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Abstract. This research is based on the results of an initial survey conducted at Kindergarten educational institutions and it 

was found that students diagnosed with ADHD in the mild category had difficulty concentrating while studying. The 

aim of this research is to increase the learning concentration of ADHD children through bowling. This research uses 

quantitative experimental methods with the Single-Subject Research Design (SSRD) technique with an A-B-A design. 

The intervention used is sensory integration therapy with a game of bowling. The data collection method uses 

observation. The data analysis used uses visual graphs and descriptions. The results of data analysis show an increase 

in concentration in ADHD children after applying the bowling game. This means that the game is effective in 

increasing learning concentration in ADHD children. Based on the results of this research, the researchers provide 

suggestions for providing treatment with bowling to children with ADHD. 
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Abstrak. Penelitian ini didasarkan hasil survei awal yang dilakukan di lembaga pendidikan Taman Kanak-kanak (TK) dan 

di temukan siswa terdiagnosis ADHD dengan kategori ringan yang kesulitan berkonsentrasi saat belajar. Tujuan 

penelitian ini untuk meningkatkan konsentrasi belajar anak ADHD melalui permainan bowling. Penelitian ini 

menggunakan metode kuantitatif eksperimental dengan teknik Single-Subject Research Design (SSRD) dengan desain 

A-B-A. Intervensi yang digunakan ialah terapi sensori integrasi dengan permainan bowling. Metode pengumpulan 

data menggunakan observasi. Adapun analisa data yang digunakan menggunakan visual grafik dan diskripsi. Dari 

hasil analisa data menunjukkan peningkatan konsentrasi pada anak ADHD setelah mengaplikasikan permainan 

bowling. Artinya, permainan tersebut efektif dalam meningkatkan konsentrasi belajar pada anak ADHD. Bedasarkan 

hasil penelitian tersebut, maka peneliti memberikan saran untuk memberikan treatment dengan permainan bowling 

terhadap anak ADHD. 

Kata Kunci - Gangguan Pemusatan Perhatian dan Hiperaktif; Bowling; Konsentrasi; Terapi Bermain 

 

 

I. PENDAHULUAN  
ADHD adalah sebuah gangguan perkembangan neurobehavioral yang dikarakteristikan dengan ciri-ciri 

ketidakmampuan untuk fokus/hiperaktivitas sekaligus regulasi dan kontrol impuls yang buruk dan sering ditemukan 

pada anak-anak [1]. ADHD merupakan sebuah kondisi yang dapat disebabkan oleh adanya gangguan biologis pada 

otak dalam jangka waktu yang lama. Gangguan tersebut dinilai bisa mempengaruhi perkembangan pada anak terkait 

kognitif, perilaku, sosial, dan juga dalam komunikasi [2]. Inatensi pada anak ADHD ialah adanya kesulitan dalam 

memusatkan perhatian, sehingga mudah teralihkan oleh rangsangan yang diterima alat indranya. Sedangkan, 

impulsivitas yaitu perilaku yang ditunjukkan dengan kegiatan yang dilakukan secara berulang-ulang tanpa 

memikirkan akibatnya. Selain itu, hiperaktivitas yang muncul pada anak ADHD merupakan perilaku berlebihan dan 

tanpa lelah dilakukan [3]. 

Temuan prevalensi ADHD di seluruh dunia sebesar 5% [4]. Adapun prevalensi ADHD pada tahun 2020-2022 

menunjukkan bahwa anak ADHD berdasarkan jenis kelamin sebanyak 14,5% adalah anak laki-laki dan 8,0% adalah 

anak perempuan dengan usia 5-17 tahun [5]. Selain itu, prevalensi berdasarkan usia menunjukkan bahwa usia 3-12 

tahun sebesar 7,6%, sedangkan pada usia 12-18 tahun sebesar 5,6% [6]. Di Indonesia sendiri, kasus anak dengan 

ADHD meningkat dari tahun ke tahun dengan prevalensi sebesar 2,4% [7]. 

Individu dengan gejala ADHD akan memiliki beberapa kekurangan pada bagian kognitif diantaranya visuospatial 

dan memori verbal, inhibitory control, perencanaan, kewaspadaan, dan juga reward regulation [8]. Adapun anak 

dengan gejala ADHD yang muncul pada masa prasekolah, diantaranya adalah anak tidak dapat tenang mengikuti 

pelajaran, terlihat gelisah, berisik, dan dapat menganggu teman-temannya dikelas dan tak jarang ini menyebabkan 

anak dengan ADHD mendapatkan hukuman dan juga nilai akademik yang tidak memuaskan [9]. Anak ADHD juga 

ditandai dengan perkembangan tingkat inatensi yang tidak sesuai. Hal tersebut menunjukkan adanya disfungsi 
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neurologis disebabkan adanya kerusakan ringan pada sistem saraf, akibatnya anak ADHD sulit dikendalikan dan 

rentang konsentrasi menjadi sangat pendek [10]. 

Anak ADHD juga dapat dikategorikan berdasarkan tingkat keparahannya, yaitu ringan, sedang, dan berat. 

Dikatakan ADHD ringan apabila gejala yang muncul hanya menimbulkan sedikit gangguan pada kehidupan sosial 

dan fungsi okupasi. ADHD pada anak sendiri biasanya terdiagnosis ketika anak berusia sekitar 6 tahun dengan 

menunjukkan beberapa gejala yaitu ketidakmampuan untuk perhatian atau fokus, serta kecenderungan hyperactivity  

dan impulsiveness [11]. 

Judarwanto menyatakan bahwa anak dengan ADHD biasanya mempunyai kemampuan berkonsentrasi cukup 

rendah, artinya mereka kesulitan dalam mempertahankan perhatian terhadap suatu hal. Akibatnya, anak-anak ini 

dianggap tidak kooperatif dan nakal. Ketika diberikan instruksi, cara anak ADHD bertindak berbeda dengan anak 

seusianya. Hal ini disebabkan karena kecenderungan mereka yang kehilangan fokus saat menyelesaikan tugas dan 

aktivitas [12]. Beberapa kriteria yang harus terpenuhi bagi anak agar dapat diagnosis dengan ADHD menurut DSM V 

diantaranya ketidakmampuan untuk fokus, tendensi akan hiperaktivitas dan impulsivitas dan gejala harus muncul 

sebelum umur 12 tahun atau setidaknya selama 6 bulan telah mengganggu kehidupan sosial, dan akademik [13].  

Konsentrasi merupakan kemampuan seseorang dalam pemusatan perhatian dengan perubahan tingkah laku berupa 

penguasaan pada obyek atau sesuatu yang dipelajari [14]. Selain itu, seseorang dapat dikatakakan tidak berkonsentrasi 

ketika sering merasa bosan terhadap suatu hal, selalu berpindah tempat, tidak mendengarkan, sering mengobrol, dan 

mengganggu teman disekitarnya [15]. Adapun prinsip umum berkonsentrasi yaitu individu mampu mengendalikan 

pikiran dan perasaan. Kemampuan tersebut berguna agar individu dapat memusatkan sebagian besar perhatiannya 

pada sesuatu yang dijalani [16]. ADHD pada anak juga dapat menimbulkan permasalahan di bidang akademik dimana 

anak dengan ADHD akan memiliki pencapaian akademik yang lebih rendah jika dibandingkan dengan anak yang 

tidak memiliki ADHD [17]. ADHD juga dapat berpengaruh kepada kehidupan sosial seperti penolakan dari teman 

sebaya, berkonflik dengan keluarga, hingga perilaku maladaptif seperti penggunaan narkoba, depresi, dan keinginan 

untuk melakukan bunuh diri [18]. Oleh karena itu, diperlukan intervensi yang dapat membantu secara tepat dalam 

mengoptimalkan konsentrasi anak dengan ADHD.  

Ada beberapa intervensi yang dianggap dapat meningkatkan konsentrasi anak, salah satunya dengan play therapy 

[19]. Permainan yang dapat diaplikasikan guna mendukung proses belajar anak usia dini, seperti menggunakan metode 

montesori yang dilakukan Noor dan Sari [16], flash card yang diterapkan oleh Wahyuni [20], maupun permainan 

bahasa guessing games yang diterapkan dalam penelitian Wibowo dan Suyadi [21]. 

Ada keterkaitan antara bermain dengan konsentrasi pada anak ADHD yaitu timbulnya efek terapeutik dalam 

permainan tersebut [22]. Bermain merupakan representasi yang berasal dari kemampuan, kepribadian, dan 

pengentasan masalah yang ada pada diri sendiri. Selain itu, bermain juga dapat menjadi terapi yang dapat 

meningkatkan kemampuan pre-social skill sekaligus mengurangi beberapa permasahalan dalam kehidupan sehari-hari 

akibat adanya ADHD, sehingga menguatkan penguatan pada kemampuan emosional dan perilaku [23]. 

Salah satu teknik yang dianggap efektif dalam menangani ADHD ialah teknik sensori integrasi dari Jean Ayres 

pada tahun 1972. Menurut teori Ayres, sensori integrasi terjadi karena pengaruh input sensoris, yakni sensasi 

mendengar, melihat, vestibular, taktil, dan proprioseptif [24]. Proses tersebut berawal dari dalam kandungan yang 

memungkinkan perkembangan respon adaptif sebagai dasar berkembangnya ketrampilan yang lebih kompleks, seperti 

kemampuan motorik, pengendalian emosi, ketrampilan sosial, dan berbagai perilaku. Pemrosesan sensori akan 

terganggu apabila kemampuan dasarnya juga terganggu. Akibatnya, akan terjadi masalah fungsional dalam melakukan 

ketrampilan yang lebih tinggi [25]. 

Terapi sensori integrasi dapat dinyatakan sebagai jenis intervensi yang mendorong anak untuk meningkatkan 

ketrampilan dan kemampuan fisik mereka. Cara yang efektif yakni digunakannya mainan, karena dengan bermain 

anak akan menjadi lebih termotivasi, bersemangat, dan berkonsentrasi. Efek terapeutik dari terapi sensori integrasi ini 

diperlukan karena dapat menyebabkan timbulnya suatu kebutuhan untuk mendorong anak ADHD dalam pengendalian 

diri, seperti belajar duduk diam dan memperhatikan sesuatu. Anak dengan ADHD juga identik dengan kesulitan untuk 

memproses stimulus sensory  dimana terapi sensori integrasi dapat membantu meredakan [26]. Menurut Zimmer & 

Desch, aktivitas sensorik seperti pendengaran, penglihatan, ayunan, sentuhan, dan peralatan lainnya seperti bola 

banyak digunakan oleh terapis okupasi dan terapis lain karena terbukti efektif untuk pengobatan anak-anak dengan 

gangguan perkembangan dan perilaku [27]. 

Permainan bowling merupakan salah satu dari permainan yang menggunakan terapi sensori integrasi, dan 

permainan ini dinilai membantu anak dalam berkonsentrasi. Bowling merupakan jenis olahraga yang dilakukan 

dengan menggelindingkan bola untuk merubuhkan sejumlah pin atau gada yang berderet, kemudian ditata seperti 

semula. Hal ini berguna dalam mengembangkan kemampuan visual dan motorik kasar dan mengeksplorasi diri mereka 

dalam berkonsentrasi melalui permainan tersebut [28]. 

Adapun penelitian dari Wardana mengenai “Peningkatan Kemampuan Konsentrasi Melalui Permainan Bowling 

Pada Anak Autis” dapat membantu anak autis dalam meningkatkan kemampuan konsentrasi mereka secara signifikan 

[29]. Selain itu, penelitian yang telah dilakukan oleh Prima et al  tentang “Pengaruh Permainan Lempar Tangkap Bola 
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Terhadap Koordinasi Mata dan Tangan Anak Kelompok B TK Anggrek Palembang Tahun 2021” mengemukakan 

bahwa lempar tangkap bola berpengaruh secara signifikan dalam melatih konsentrasi dan gerak reflek pada mata dan 

tangan anak [30]. 

Berdasarkan dinamika permasalahan yang telah dijelaskan diatas, tujuan penelitian ini adalah untuk meningkatkan 

konsentrasi anak ADHD dengan permainan bowling. Adapun manfaat yang diperoleh secara langsung dari penelitian 

ini dapat membantu anak ADHD meningkatkan ketrampilan maupun kemampuan konsentrasi dalam dirinya, sehingga 

memudahkan mereka agar lebih bisa mengendalikan diri untuk fokus pada aktivitas belajarnya. Selain itu, manfaat 

lain dari penelitian ini adalah untuk menambah khasanah pengetahuan dalam bidang psikologi perkembangan dan 

klinis sebagai upaya kuratif untuk meningkatkan konsentrasi anak ADHD. Penelitian ini juga mengisi kekosongan 

dari penelitian sebelumnya, dimana fokus penelitian ini lebih spesifik dilakukan untuk anak ADHD pada kategori 

ringan.  

 

II. METODE 
Penelitian ini menggunakan teknik kuantitatif eksperimental dengan desain Single-Subject Research Design 

(SSRD) dengan desain A-B-A. Tujuan dari desain SSRD ialah untuk mengamati perubahan respon subjek setelah 

diberikan intervensi [31]. Terdapat tiga tahap dalam pengukuran ini, yaitu fase baseline (A1) adalah fase untuk 

mengukur perilaku target sebelum diberikan perlakuan tertentu. Kemudian, fase treatment atau intervensi (B) adalah 

fase untuk mengukur perilaku target selama diberikan perlakuan. Sedangkan, fase baseline (A2) adalah fase untuk 

mengukur perilaku target setelah diberikan perlakuan [32]. 

Subjek dalam penelitian ini merupakan seorang siswa TK B yang berusia 6 tahun dengan diagnosa Attention 

Deficit Hyperactivity Disorder (ADHD) dengan kategori ringan yang kesulitan berkonsentrasi. Diagnosis ini telah 

terkonfirmasi melalui hasil asesmen dokter tumbuh kembang anak yang telah dilakukan pada saat anak berusia 5 

tahun. Selanjutnya, analisa data yang dipilih ialah menggunakan visual grafik dan diperkuat dengan deskripsi 

kosentrasi anak saat pengukuran pre-post tes. Analisis visual grafik ialah suatu teknik analisa data dengan cara 

menggambarkan data-data ke dalam grafik, kemudian dianalisis sesuai komponen-komponen pada setiap kondisi. 

Tujuannya adalah untuk mengetahui hubungan fungsional antara intervensi dengan perubahan perilaku yang 

diinginkan [33]. 

       Permainan bowling merupakan cabang olahraga tertua di dunia yang berupa permainan dengan cara bermainnya 

menggelindingkan bola khusus untuk merobohkan sejumlah pin atau gada yang berderet, kemudian ditata kembali 

sesuai dengan pola tertentu [34]. Menurut Slameto, konsentrasi adalah pemusatan pikiran pada suatu hal dengan cara 

menyampingkan hal-hal lain yang tidak berhubungan. Seseorang dikatakan dapat berkonsentrasi dapat diamati dari 

tingkah laku yang ditunjukkan pada saat melakukan proses belajar mengajar [35]. Nugroho juga mengungkapkan 

aspek-aspek konsentrasi seperti pemusatan pikiran dan fokus dalam memahami aktivitas yang dihadapi; memiliki 

dorongan atau motivasi untuk berusaha melakukan perubahan tingkah laku yang lebih baik dalam pemenuhan 

kebutuhannya; dan kesiapan belajar dalam melakukan tugas tertentu [36]. Dapat dilihat pada Tabel 1 yang merupakan 

instrumen observasi pre-test dan post-test untuk mengetahui perubahan konsentrasi dalam meningkatkan aktivitas 

mewarnai gambar dengan menggunakan treatment berupa permainan bowling. 

 

Tabel 1. Instrumen Observasi Pre-Test dan Post-Test Konsentrasi Aktivitas Mewarnai Gambar 

Aspek Indikator Hasil Observasi  

Pre-Test 

Hasil Observasi  

Post-Test 

Pemusatan Pikiran 

dan Fokus Dalam 

Memahami Aktivitas 

Yang Dihadapi 

Mampu membangun 

kesadaran menerima instruksi 

hingga mulai melakukan 

tugas (kecepatan waktu 

merespon pasca 

disampaikannya instruksi 

pengerjaan tugas) 
  

Memiliki 

dorongan  atau 

motivasi untuk 

berusaha melakukan 

perubahan tingkah 

laku yang lebih baik  

Bersemangat dalam 

mewarnai gambar sesuai 

dengan pola ditunjukkan 

dengan lamanya anak 

mengerjakan aktifitas 

mewarnai   



4 | Page 

Copyright © Universitas Muhammadiyah Sidoarjo. This is an open-access article distributed under the terms of the Creative Commons Attribution License (CC BY). 

The use, distribution or reproduction in other forums is permitted, provided the original author(s) and the copyright owner(s) are credited and that the original 

publication in this journal is cited, in accordance with accepted academic practice. No use, distribution or reproduction is permitted which does not comply 

with these terms. 

Kesiapan belajar 

dalam melakukan 

tugas tertentu 

Kemampuan atau kualitas 

dalam mewarnai gambar  

    
 

Selain hasil observasi pre-post tes, ada beberapa hal yang menjadi fokus peneliti dalam menganalisa perubahan 

yang terjadi pada konsentrasi anak selama bermain bowling. Analisa yang digunakan meliputi analisa dalam dan antar 

kondisi. Analisa dalam kondisi ialah analisa perubahan data untuk mengetahui perubahan yang terjadi didalam suatu 

kondisi, misalnya pada kondisi baseline dan kondisi treatment. Komponen yang digunakan ialah menentukan panjang 

kondisi, estimasi kecenderungan arah, kecenderungan stabilitas, kecenderungan jejak data, level stabilitas dan rentang, 

serta perubahan data. Sedangkan, analisa antar kondisi ialah analisa perubahan data untuk mengetahui perubahan yang 

terjadi antar suatu kondisi, misalnya pada kondisi baseline ke kondisi treatment. Komponen yang digunakan ialah 

menentukan jumlah variabel yang diubah, perubahan kecenderungan arah dan efeknya, perubahan kecenderungan 

stabilitas, perubahan level, dan persentase overlap [37]. 

Prosedur pelaksanaan dalam penelitian ini ialah pada tahap baseline (A1) yang merupakan kondisi awal 

konsentrasi anak sebelum diberikan perlakuan. Anak diberikan tugas secara alami, yakni melakukan permainan 

bowling dengan durasi dan beberapa kali percobaan tertentu untuk mengukur tingkat konsentrasi awal anak. Pada 

tahap ini dilakukan secara berulang sebanyak 4 kali pertemuan.  

Pada tahap treatment (B) diberikan permainan bowling dengan durasi dan beberapa kali percobaan, serta target 

tertentu. Pada tahap ini anak diminta untuk menggelindingkan bola ke arah 10 pin bowling yang tersusun, sehingga 

nantinya pin bowling akan jatuh karena bola yang digelindingkan tersebut. Aturan dalam permainan ini adalah anak 

harus berhasil menjatuhkan paling tidak 5 buah pin bowling. Tahapan ini berlangsung sebanyak 8 kali pertemuan.  

Pada tahap baseline (A2) bertujuan untuk meninjau kembali apakah treatment atau intervensi yang diberikan 

cukup bertahan lama dan memberikan pengaruh positif terhadap konsentrasi anak. Dalam tahap ini anak diminta untuk 

melakukan permainan bowling sesuai dengan durasi dan beberapa kali percobaan tertentu. Pada tahap ini berlangsung 

selama 4 kali pertemuan. 

Permainan bowling dalam penelitian ini telah disesuaikan dan dimodifikasi sesuai dengan kemampuan anak 

ADHD. Dapat dilihat pada Gambar 1 merupakan gambar lintasan, desain pin, dan bola kasti yang digunakan dalam 

permainan bowling. Perubahan yang disesuaikan tersebut ialah lapangan dengan panjang lintasan 2 meter dan lebarnya 

0,5 meter [29]. Untuk membuat pin bowling lebih aman, desain ini menggunakan botol bekas dengan warna yang 

menarik, serta menggunakan bola kasti yang disesuaikan dengan lintasan [38]. Permainan bowling dengan bahan 

bekas dapat mengembangkan tiga aspek, yaitu aspek kognitif termasuk kosentrasi diddaamnya, afektif, dan 

psikomotorik. Disisi lain, juga mendorong kemampuan menalar sehingga anak dapat belajar dalam memecahkan 

masalah [39]. 

 

 
Gambar 1. Desain Lintasan, Pin, dan Bola 

 

Penghimpunan data untuk menunjukkan konsentrasi anak pada penelitian ini menggunakan observasi dengan form 

penilaian jumlah pin/gada yang jatuh pada saat permainan berlangsung. Observasi ialah suatu teknik pengamatan yang 

digunakan untuk mendapatkan data berkaitan dengan objek yang diteliti [40]. Adapun penghimpunan data dilakukan 

dengan mencatat jumlah pin atau gada yang jatuh selama permainan bowling berlangsung. Instrumen penelitian yang 

digunakan yaitu pewaktu (stopwatch/jam), bulpoin, dan form penilaian [41] seperti pada Tabel 2 : 
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Tabel 2. Form Penilaian Saat Permainan Bowling 

No. Hari Pengamatan Jumlah Pin/Gada Yang Jatuh 

1. Hari Pertama …. 

2. Hari Kedua …. 

3. Hari Ketiga …. 

4. Hari Keempat …. 

 

 

III. HASIL DAN PEMBAHASAN 
A. Hasil  

Hasil penelitian eksperimen yang telah dilakukan, didapatkan data konsentrasi anak pada permainan bowling 

dengan menjatuhkan pin atau gada seperti pada Tabel 3 untuk fase baseline (A1), Tabel 4 untuk fase treatment (B), 

dan Tabel 5 untuk fase baseline (A2). 

 

Tabel 3. Data Pin atau Gada Yang Jatuh Pada Fase Baseline (A1) 

No. Hari Pengamatan Jumlah Pin/Gada Yang Jatuh 

1. Senin, 5 Februari 2024 1 

2. Selasa, 6 Februari 2024 1 

3. Rabu, 7 Februari 2024 1 

4. Kamis, 9 Februari 2024 1 

 

 

Pada Tabel 3, hasil pencatatan pin atau gada yang jatuh pada pertemuan 1 hingga pertemuan 4 dengan masing-

masing durasi 4 menit dan sebanyak 4 kali percobaan, didapatkan pin yang jatuh yakni sebanyak 1 pin. Anak masih 

terdistraksi oleh faktor eksternal, seperti melihat cicak di dinding, takut akan semut merah yang lewat di depan 

lintasan, dan seringkali energi yang dikerahkan terlalu besar sehingga bola tidak menggelinding ke arah sasaran pin, 

melainkan bola memantul ke tembok. Selain itu, anak menjadi pemarah dan berteriak jika gagal dalam menjatuhkan 

pin. Dalam melakukan permainan bowling pada fase ini konsentrasi anak masih belum optimal, namun jumlah pin 

yang dijatuhkan stabil di setiap pertemuannya.  

 

 

 

Tabel 4. Data Pin atau Gada Yang Jatuh Pada Fase Treatment (B) 

No. Hari Pengamatan Jumlah Pin/Gada Yang Jatuh 

1. Senin, 12 Februari 2024 7 

2. Selasa, 13 Februari 2024 7 

3. Kamis, 15 Februari 2024 8 

4. Jumat, 16 Februari 2024 8 

5. Senin, 19 Februari 2024 8 

6. Selasa, 20 Februari 2024 9 

7. Rabu, 21 Februari 2024 9 

8. Kamis, 22 Februari 2024 12 

 

Pada Tabel 4 selama fase treatment (B), anak diberikan target tertentu dalam permainan bowling yakni dapat 

menjatuhkan paling tidak 5 buah pin bowling. Waktu dan percobaan yang diberikan dinaikkan menjadi 7 menit dengan 

7 kali percobaan karena pada fase baseline (A1) jumlah pin yang jatuh stabil dalam tiap pertemuannya. Dalam fase 

ini, anak mencoba di beberapa sesi dan sudah dapat menjatuhkan pin sebanyak 7 pin, lalu anak mulai dapat 

menjatuhkan paling banyak 12 pin. Dalam kondisi ini terdapat peningkatan dan ketertarikan untuk memainkan 

permainan bowling. Anak mulai bersemangat mencoba menjatuhkan pin. Terlihat dalam beberapa kali percobaan, 

anak tidak marah atau berteriak jika gagal dalam menjatuhkan pin. 
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Tabel 5. Data Pin atau Gada Yang Jatuh Pada Fase Baseline (A2) 

No. Hari Pengamatan Jumlah Pin/Gada Yang Jatuh 

1. Jumat, 23 Februari 2024 34 

2. Senin, 26 Februari 2024 22 

3. Selasa, 27 Februari 2024 18 

4. Rabu, 28 Februari 2024 45 

 

Dalam fase treatment (B) terjadi peningkatan konsentrasi anak, sehingga pada fase baseline (A2) ini, waktu dan 

percobaan ditingkatkan menjadi 10 menit dengan 10 kali percobaan di setiap pertemuannya. Dapat dilihat pada Tabel 

5, konsentrasi anak dalam memainkan permainan bowling mengalami peningkatan walaupun pada sesi dua dan tiga 

mengalami penurunan. Penurunan tersebut diakibatkan energi yang dikeluarkan anak terlalu kecil. Selain itu, anak 

juga kurang berkonsentrasi dikarenakan dalam kondisi fisik yang kurang sehat. Meskipun terjadi penurunan, subjek 

masih ingin mencoba berusaha dalam menjatuhkan pin bowling. Adapun kinerja anak dalam memainkan permainan 

bowling sudah baik tanpa adanya bantuan. Jumlah pin tertinggi yang diperoleh pada fase ini ialah sebanyak 45 pin.  

Pada Tabel 6 merupakan hasil analisis dalam kondisi pada fase baseline (A1) dengan panjang kondisi atau jumlah 

pengamatan sebanyak empat kali pertemuan, didapatkan kecenderungan jejak data adalah mendatar, artinya belum 

terjadi perubahan data dalam kondisi tersebut. Dapat dilihat pula pada sesi pertama hingga sesi keempat perolehan pin 

bowling yang dijatuhkan anak yaitu 1. Adapun level stabilitas dan rentang diperoleh dari angka terkecil dan angka 

terbesar pada masing-masing kondisi. Dimana dalam fase baseline (A1) rentang yang diperoleh ialah 1-1. Hal tersebut 

bermakna bahwa kemampuan berkonsentrasi anak dalam permainan bowling adalah tetap, meskipun level 

stabilitasnya sudah stabil. Sedangkan, untuk mendapatkan hasil dari perubahan level ialah menghitung selisih data 

pertama dan data terakhir. Adapun tingkat perubahan data konsentrasi anak dalam permainan bowling ialah 1-1 = 0, 

yang berarti bahwa tidak mengalami perubahan level atau tetap.  

Pada fase treatment (B) dengan panjang kondisi atau jumlah pengamatan sebanyak delapan kali pertemuan 

didapatkan kecenderungan jejak data adalah menaik, artinya pada fase ini terjadi peningkatan konsentrasi anak pada 

permainan bowling. Dapat dilihat pula pada sesi pertama hingga sesi kedelapan perolehan pin bowling yang dijatuhkan 

anak cenderung mengalami peningkatan. Adapun level stabilitasnya menunjukkan ketidakstabilan (variabel). Hal 

tersebut dikarenakan perolehan data konsentrasi anak bermain bowling bervariasi. Meskipun demikian, data yang 

dihasilkan mengalami peningkatan dengan rentang 7-12. Adapun tingkat perubahan level data konsentrasi anak dalam 

permainan bowling sebesar 7-12 = +5, artinya permainan bowling berpengaruh baik terhadap kemampuan konsentrasi 

anak karena perubahan level yang diperoleh sebanyak 5. 

Pada fase baseline (A2) dengan panjang kondisi atau jumlah pengamatan sebanyak empat kali pertemuan 

didapatkan kecenderungan jejak data adalah menaik, artinya pada fase ini terjadi peningkatan konsentrasi anak dalam 

permainan bowling. Dapat dilihat pula pada sesi pertama hingga sesi keempat perolehan pin bowling yang dijatuhkan 

anak cenderung mengalami peningkatan. Adapun level stabilitasnya menunjukkan kestabilan dengan rentang 18-45. 

Selain itu, tingkat perubahan level data konsentrasi anak dalam permainan bowling sebesar 45-34 = +11, artinya 

permainan bowling berpengaruh baik terhadap kemampuan konsentrasi anak karena perubahan level yang diperoleh 

sebesar 11. 

 

Tabel 6. Hasil Analisis Dalam Kondisi  

Kondisi Baseline (A1) Treatment (B) Baseline (A2) 

Panjang Kondisi 4 8 4 

Estimasi Kecenderungan 

Arah 

 

(=) 
 

 

     (+) 
 

 

 (+) 
 

Kecenderungan Stabilitas 100% (Stabil) 37,5 % (Tidak Stabil) 100% (Stabil) 

Kecenderungan Jejak 

Data 

 

           (=) 
 

 

                   (+) 
 

 

           (+) 
 

Level Stabilitas dan 

Rentang 

Stabil  

(1-1) 

Variabel 

(7-12) 

Stabil 

 (18-45) 
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Perubahan Level  

(Level Change) 

1-1  

(0) 

12-7  

(+5) 

45-34  

(+11) 

 

Pada Gambar 2 menunjukkan estimasi kecenderungan arah yang bertujuan menggambarkan pola perilaku anak 

yang sedang diteliti. Adapun kecenderungan arah terbagi menjadi 3 macam, yakni mendatar, menaik, dan menurun 

[42]. Pada fase baseline (A1) kecenderungan arahnya ialah mendatar atau tetap. Hasil tersebut berarti bahwa pada fase 

baseline (A1) kemampuan anak dalam berkonsentrasi untuk menjatuhkan pin bowling belum mengalami perubahan. 

Sedangkan, pada fase treatment (B) kecenderungan arahnya menaik. Dari hasil tersebut terjadi perubahan atau 

peningkatan pada kemampuan berkonsentrasi anak dalam menjatuhkan pin bowling. Selanjutnya, pada fase baseline 

(A2) kecenderungan arahnya menaik. Dapat diartikan bahwa kemampuan berkonsentrasi anak dalam memainkan 

permainan bowling mengalami peningkatan.  

 

  
Gambar 2. Estimasi Kecenderungan Arah 

Keterangan   : 

Garis Mid Rate           : Kondisi Baseline (A1) : 

Garis Mid Date           : Kondisi Treatment (B) : 

Garis Perubahan Fase : Kondisi Baseline (A2) : 

  

Adapun pada Gambar 3 menunjukkan kecenderungan stabilitas yang bertujuan untuk menggambarkan 

homogenitas suatu data [43]. Data dikatakan stabil apabila berada pada persentase sebesar 85-90%, apabila dibawah 

persentase tersebut data dikatakan tidak stabil [44]. Pada kondisi baseline (A1) diperoleh hasil rentang stabilitas = 

0,15; mean level = 1,0; batas atas = 1,1; dan batas bawah = 0,9. Jadi, diperoleh kecenderungan stabilitas sebesar 100% 

artinya data pada kondisi ini menunjukkan kestabilan. Pada fase treatment (B) diperoleh hasil rentang stabilitas = 1,8; 

mean level = 8,5; batas atas = 9,4; dan batas bawah = 7,6. Jadi, diperoleh kecenderungan stabilitas sebesar 37,5% 

artinya data pada kondisi ini menunjukkan ketidakstabilan (variabel). Sedangkan, pada kondisi baseline (A2) 

diperoleh hasil rentang stabilitas = 6,75; mean level = 29,8; batas atas = 33,2; dan batas bawah = 26,4. Jadi, diperoleh 

hasil kecenderungan stabilitas sebesar 100% yang artinya data pada kondisi ini menunjukkan kestabilan. 

 

 
Gambar 3. Kecenderungan Stabilitas 
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Keterangan : 

Garis Mean Level       :  Kondisi Baseline (A1) :    

Batas Atas                   : Kondisi Treatment (B) : 

Batas Bawah               : Kondisi Baseline (A2) :  

Garis Perubahan Fase :  

 

Dapat dilihat pada Tabel 7 merupakan hasil analisis antar kondisi. Dimana jumlah variabel yang diubah sebanyak 

satu, yakni kemampuan konsentrasi pada anak ADHD. Adapun hasil perubahan kecenderungan arah dan efeknya pada 

kondisi antara baseline (A1) dengan kondisi treatment (B) yakni mendatar ke menaik. Perubahan kondisi tersebut 

bernilai + yang berarti bahwa terjadi peningkatan konsentrasi anak dengan menerapkan permainan bowling. 

Sedangkan, pada kondisi treatment (B) dengan kondisi baseline (A2) terjadi perubahan kondisi yakni menaik ke 

menaik. Perubahan kondisi tersebut bernilai + yang berarti bahwa kondisi konsentrasi anak semakin membaik. 

Pada perubahan kecenderungan stabilitas diperoleh perbandingan antar kondisi baseline (A1) dengan kondisi 

treatment (B) ialah stabil ke variabel, artinya data pada kondisi baseline (A1) menunjukkan kestabilan, sedangkan 

pada kondisi treatment (B) tidak menunjukkan kestabilan. Perolehan ketidakstabilan data pada kondisi treatment (B) 

dikarenakan adanya perolehan data yang bervariasi. Selain itu, perbandingan antar kondisi treatment (B) dengan 

kondisi baseline (A2) ialah variabel ke stabil, artinya setelah melakukan fase treatment (B) konsentrasi subjek 

menunjukkan kestabilan sehingga terjadi perubahan yang optimal pada konsentrasi anak dengan menerapkan 

permainan bowling.  

Adapun pada perolehan perubahan level dari kondisi baseline (A1) ke kondisi treatment (B) menunjukkan 

kenaikan atau membaik dengan perolehan perubahan level sebesar +6. Selanjutnya, pada kondisi treatment (B) ke 

kondisi baseline (A2) menunjukkan hasil kenaikan atau membaik dengan perolehan perubahan level sebesar +22. Dari 

hasil tersebut menunjukkan adanya pengaruh yang baik dari penerapan permainan bowling terhadap konsentrasi anak. 

Adapun persentase overlap yang didapatkan pada kondisi baseline (A1) dengan kondisi treatment (B) sebesar 0%, 

sedangkan pada kondisi treatment (B) dengan kondisi baseline (A2) sebesar 0%. Sehingga, dari hasil perolehan 

tersebut menunjukkan tidak ada data yang tumpang tindih. Semakin kecil persentase overlap, maka semakin baik 

pengaruh treatment terhadap perilaku sasaran (target behaviour) [45]. 

 

Tabel 7. Hasil Analisis Antar Kondisi  

Perbandingan Kondisi A1/B B/A2 

Jumlah Variabel Yang 

Diubah 
1 1 

Perubahan 

Kecenderungan Arah 

dan Efeknya 

 

(=)                 (+) 
 

 

(+)               (+) 
 

Perubahan 

Kecenderungan 

Stabilitas 

Stabil ke Variabel Variabel ke Stabil 

Perubahan Level 1-7  

(+6) 

12-34  

(+22) 

Persentase Overlap 
0% 0% 

 

Pada Tabel 8 dapat ditunjukkan hasil mengenai sebelum dan sesudah diberikannya treatment permainan bowling 

dan bentuk peningkatan konsentrasi pada aktivitas belajar mewarnai gambar. 
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Tabel 8. Hasil Observasi Pre-Test dan Post-Test Konsentrasi Aktivitas Mewarnai Gambar 

Aspek Indikator Hasil Observasi Pre-Test Hasil Observasi Post-Test 

Pemusatan Pikiran 

dan Fokus Dalam 

Memahami 

Aktivitas Yang 

Dihadapi 

Mampu membangun 

kesadaran menerima 

instruksi hingga 

mulai melakukan 

tugas (kecepatan 

waktu merespon 

pasca 

disampaikannya 

instruksi pengerjaan 

tugas) 

Anak merespon instruksi 

untuk mengambil crayon 

yang tersedia pada detik 

ke-11. Anak mulai 

mewarnai mahkota bunga 

pertama pada detik ke-12. 

Anak tidak mau mewarnai 

sesuai dengan instruksi 

Anak merespon instruksi untuk 

mengambil crayon yang tersedia 

pada detik ke-6. Anak mulai 

mewarnai mahkota bunga pertama 

pada detik ke-7. Dalam hal ini secara 

berurutan, anak melanjutkan 

pewarnaan pada gambar sesuai 

dengan instruksi, seperti mewarnai 

mahkota, dilanjutkan mewarnai 

batang, mewarnai daun, dan 

mewarnai objek berbentuk hati  
Memiliki 

dorongan  atau 

motivasi untuk 

berusaha 

melakukan 

perubahan tingkah 

laku yang lebih 

baik   

Bersemangat dalam 

mewarnai gambar 

sesuai dengan pola 

ditunjukkan dengan 

lamanya anak 

mengerjakan aktifitas 

mewarnai 

Anak bersemangat dalam 

mewarnai gambar dalam 

waktu 4 menit. Lalu, anak 

mulai tantrum dan 

mengatakan “sudah, sudah, 

sudah”, lalu membuang 

crayon ke arah lantai 

Anak bersemangat dan tenang 

mewarnai gambar dalam waktu 10 

menit. Dalam hal ini anak terlihat 

menikmati untuk menyelesaikan 

tugas yang diberikan. 

Kesiapan belajar 

dalam melakukan 

tugas tertentu 

Kemampuan atau 

kualitas dalam 

mewarnai gambar 

Dalam hal kualitas dan 

kerapihan pada gambar, 

anak hanya mampu 

mewarnai pada 7 mahkota 

bunga. Adapun kerapihan 

dalam mewarnai gambar, 

anak belum mampu untuk 

mewarnai didalam pola  

  

Anak sudah mampu dalam 

menuntaskan dan mewarnai semua 

bagian dari tumbuhan, meskipun ada 

beberapa pewarnaan yang keluar dari 

garis, namun kualitas yang 

ditunjukkan sebelum dan  

 

Pada Gambar 4 menunjukkan hasil gambar sebelum dilakukannya treatment permainan bowling, sedangkan pada 

Gambar 5 menunjukkan hasil setelah dilakukkannya treatment permainan bowling. 

 

 

                
                                         Gambar 4. Pre-Test               Gambar 5. Post-Test 

 

B. Pembahasan 

Berkaitan dengan hasil analisis data yang telah dilakukan menunjukkan bahwa permainan bowling terbukti dapat 

meningkatkan konsentrasi pada aktivitas mewarnai anak dengan ADHD. Sejalan dengan itu, terdapat penelitian yang 

menyebutkan bahwa intervensi berupa sensori integrasi dapat mengatasi gangguan sirkuit motor. Gangguan pada 

sirkuit motor itulah yang menyebabkan masalah pada fungsi dan perhatian motorik [46]. Sehingga, terapi sensori 

integrasi dengan bowling dapat digunakan sebagai salah satu intervensi untuk meningkatkan konsentrasi anak dengan 

ADHD.  

Hasil penelitian ini sejalan dengan hasil penelitian sebelumnya, dimana terdapat penelitian dari Rahmaniah et al 

yang menyatakan selain dapat mengenalkan lambang bilangan pada anak, permainan bowling juga dapat membantu 

dalam peningkatan konsentrasi dan ketrampilan motorik anak [47]. Penelitian lain yang dilakukan oleh Abadiah et al 

menyatakan permainan bowling terbukti efektif meningkatkan instruksi pemahaman pada anak. Selain itu, permainan 
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tersebut juga dapat melatih konsentrasi pada anak dikarenakan dalam teknik bermain bowling dibutuhkan konsentrasi 

saat menggelindingkan pin [48]. 

Pada beberapa kondisi dalam permainan bowling ini, anak berulang kali mencoba menggelindingkan bola sebagai 

upaya untuk menjatuhkan pin sesuai target. Pembentukan perilaku yang dimunculkan oleh anak tersebut merupakan 

hasil dari proses belajar trial and error. Hal ini sejalan dengan teori Thorndike yang memiliki pandangan bahwasanya 

proses tersebut terjadi melalui serangkaian eksperimen yang dibentuk karena koneksi stimulus dan respon, sehingga 

mampu memberikan manifestasi dalam bentuk perilaku. Dimana perilaku yang dimunculkan anak dapat memecahkan 

permasalahan yang dihadapinya [49]. 

Thorndike menyebut terdapat tiga hukum belajar, yakni the law of readiness (hukum kesiapan), the law of exercise 

(hukum latihan), dan the law of effect (hukum akibat) [50]. Pada hukum kesiapan, semakin siap dalam mengupayakan 

perubahan tingkah laku, maka tingkah laku yang dihasilkan akan menghasilkan respon yang memuaskan pada diri 

individu [51]. Hal ini terbukti pada saat anak berhasil untuk berkonsentrasi memainkan permainan bowling tanpa 

distraksi, kemudian anak dapat menjatuhkan pin yang akhirnya menimbulkan kepuasaan berupa perasaan senang, 

seperti tersenyum dan tertawa.  

Hukum belajar Thorndike yang kedua yaitu hukum latihan, apabila semakin sering tingkah laku tersebut diulangi 

atau dilatih maka akan semakin kuat perilaku tersebut untuk diulangi [52]. Pada saat berkonsentrasi menggelindingkan 

bola ke arah pin, anak berulang kali melakukan latihan untuk melakukan hal tersebut. Sehingga, semakin diulangi 

melakukan latihan melempar untuk menggelindingkan bola, anak semakin menguasai target atau arah sasaran. Selain 

itu, pada hukum belajar yang ketiga yaitu hukum akibat, apabila stimulus respon diperkuat maka akibatnya akan 

menyenangkan. Namun, stimulus respon melemah akan mengakibatkan efek yang tidak menyenangkan [53]. Pada 

saat permainan bowling, anak mendapatkan respon berupa pujian ketika tepat sasaran dalam menjatuhkan pin atau 

gada, sehingga perilaku yang dimunculkan anak ingin terus berkonsentrasi dalam melakukan permainan agar 

mengenai target sasaran.  

Permainan ini membantu anak dalam menyalurkan perasaan dan memahami peraturan permainan. Sejalan dengan 

itu, terapi bermain memberikan pengajaran kepada anak untuk bernegosisasi mengontrol energinya guna memahami 

aturan maupun target tertentu, sehingga mampu memberikan hasil yang optimal dalam bermain. Selain itu, terapi 

bermain dapat membantu anak dalam memahami kebutuhannya. Melalui kegiatan bermain tersebut, anak akan 

memperoleh pemahaman sehingga dapat mengembangkan kemampuan yang ada pada dirinya [54]. 

Pada permainan ini, walaupun terjadi peningkatan konsentrasi namun juga mengalami penurunan pada saat fase 

evaluasi. Hal tersebut disebabkan adanya penurunan kesehatan sehingga energi yang dikeluarkan anak dalam 

menggelindingkan bola terlalu kecil. Adapun konsentrasi anak dapat dipengaruhi oleh dua faktor, yakni faktor 

eksternal dan faktor internal. Faktor eksternal ialah faktor yang ada di luar diri individu, seperti lingkungan belajar 

yang relatif tenang, penerangan yang cukup sehingga lingkungan nyaman, dan dukungan dari lingkungan sekitar. 

Sedangkan, faktor internal yaitu faktor yang ada di dalam diri individu, seperti kondisi fisik yang sehat, pola makan 

yang sehat dan bergizi, tidak ada masalah yang serius, serta tidak mudah putus asa dalam belajar [15]. 

Permainan bowling sendiri bagi anak usia dini dapat berguna untuk meningkatkan kepekaan motorik halus dan 

kasar. Selanjutnya, permainan bowling juga dapat meningkatkan kemampuan kognitif dengan konsentrasi, membantu 

melatih koordinasi mata dan tangan, mempertahankan posisi tubuh, dan mengajarkan anak sikap sabar serta kerjasama 

apabila permainan bowling dimainkan secara kelompok [55]. 

Perubahan yang terjadi dalam peningkatan konsentrasi belajar pada aktivitas mewarnai dengan treatment melalui 

permainan bowling telah menunjukkan manfaat yang efektif untuk mengatasi permasalahan yang dihadapi anak 

ADHD. Adapun pemberian pre-test dan post-test juga membuktikan bahwasanya mewarnai gambar dapat membantu 

mengekspresikan emosional dan kreatifitas, serta pengaturan diri pada anak, sehingga bermanfaat pula pada fungsi 

kognitif mereka secara keseluruhan. Mewarnai gambar juga melibatkan fungsi motorik, konsentrasi, impulsivitas yang 

tercermin dalam kualitas pewarnaan, derajat pengorganisasiaan, kelengkapan karya mewarnai [56]. 

Upaya kegiatan pembelajaran yang menyenangkan tersebut diharapkan mampu meningkatkan kemampuan anak 

memasuki jenjang pendidikan lanjutan. Anak perlu mempersiapkan guna mematangkan dirinya. Terdapat dua hal 

penting yang saling berhubungan untuk mempersiapkan anak memasuki jenjang lanjutan sekolah, yaitu kematangan 

masuk sekolah (school maturity) dan kesiapan masuk sekolah (school readiness). Kematangan tersebut berkaitan pada 

aspek pertumbuhan fisik, sedangkan kesiapan sekolah berkaitan dengan ketrampilan anak dalam kematangan dan 

proses belajar [57]. Oleh sebab itu, untuk mematangkan kesiapan masuk sekolah pada anak dengan ADHD, upaya 

pembelajaran yang menyenangkan berupa kegiatan bermain seperti bermain bowling perlu diaplikasikan untuk 

mematangkan ketrampilan yang dimiliki anak khususnya pada aspek konsentrasi.   

 

IV. SIMPULAN 

Penelitian ini menunjukkan bahwa permainan bowling dapat disarankan guna menangani hambatan konsentrasi 

pada anak ADHD kategori ringan. Peningkatan konsentrasi tersebut menjadi faktor penting guna mempermudah anak 

ADHD dalam proses belajar akademik disekolah. Adapun kebaruan dalam penelitian ini subjek yang diteliti 
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dispesifikkan dengan diagnosis kategori ADHD ringan. Selain itu, analisis yang dilakukan menggunakan visual grafik 

yang bertujuan untuk menggambarkan idealitas fluktuasi data pada pola pergerakan perubahan perilaku konsentrasi 

saat subjek menjatuhkan pin atau gada. Keterbatasan penelitian ini adalah bersifat one case subject dengan diagnosa 

ADHD ringan, sehingga penelitian selanjutnya dapat difokuskan pada beberapa subjek penelitian seperti ADHD 

ringan, sedang, dan berat. Metode yang digunakan selain kuantitatif ekperimen, dapat pula menggunakan literatur 

review.  

Peneliti selanjutnya juga dapat mengembangkan penelitian dengan metode one group experimental design pada 

subjek yang mengalami hambatan konsentrasi seperti ADHD, autis, maupun tunagrahita dengan mempertimbangkan 

IQ dan tingkat keparahannya. Adapun saran untuk guru ialah penelitian ini dapat dijadikan alternatif kegiatan 

substitusi proses belajar di sekolah selain permainan lainnya seperti melompat, berlari, maupun lempar tangkap bola. 

Selanjutnya penelitian ini dapat dijadikan tambahan informasi orang tua dalam pendampingan anak dengan permainan 

bowling guna meningkatkan konsentrasi belajar anak ketika di rumah.  
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