ummi Maktum iaitu seorang yang 

buta. Situasi ini menunjukkan bahawa golongan OKU mendapat kedudukkan yang istimewa 

dalam Islam (Nor salimah 2011). 

Cabaran Ibu Bapa Menjaga Dan Mengurus Anak Kurang Upaya 

Menurut Hastings (2002), ibu bapa yang mempunyai anak kurang upaya berdepan dengan 

pelbagai cabaran dalam membesarkan anak mereka berbanding ibu bapa yang mempunyai anak 

yang normal. Ini kerana ibu bapa mengalami tekanan pada peringkat awal untuk menerima anak 

mereka dan kemudiannya memahami keadaan anak kurang upaya tersebut. Pada peringkat 

pertengahan, ibu bapa akan terus menafikan masalah tersebut serta mula menunjukkan perasaan 

bersalah, kecewa dan bimbang memikirkan masa depan anak mereka. Mereka banyak berfikir 

tentang perihal anak tersebut. Seterusnya, peringkat ketiga pula ibu bapa sudah mula 

mengadaptasi diri dengan situasi sebenar serta menerima hakikat bahawa anak yang dilahirkan 

mempunyai masalah dan memerlukan penjagaan khusus berbanding anak-anak normal 

(Mickelson 2001).  
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Setiap masalah dan cabaran yang dihadapi oleh ibu bapa tidak sama kerana bergantung 

kepada faktor ketidak upayaan anak tersebut. Contohnya, ibu bapa yang membesarkan anak yang 

mengalami ketidakupayaan pembelajaran mengalami tekanan yang tinggi dan kepuasan yang 

rendah dalam aspek peranan keibubapaan berbanding ibu bapa yang tidak mempunyai anak-anak 

kurang upaya pembelajaran (Smith 2000; Shechtman& Gilat 2005), serta mengalami kadar 

kemurungan yang tinggi (Glidden & Schoolcraft 2003; Sawyer et.al 2010).  

Secara umumnya, cabaran yang dihadapi oleh ibu bapa dalam menjaga dan membesar 

anak kurang upaya berlaku dalam pelbagai aspek. Antaranya ialah; 

Aspek Kekeluargaan 

Cabaran dalam membesarkan anak kurang upaya memberikan tekanan kepada ibu bapa sehingga 

mampu menjejaskan hubungan suami isteri khususnya bagi pasangan yang baru mendirikan 

rumah tangga (Coleman 1991). Mereka berhadapan dengan ketidakpuasan dalam ikatan 

perkahwinan kerana ada di kalangan mereka yang bermasalah dalam menguruskan anak kurang 

upaya, gangguan tidur pada waktu malam kerana ada anak-anak sebegini yang memerlukan 

penjagaan rapi tidak kira waktu dan kewangan keluarga yang tidak stabil kerana perlu 

mengeluarkan sejumlah wang yang banyak untuk menampung keperluan anak kurang upaya 

seperti rawatan, peralatan sokongan dan ubat (Kartini Ilias 2017). Semua cabaran ini memberi 

tekanan emosi yang tinggi pada ibu bapa dan ia sekaligus memberi impak negatif terhadap 

kesejahteraan hidup bekeluarga (Kramer et.al 2012). Hal ini turut disokong oleh kajian yang 

dilakukan oleh Kilic dan rakan-rakannya pada tahun 2013, mendapati keluarga kanak-kanak 

kurang upaya selalu berhadapan dengan isu-isu psikologi, fizikal dan kewangan serta pada masa 

yang sama sering merasa bimbang mengenai masa depan anak kurang upaya mereka. Impaknya, 

perkembangan kognitif anak-anak kelainan upaya akan terganggu disebabkan kefungsian dalam 

keluarga yang kurang stabil. 

Di samping itu, terdapat banyak kajian lepas mendapati ramai ahli keluarga dilaporkan 

mengalami kesukaran dan isu-isu yang kompleks dalam menyediakan penjagaan dan sokongan 

kepada anak kurang upaya (Santamaria et al. 2012; Cuzzocrea, Larcan & Westh 2013). 

Contohnya adik-beradik kepada kanak-kanak kurang upaya memaklumkan bahawa mereka 

mempunyai kesukaran untuk membentuk hubungan kekeluargaan dengan kakak, abang atau adik 

mereka yang kurang upaya (Cuzzocrea, Larcan & Costa 2014). Hal ini terjadi kerana perhatian 

ibu bapa terhadap anak kurang upaya melebihi anak-anak yang lain dan ia boleh menghasilkan 

rasa cemburu dalam kalangan adik-beradik kerana perhatian lebih yang diperlukan oleh anak-

anak kurang upaya akan menyebabkan anak-anak lain menerima kurang perhatian daripada ibu 

bapa mereka (Darling 1987). Secara tidak langsung, situasi sebegini juga menimbulkan 

persaingan antara adik beradik yang lain, sehingga kadang-kala ia boleh mengganggu dinamika 

hubungan kekeluargaan dan menjejaskan keharmonian sesebuah keluarga. 

Aspek Pendidikan 

Cabaran seterusnya pada ibu bapa ialah kekurangan maklumat dan pengalaman penjagaan anak 

kurang upaya. Pada lazimnya, ia berlaku pada peringkat awal pengenalpastian jenis 

ketidakupayaan anak disebabkan mereka tidak ada persediaan dan pengetahuan berkenaan 

diagnosis anak mereka. Kebanyakkan mereka didapati kurang ilmu pengetahuan mengenai 

ketidakupayaan anaknya dan juga tidak mempunyai ilmu dalam bidang keibubapaan, yang mana 

ia seharusnya mampu membantu anak kurang upaya dalam kehidupannya. Impaknya, ibu bapa 
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itu sendiri kurang memiliki sifat penghargaan diri kerana tidak mampu berhubungan baik dengan 

anak mereka. Ibu bapa yang sukar memahami keadaan anak kurang upaya boleh menyebabkan 

berlakunya masalah tingkah laku dalam kalangan anak-anak dan boleh memberikan risiko 

terhadap perkembangan kognitif anak-anak berkeperluan khas ini (McConnell & Savage 2015; 

Resch et al. 2010). 

Taderera dan Hall (2017) juga turut menyatakan bahawa ibu bapa yang mempunyai anak 

kurang upaya berhadapan dengan cabaran mendapatkan maklumat mengenai program dan 

perkhidmatan yang terbaik untuk anak mereka seperti rawatan, terapi dan bantuan daripada pihak 

kerajaan. Contohnya, kesukaran untuk mendapat akses kepada bantuan kebajikan bagi anak 

kurang upaya menimbulkan ketegangan kepada ibu bapa. Begitu juga dengan ibu bapa yang 

mempunyai anak gangguan spektrum autisme, pada lazimnya ibu bapa merasa risau dan cuba 

untuk melakukan pelbagai usaha untuk membantu anak mereka dan akhirnya merasa tertekan 

apabila tidak ada perkembangan positif dalam tingkah laku anak-anak mereka (Ainul Izzah et al. 

2018). Konflik sebegini timbul apabila ibu bapa tidak tahu dan tidak didedahkan dengan 

maklumat mengenai pengurusan anak kurang upaya dan kemahiran keibubapaan yang baik 

kepada mereka.  

Aspek Kemasyarakatan 

Dalam masyarakat, terdapat segelintir daripadanya yang memandang negatif dan meletakkan 

jurang sosial terhadap anak kurang upaya. Hasil kajian Link et.al (2001) mendapati bahawa ibu 

bapa yang memiliki anak kurang upaya mempunyai masalah stigma, penerimaan negatif, 

diskriminasi dan perlabelan daripada persekitaran sosial disebabkan mempunyai anak yang tidak 

sempurna. Keadaan ini menyebabkan sesetengah ibu bapa berasa malu untuk memperkenalkan 

anak mereka kepada orang lain (Rassafiani et al 2012). Stigma masyarakat ini bukan hanya 

memberi kesan terhadap anak kekurangan upaya, malah ia turut memberi kesan terhadap penjaga 

dan ahli keluarga yang lain (Ng et al, 2020).  Stigma masyarakat terhadap anak kurang upaya ini 

juga menyebabkan keluarga yang mempunyai anak-anak sebegini akan menjauhkan diri dan 

tersisih daripada masyarakat. Hal ini secara tidak langsung akan menyebabkan mereka lebih 

tertekan (Kamarulzaman et al.  2016; McConnell & Savage 2015). 

Ibu bapa dengan anak kurang upaya merasa terasing daripada ahli keluarga dan rakan-

rakan lain disebabkan mereka tidak bertolak ansur terhadap kelakuan anak kurang upaya ini 

Masyarakat masih lagi tidak memahami dan salah anggap terhadap tingkah laku anak kurang 

upaya. Contohnya, anak kurang upaya ini menyampuk perbualan orang lain dianggap kasar dan 

tidak menghormati orang lain oleh orang luar yang tidak memahami. Sekiranya ahli keluarga 

lain tidak dapat menerima kehadiran anak kurang upaya tersebut, maka ibu bapa merasa tersisih 

dan terganggu daripada gangguan stigma ahli masyarakat. Hal ini menunjukkan bahawa ibu bapa 

tidak mempunyai sistem sokongan yang kukuh daripada masyarakat dan secara tidak langsung, 

ia memberi kesan terhadap kesihatan mental dan kesejahteraan psikologi ibu bapa (Leitch et al. 

2019; Nur Farhana & Manisah 2020; Brown 2017). 

Aspek Psikologi 

Terdapat ahli keluarga yang tidak dapat menerima kenyataan tentang diagnosis anak kurang 

upaya tersebut termasuklah ibu kepada anak itu sendiri. Ibu lebih berhadapan dengan pelbagai 

masalah emosi apabila mengetahui anak yang dilahirkan mempunyai masalah ketidakupayaan. 

Golongan ibu lebih mudah berasa sedih, bimbang dan kecewa kerana beban tanggungjawab 
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semakin meningkat di atas bahunya. Hal ini menyebabkan golongan ibu yang mempunyai anak 

kurang upaya terjerumus ke dalam perasaan rendah diri, rasa bersalah, murung dan lain-lain lagi. 

Lantaran itu, pergaduhan akan kerap berlaku di dalam rumahtangganya kerana isteri menghadapi 

emosi yang tidak stabil (Zurmohle 1998).  

Selain itu, terdapat juga bapa kepada anak kurang upaya itu menghadapi masalah 

penerimaan anak sebegitu dan sukar menerima diri sendiri. Dapatan kajian yang dilaksanakan 

oleh Manisah Mohd Ali et al. (2017) mendapati bahawa bapa sukar untuk menerima kehadiran 

anak kurang upaya, terutama daripada segi masalah pembelajaran (Taderera & Hall 2017). Isu 

penerimaan bapa ini akan menambahkan lagi tekanan yang dihadapi oleh para ibu kerana mereka 

perlu memberi perhatian lebih kepada anak kuran upaya ini. 

Masalah penerimaan diri ibu bapa merupakan aspek terbesar bagi mengendalikan emosi 

dan psikologi ibu bapa agar menerima keadaan anak mereka. Ibu atau bapa yang mengalami 

kesukaran menerima anak mereka dikategorikan sebagai sukar menerima diri sendiri. Menurut 

Supratik (2006), seseorang yang boleh menerima diri biasanya boleh menerima orang lain 

dengan berfikiran positif dan seseorang yang sukar menerima diri sendiri, maka akan sukar 

menerima orang lain. 

Apabila anak semakin membesar, emosi para ibu yang memiliki anak kurang upaya 

semakin stabil. Ia berbeza dengan ibu bapa yang mempunyai anak dengan kelainan upaya yang 

masih kecil mengalami kemurungan yang lebih tinggi daripada ibu bapa yang mempunyai anak 

dengan kelainan upaya yang telah meningkat dewasa (Ainul Izzah et al. 2018).  

Berdasarkan cabaran ini, ternyata ibu bapa perlu mengharungi terlebih dahulu perasaan 

sukar menerima, kecewa, lemah semangat dan lain-lain perasaan yang menyebabkan mereka 

menghadapi tekanan emosi, dan menganggu tahap kesihatan dan kefungsian normal manusia. 

Aspek Kewangan 

Ibu bapa dengan anak kurang upaya terpaksa berhadapan dengan pelbagai cabaran yang boleh 

memberikan tekanan yang tinggi seperti cabaran menguruskan keperluan anak-anak yang 

memerlukan perbelanjaan yang tinggi.  Bagi   ahli   keluarga   yang   tidak   mempunyai   

kewangan   yang   stabil, mempunyai   anak kurang upaya merupakan satu beban dan akan 

meningkatkan tekanan dalam kehidupan (Kartini Ilias et.al 2018). Ibu bapa perlu mengeluarkan 

sejumlah wang yang banyak untuk menampung keperluan anak berkeperluan khas seperti 

rawatan, peralatan sokongan, ubat dan sebagainya.  

Pada kebiasaannya, anak-anak kurang upaya ini memerlukan rawatan dan terapi secara 

berterusan. Oleh sebab itu, ibu bapa yang bekerja secara khususnya terpaksa menghantar anak 

ke pusat terapi swasta yang memerlukan kos yang tinggi. Hal ini disebabkan kerana di pusat 

kesihatan awam, ibu bapa perlu menunggu dalam masa yang panjang (Kartini Ilias et al. 2017). 

Kadangkala, kos yang diperlukan untuk memenuhi keperluan anak kurang upaya ini melebihi 

pendapatan bulanan ibu bapa. 

Di samping itu, terdapat ibu bapa yang terpaksa berhenti kerja demi menguruskan anak 

mereka yang kurang upaya, malah ada juga ibu bapa yang terpaksa mengambil cuti tanpa gaji 

bagi memenuhi keperluan anak kurang upaya mereka (Ilias et al. 2019). Hal ini menyebabkan 

ibu bapa menanggung beban kewangan yang berat dalam menguruskan urusan kehidupan dalam 

berumahtangga. 
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 Oleh itu, cabaran kewangan ini memerlukan ibu bapa menguruskan prioriti antara 

tugasan di tempat kerja dan tugasan di rumah sebagai ibu bapa, di mana semuanya membentuk 

pengurusan kewangan mereka yang lebih cermat dan bijak. 

Kesimpulan 

Pembesaran anak kurang upaya secara baik dipengaruhi oleh cara pengurusan ibu bapa mereka. 

Anak-anak yang berlainan upaya perlu mendapat kasih sayang dan perhatian seperti anak normal 

yang lain. Walaupun setiap ibu bapa menghadapi kesukaran yang berbeza dalam membesarkan 

anak kurang upaya, tetapi cabaran yang dilalui tetap perlu dilalui dengan beberapa inisiatif lain 

dan mencari sumber bantuan yang dapat meringankan beban. Ibu bapa yang sukar menghadapi 

cabaran membesarkan anak kurang upaya mereka perlu tampil ke hadapan bagi mendapatkan 

bantuan dan program-program yang telah dirangka khusus untuk meringankan beban ibu bapa. 

Kesukaran penjaga utama melindungi anak kurang upaya dilihat semakin meninggi, maka Akta 

Orang Kurang Upaya 2008 menggariskan panduan khusus melindungi kesejahteraan kanak-

kanak kurang upaya.  

Dalam Islam, setiap cabaran dan dugaan yang dilalui oleh manusia bukanlah sebagai 

bebanan tetapi Allah ingin mengangkat darjat hambaNya yang mampu melalui ujian yang diberi 

sebagaimana sabda Rasulullah s.a.w: 

Maksudnya: Dari ‘Aisyah dia berkata; Rasulullah s.a.w bersabda: “Tidak ada satupun 

musibah yang menimpa seorang muslim berupa duri atau yang semisalnya, melainkan 

dengannya Allah akan mengangkat darjatnya atau menghapus kesalahannya.” (Sahih 

Muslim No Hadis 4665)  

Cabaran yang mampu dilalui ibu bapa yang memiliki anak kurang upaya pasti mendapat 

ganjaran dan kemudahan daripada Allah. Setiap cabaran yang dilalui memerlukan kesabaran, 

ketabahan, semangat kental dan semestinya keredhaan diri atas pemberian anak kurang upaya.  
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