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Abstrak

Attention Deficit Hyperactivity Disorder (ADHD) adalah gangguan perkembangan neurologis yang
banyak menyerang anak-anak. Karakteristiknya yang berupa rendahnya perhatian, disorganisasi,
dan hiperaktif-impulsif menyebabkan anak sulit berpikir dan berperilaku tipikal di rumah maupun
sekolah. Peneliti melakukan tinjauan literatur pada kelainan otak anak usia sekolah dasar dengan
ADHD untuk mengetahui tingkat kerusakan dan penyimpangan yang terjadi. Metode yang
digunakan adalah tinjauan literatur integratif dengan teknik Preferred Reporting Items for
Systematic Reviews (PRISMA) untuk mengekstrak 10 artikel yang relevan dari rentang tahun 2014
hingga 2023 dari database Scopus dan PubMed. Hasilnya adalah bagian otak yang terdampak
adalah korteks frontal, prefrontal, parietal, temporal, kaudatus, girus, otak kecil, dan jaringan-
jaringan yang terdapat dalam otak seperti jaringan salience, mode default, dan atensi dorsal.
Anak usia sekolah dasar (6 - 15 tahun) yang memiliki ADHD apapun sub-tipenya rentan
mengalami kesulitan dalam perhatian berkelanjutan, inhibisi respon, ingatan dan pengambilan
keputusan. Orangtua dan guru diharapkan dapat membantu tumbuh kembang anak dengan
intervensi disiplin seperti memahami ADHD, kolaborasi dengan pihak yang sering berinteraksi
dengan anak, rutinitas yang konsisten, lingkungan kondusif, dan penguatan positif.

Kata Kunci: ADHD; usia sekolah dasar; neuropsikologi; tinjauan literatur

Abstract

ADHD is a neurological developmental disorder that mostly affects children. Its characteristics in
the form of inattention, disorganization and hyperactivity-impulsivity make it difficult for children
to think and behave typically at home and at school. Researchers conducted a literature review
on brain disorders in elementary school-aged children with ADHD to determine the level of
damage and deviations that occurred. The method used was an integrative literature review
using the PRISMA technique to extract 10 relevant articles from the Scopus and PubMed
databases. The result is that the parts of the brain affected are the frontal, prefrontal, parietal,
temporal, caudate, gyrus, cerebellum, and networks found in the brain such as the salience
network, default mode network, and dorsal attention network. Elementary school age children (6
- 15 years) who have ADHD, regardless of sub-type, are prone to experiencing difficulties in
sustained attention, response inhibition, memory and decision making. Parents and teachers are
expected to help children's growth and development with disciplinary interventions such as
understanding ADHD, collaboration with parties who frequently interact with children, consistent
routines, a conducive environment, and positive reinforcement.

Keywords: ADHD; elementary school ages; neuropsychology; literature review

135


https://creativecommons.org/licenses/by-sa/4.0/
https://creativecommons.org/licenses/by-sa/4.0/
https://creativecommons.org/licenses/by-sa/4.0/
http://dx.doi.org/10.30651/else.v8i1.20868
http://dx.doi.org/10.30651/else.v8i1.20868

Qaulan Sadida, dkk.

Studi Literatur Anak Usia Sekolah Dasar ...

PENDAHULUAN

Attention  Deficit Hyperactivity —Disorder
(ADHD) merupakan gangguan perkembangan
neurologis yang dicirikan dengan beragam
tingkat kurangnya perhatian, disorganisasi,
dan/atau hiperaktif-impulsif (Koutsoklenis &
Honkasilta, 2023) dan salah satu gangguan yang
paling banyak menyerang anak-anak
(Elmaghraby &  Garayalde, 2022). Tiga
karakteristik khas ADHD mencakup gejala-gejala
seperti; rendahnya perhatian dan disorganisasi
meliputi kesulitan untuk fokus pada suatu tugas,
terlihat enggan mendengarkan, dan kehilangan
materi yang dibutuhkan untuk menyelesaikan
tugas, dalam berbagai level yang tidak konsisten
dengan usia dan tahap perkembangan
(Koutsoklenis & Honkasilta, 2023) sementara
hiperaktif-impulsif identik dengan gerakan
berlebihan seperti fidgeting, energi berlebihan,
dan banyak bicara serta mengambil keputusan
atau  tindakan tanpa  berpikir  panjang
(ElImaghraby & Garayalde, 2022). ADHD dapat
didiagnosis kapan saja, akan tetapi ADHD
dimulai sejak masa kanak-kanak sehingga
gejala-gejalanya perlu diobservasi sejak sebelum
usia 12 tahun dan terjadi tidak hanya di satu
setting saja (ElImaghraby & Garayalde, 2022).

Prevalensi ADHD pada anak-anak usia
sekolah dasar bervariasi antar studi. Telaah
literatur dan analisis meta yang dilakukan oleh
Salari et al. (2023) menunjukkan prevalensi
global ADHD pada anak-anak di bawah usia 12
tahun sebesar 7,6%, sedangkan pada remaja
berusia 12 hingga 18 tahun, prevalensinya
sebesar 5,6%. Di sisi lain, Catherine et al. (2019)
menemukan prevalensi keseluruhan ADHD pada
anak usia sekolah (8 - 11 tahun) mencapai 8,8%.
Selain itu, penelitian berbasis populasi yang
menggunakan kriteria  DSM-IV  melaporkan
bahwa 15,5% anak sekolah yang terdaftar di
kelas 1 hingga 5 menderita ADHD (CHADD,
2023). Penemuan-penemuan ini
mengindikasikan bahwa prevalensi ADHD pada
anak usia sekolah dasar di tingkat global berkisar
antara 7,6% hingga 15,5% berdasarkan berbagai
penelitian dan kriteria yang digunakan untuk
penelitian.

Di Indonesia, prevalensi ADHD belum
diketahui secara pasti. Hal ini dikarenakan
datanya berbeda-beda tergantung lokasi
penelitian. Berdasarkan survey yang dilakukan
oleh Saputro (2009) sebagian besar (26,2%)
siswa Sekolah Dasar berusia 6-12 tahun di
Jakarta mengalami ADHD vyang dapat
berdampak pada aktivitas mereka sehari-hari
khususnya ketika berada di sekolah. Sebuah
studi oleh Suryani et al. (2011, dalam Wiguna et
al, 2020) yang dilakukan secara acak di 27
sekolah dasar di Jakarta, ditemukan bahwa
hampir 26% anak-anak kelas satu hingga enam
didiagnosis menderita ADHD. Penelitian lain
yang dilakukan oleh Muya et al. (2019) di
Provinsi Jawa Barat khususnya di Kota Bandung,
menemukan prevalensi ADHD pada siswa
Sekolah Dasar dan Sekolah Berkebutuhan
Khusus sebesar 2,7%.

ADHD pada lingkungan pendidikan menjadi
perhatian yang sangat penting karena terkait
dengan prestasi akademik siswa. Siswa dengan
gangguan ADHD dapat mengalami penurunan
fungsi eksekutif, disfungsi pada proses sensorik
dan kognitif dalam koding persepsi dan motorik
(Kébor et al., 2015). Fungsi eksekutif pada anak
dapat terganggu perkembangannya seperti
pengendalian pikiran, perilaku dan emosi (Nava
et al, 2022). Di dalam penelitian disebutkan
bahwa anak-anak ADHD memiliki performa lebih
buruk dibandingkan dengan anak-anak normal.
Performanya baik di sekolah maupun rumah
menjadi semakin buruk ketika memiliki riwayat
komorbiditas dengan gangguan kejiwaan
lainnya. Sebagian anak- anak ADHD memiliki
komplikasi gangguan lainnya seperti disleksia
dan kesulitan belajar (Kobor et al., 2015).

Anak-anak dengan ADHD akan cenderung
sulit untuk mempertahankan task atau aktivitas
yang membutuhkan fokus dan konsentrasi
(Kébor et al, 2015; Tang et al, 2018). Dalam
penelitian Pang et al. (2021) disebutkan bahwa
ADHD sangat mempengaruhi prestasi akademik
siswa sebagai dampak dari performa yang tidak
baik dalam membaca dan menulis. ADHD
memiliki kecenderungan gangguan bahasa atau
memiliki pengaruh dalam memproses informasi
seperti keterampilan membaca dasar, kesadaran
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fonologis dan penamaan cepat (Kébor et al.,
2015).  Selanjutnya, perkembangan  fungsi
kognitif pada ADHD memiliki hambatan pada
respon dan working memory (Tarle et al., 2019).
Working memory (WM) dianggap sangat penting
dalam akademik karena dapat memprediksi
kemampuan matematika seseorang (Rennie et
al, 2014).

Berdasarkan beberapa karakteristik fisik
yang nampak, tentunya anak dengan ADHD
memiliki karakteristik proses neurologi yang
berbeda di bagian otak dari anak pada
umumnya. Hasil penelitian menunjukkan bahwa
anak dengan ADHD memiliki volume otak yang
cenderung lebih rendah dibandingkan dengan
anak pada umumnya (Krain & Castellanos, 2006).
Lebih spesifik, anak ADHD memiliki volume
white matter, korteks serebral, dan nukleus
kaudatus yang lebih rendah (Qiu et al., 2011).
Selain itu, konektivitas otak anak dengan ADHD
juga memiliki dinamika yang berbeda. Anak
dengan ADHD mengalami patologi dan
gangguan pada konektivitas otak di bagian
white matter (Konrad & Eickhoff, 2010). Dengan
memahami bagian otak pada anak dengan
ADHD maka perkembangan kognitif dan afektif
pada anak dengan ADHD dapat lebih dipahami
(Konrad & Eickhoff, 2010).

Dengan melakukan identifikasi gangguan
ADHD pada anak-anak, salah satu manfaatnya
akan dapat diketahui aspek intelegensi paling
kuat dari seorang anak, dimana ini akan dapat
mendorong anak dengan ADHD untuk menggali
potensi mereka dan meraih kesuksesan dalam
kehidupan akademik. Hal ini juga serta-merta
untuk mempersiapkan mereka di kehidupan
dewasanya nanti (Kristanto, 2022). Selain untuk
menggali potensi, identifikasi anak ADHD
dengan penyebab disfungsi sistem saraf
mendasar yang berbeda penting dilakukan
untuk menyesuaikan kebutuhan anak dengan
pengobatan mana yang paling cocok dengan
mereka, dan mungkin dapat mendorong
pengembangan suatu jenis perawatan baru.
Karena beberapa anak dengan kluster disfungsi
neurosistem tertentu mungkin mendapatkan
manfaat dari satu jenis pengobatan saja
(misalnya  obat tertentu, DNT (Digital

Neurocognitive Therapy), terapi perilaku, atau
psikoterapi), tetapi tidak ketika diberi perawatan
jenis lainnya. Bruce dan Ryan (dalam Wexler &
Kish, 2023) menemukan perbandingan antara
penggunaan biomarker serum, fMRI, dan EEG
pada kelompok pasien yang memiliki disfungsi
neurosistem serupa dalam kluster ADHD, seperti
yang terungkap oleh biomarker mikro-kognisi,
akan membantu memahami sifat gangguan otak
yang berbeda dan aspek organisasi otak yang
masih normal. Maka dari itu, peneliti tertarik
melakukan studi literatur terkait neuropsikologi
terutama bagian otak yang terdampak pada
anak usia sekolah dasar yang memiliki ADHD.

METODE PENELITIAN

Penelitian  ini  menggunakan  metode
tinjauan  literatur integratif yang dapat
mengenali, menilai, dan menginterpretasi

berbagai hasil penemuan pada suatu topik atau
area ilmu pengetahuan yang relevan dengan
pertanyaan penelitian hingga menciptakan
kerangka pemikiran dan perspektif baru
(Callahan, 2010). Teknik tinjauan literatur yang
diterapkan adalah Preferred Reporting Item for
Systematic Reviews and Meta-Analytic (PRISMA)
guna menyeleksi artikel-artikel penelitian sesuai
dengan kriteria inklusi yang diinginkan.
Pencarian artikel dimulai dengan menelusuri
mesin pencarian publikasi ilmiah Google Scholar
dan database jurnal, yaitu Scopus dan PubMed.
Tahun penerbitan artikel kemudian dibatasi pada
rentang 10 tahun, mulai dari 2013 hingga 2023.
Kata  kunci yang dimasukkan  adalah
“Neuropsychology AND ADHD AND Children”.
Penjaringan artikel diperketat dengan kriteria
inklusi penelitian tentang neuropsikologi atau
bagian otak yang terdampak pada anak usia
sekolah dasar yang memiliki ADHD dan
dipublikasikan dalam bentuk artikel penelitian
berbahasa Inggris. Kriteria eksklusi, sebaliknya,
meliputi (1.) Penelitian yang melibatkan topik
asesmen, intervensi, terapi, peran orang tua,
peran guru, bidang penelitian selain psikologi
dan neurosains; (2.) Penelitian dalam bentuk
review, bab buku, editorial, dan conference paper;
serta (3.) Kriteria sampel yang bukan anak usia
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sekolah dasar seperti adolescent dan pre-school
dengan batas toleransi maksimal usia 15 tahun.

Pencarian artikel menghasilkan 37 artikel
dari Scopus dan 22 artikel dari PubMed. Seleksi
artikel melewati beberapa tahap seperti yang
terlihat pada Gambar 1, yang menyisakan 10
artikel yang memenuhi kriteria inklusi untuk
ditinjau.

Scopus PubMed
Total = 37 Total = 22
c
8
®
o
£
=
3
= ) vy
The results after deducting the duplicates
(n =50)
Reports Exluded:
L2 Book Chapter = 7
Records screened Book Review = 20
(n=21) Conference paper = 1
| [ Editorial = 3
5
i
H
G
n
L Reason Exluded:
Eligible articles are selected ol Assessment = 2
(n=15) Intervention =1
Parents' role = 3
v
E Articles included in literature review ,| [Reason Excluded:
2 (n=10) Adolescent: 3
g Pre-school: 2

Gambar 1. Flowchart PRISMA

HASIL DAN PEMBAHASAN

Tabel 1. Hasil Tinjauan Literatur

2016) ADHD, 21

anak HC)

cerebral

(Yu et al., DMN:  korteks

2016)

MRI prefrontal
medial dan cingulate
posterior. Girus frontal
tengah, girus sudut, otak kecil
posterior. Dorsal Attention
Network ~ (DAN):  korteks
prefrontal dorsolateral,
korteks parietal, area
supplementary motor, girus
oksipital inferior, talamus, dan
otak kecil anterior.

60 orang
(30 anak
ADHD, 30
anak HC)

MRI Korteks frontal terutama di
korteks prefrontal kiri
superior/orbitofrontal,
korteks prefrontal
dorsolateral kiri, dan korteks
prefrontal kiri inferior, korteks
cingulate anterior frontal dan
dorsal kiri.

(Kumar
al.,

36 orang
(18  anak
ADHD dan
18 anak
HC)

75 -
13
2017)

7-15 RS-fMRI SFG medial bilateral (mSFG),
girus temporal inferior
bilateral, PCC bilateral,
precuneus bilateral, girus
temporal  bilateral,  girus
precentral kiri, SFG kanan,

dan MCC bilateral

(Tang et
al, 2018)

985 orang

Participants and Results

7-13 fMRI Bagian girus cingulate
posterior kanan, girus frontal
superior medial kiri, girus
parietal inferior kanan, girus
frontal tengah kanan, girus
frontal superior kiri, dan girus

frontal superior kanan.

(Jiang et
al, 2019)

77 orang
(35 anak
ADHD dan
42 anak
HC)

Lobus  anterior serebelar,
korteks  oksipital  tengah
kanan, girus cingulate tengah
kiri, dan girus cingulate
tengah kanan.

Lobus frontal superior
bilateral, lobus  oksipital
tengah bilateral, dan lobus
anterior cerebellar bilateral.
Penurunan ketebalan, luas,
dan volume korteks,
subkorteks, dan hippocampal.
DMN, DAN, Jaringan Salience,
Jaringan Kontrol Eksekutif
Jaringan  Salience  (insular
anterior dan korteks cingulate
anterior), lobus  oksipital
medial bilateral, oksipital
posterior

(Mu et
al, 2022)

234 orang 8-14 MRI

(Wu et 6-15 RS-fMRI
al, 2023)
(Luo et

al, 2023)

789 orang

161 orang 8-15 EEG
(107 anak
ADHD, 54

anak HC)

Research Age Measuring Brain Regions
Total
(Year) Instrument
(Machins 160 orang 7-10 EEG Sistem fronto-thalamik
kaya et (109 anak
al, 2014) ADHD dan
51 anak
dengan
perkemba
ngan
tipikal
(HO)
(Rennie 51 orang 6-11 The Korteks prefrontal, cingulate
et al., (17  anak Conners’ anterior, dan basal ganglia
2014) dengan Teacher
gejala Rating
ADHD Scales
berat dan Revised
34  anak Short
dengan Version
gejala (CTRS-RT),
ringan) Raven
Colored
Progressive
Matrices,
WIAT,
WRAT-III,
mathematic
al word
problem-
solving
process
booklets,
visual matrix
test, dan
arithmetic
calculation
fluency
(Poissant 44 orang 7-15 fMRI Default ~ Mode  Network
et al., (23  anak (DMN) dan jaringan fronto

Gejala inti ADHD dibagi menjadi dua domain
dalam Manual Diagnostik dan Statistik Gangguan
Mental edisi kelima (DSM-V) yang diterbitkan
oleh Asosiasi Psikiatri Amerika (2013) yaitu
domain kurangnya perhatian dan domain
hiperaktif/impulsif. Setiap domain mencakup
sembilan gejala, dan adanya enam atau lebih
gejala di salah satu domain akan mengarah pada
diagnosis ADHD. Berdasarkan jumlah gejala di
setiap domain, ADHD dapat diklasifikasi menjadi
tiga sub-tipe berbeda berdasarkan DSM-V yaitu,

dominan lalai (ADHD-PI), dominan
hiperaktif/impulsif (ADHD-HI), dan gabungan
(ADHD-C).
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Selama masa prasekolah, gejala hiperaktif
dan impulsif lebih mendominasi terjadinya
ADHD, sementara kurangnya perhatian akan
menjadi lebih dominan pada rentang usia 6-7
tahun atau pada usia sekolah dasar (Curchack-
Lichtin et al, 2014). Penelitian yang dilakukan
oleh Wu et al. (2017) dan Luo et al. (2023)
menemukan bahwa karakteristik neuropsikologis,
struktur otak, dan fungsi otak yang sama dan
unik mendasari kedua domain gejala ADHD.
Penelitian serupa pernah dilakukan sebelumnya
oleh Robinson dan Tripp (2013) yang
menemukan bahwa defisit neuropsikologis
terjadi pada akhir masa anak-anak atau remaja
awal dan terdapat kecenderungan gangguan
kognitif merupakan ciri ADHD yang persisten.
Seperti pada halnya gangguan yang menyerang
kognisi  manusia, peneliti  mengobservasi
perbedaan neuropsikologis yang timbul di otak
anak dengan ADHD untuk mengetahui sejauh
mana kerusakan struktur atau penyimpangan
aktivitas otak yang terjadi.

Struktur Otak

Machinskaya et al. (2014) mengamati
adanya kejanggalan di bagian otak sistem fronto-
thalamik dan hemisfer kanan. Sistem fronto-
thalamik adalah sirkuit saraf yang
menghubungkan korteks frontal dan talamus.
Sirkuit ini bersifat dua arah, dengan neuron
kortikal rangsang di lapisan 5 memproyeksikan
ke striatum dan talamus, sedangkan neuron
lapisan 6 memproyeksikan kembali ke talamus
(Barbas et al., 2013). Fungsi yang tidak optimal
pada sistem fronto-thalamik diikuti dengan
kelainan pada hemisfer kanan anak ADHD yang
menyebabkan  penurunan  aktivasi  kortikal
(Machinskaya et al., 2014). Di tahun yang sama,
Rennie et al. (2014) meneliti gelombang otak
anak ADHD usia sekolah dasar awal dan akhir
dengan EEG dan mendapati aktivitas korteks
prefrontal, korteks cingulate anterior, dan basal
ganglia berbeda dengan aktivitas yang terjadi
pada otak yang normal.

Poissant et al. (2016) menyatakan bahwa
anak laki-laki dengan ADHD mempunyai aktivasi

yang berlebihan pada frontal bilateral dan
parietal sementara anak perempuan ADHD
mempunyai aktivasi berlebih yang bertebaran di
area cerebral kanan. Amigdala kanan dan girus
temporal superior kiri juga terdeteksi lebih aktif.
Hasil yang serupa sebelumnya juga telah
ditemukan oleh Dickstein et al. (2006 dalam
Poissant et al, 2016) dimana aktivasi prefrontal
kiri dan lobus parietal naik secara tajam pada
otak anak ADHD.
Perbedaan tidak hanya terbatas pada
penyimpangan aktivitas area otak tertentu,
namun juga pada volume otak. Neuroanatomi
anak ADHD telah menunjukkan perubahan
volumetrik dan penurunan pada korteks frontal,
parietal, temporal, kaudatus dan otak kecil
(Kumar et al.,, 2017; Luo et al, 2023). Pada anak
ADHD  terjadi  penurunan area
orbitofrontal kiri, korteks prefrontal/dorsolateral
kiri tengah, temporal tengah kiri dan otak kiri.
Dalam penelitian tersebut dijelaskan bahwa
bagian korteks frontal pada korteks prefrontal kiri
superior/orbitofrontal, korteks prefrontal
dorsolateral kiri dan korteks prefrontal kiri
inferior, korteks cingulate anterior frontal dan
dorsal kiri mengalami perubahan struktural dan
fungsional. Perubahan struktural dan fungsional
memberikan kendala pada neuroanatomi dan
kognitif pada ADHD. Anak-anak dengan
gangguan ADHD memiliki gangguan aktivitas
fungsional pada area lobus prefrontal termasuk
di dalamnya seperti girus frontal tengah kanan
dan girus frontal bilateral superior (Jiang et al,
2019; Luo et al, 2023) mendukung adanya
fenomena perbedaan volume otak pada anak
ADHD dengan membuktikan bahwa ada
penurunan volume grey matter di jaringan
salience otak yang merupakan rangkaian wilayah
otak yang hub kortikalnya adalah korteks
cingulate anterior dan insular anterior ventral.
Jaringan otak seperti jaringan salience, mode
default, dan atensi dorsal tidak luput dari
penyimpangan neuroanatomi pada anak ADHD.
Jaringan salience merupakan jaringan otak
berskala besar dan berpusat di insula anterior

volume
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dan korteks cingulate anterior dorsal yang
memainkan peran penting dalam mendeteksi
dan menyeleksi stimulus salient yaitu stimulus
sensori dan emosi (Luo et al, 2023). Jaringan
salience diketahui juga memodulasi pergantian
antara kognisi internal jaringan mode default dan

kognisi eksternal jaringan eksekutif pusat.
Jaringan mode default diberi nama sesuai
dengan fungsinya vyaitu aktivasi korteks

prefrontal medial, korteks cingulate posterior,
dan lobus parietal inferior, serta mencakup
kelenjar getah bening di lobus temporal medial,
korteks temporal lateral, dan korteks parietal
lateral ketika tubuh sedang beristirahat dan tidak
fokus pada dunia luar (Fateh et al, 2023).
Terakhir, jaringan atensi dorsal yang berpusat di
sulkus intraparietal dan frontal eye fields bertugas
mengarahkan perhatian visual ke stimulus yang
relevan dengan tugas sehingga bisa dikonfirmasi
adanya gangguan pada jaringan ini menghambat
atensi berkelanjutan anak pada tugas yang harus
diselesaikan (Wu et al., 2023).
Fungsi Otak

Sistem  fronto-thalamik  terlibat  dalam
berbagai fungsi kognitif, termasuk memori kerja,
perhatian,  pengambilan  keputusan,  dan
pemrosesan bahasa (Abazari et al., 2017; Halassa,
2018). Studi EEG vyang dilakukan oleh
Machinskaya et al. (2014) pada 109 anak ADHD
menemukan disfungsi eksekutif seperti kesulitan
mengikuti instruksi, perencanaan yang buruk,
impulsivitas, kesulitan berganti dari satu tugas ke
tugas lain, dan kesulitan fokus pada satu tugas
akibat sistem fronto-thalamik yang tidak bekerja
secara optimal. Selain fungsi eksekutif, gangguan
lain yang muncul adalah gangguan verbal yang
termanifestasi dalam bentuk artikulasi yang
buruk, kurang dalam memproses bunyi kata-kata,
kesadaran phonemic yang buruk, kemampuan
kosakata yang rendah, dan kemampuan
berbicara yang tidak terstruktur (Machinskaya et
al., 2014; Kumar et al,, 2017). Abnormalitas fungsi
eksekutif pada anak ADHD juga didukung
dengan hasil penelitian Rennie et al. (2014) yang
menyatakan anak ADHD lebih lambat dalam

mengembangkan  fungsi  eksekutif mereka
daripada anak yang bertumbuh kembang secara
normal. Keterlambatan pengembangan yang
terjadi mempengaruhi WM dan kemampuan
menyelesaikan permasalahan, sehingga anak
ADHD pada umumnya memiliki pencapaian
akademik yang lebih rendah. Hasil penelitian Ter-
Stepanian et al. (2022) mengkonfirmasi
pembahasan terkait fungsi eksekutif ini. Dalam
hasil penelitian tersebut dijelaskan bahwa anak
dengan ADHD mengalami defisit dalam fungsi
eksekutif dan hal ini berkorelasi dengan
rendahnya kemampuan matematika ((Ter-
Stepanian et al,, 2022).

Anak ADHD juga disinyalir
kelainan pada hemisfer kanannya yang
berdampak pada kemampuan non-verbal,
menyebabkan mereka untuk memiliki sensitivitas
kinestetik yang buruk, sensitivitas sentuhan yang
buruk, ketidakmampuan untuk mengintegrasikan
elemen visual ke dalam keseluruhan penataan
ruang, kesulitan mengkoordinasikan detail
gambar dalam ruang dua dimensi dan memori
visuospasial yang buruk (Machinskaya et al.,
2014). Kesulitan terkait kemampuan visual ini
dikonfirmasi  oleh  penelitian  lain  yang
menyatakan bahwa anak dengan ADHD lebih
rendah dalam hal pemrosesan visual alosentris
yaitu kemampuan untuk melihat posisi benda
relatif dengan posisi benda lainnya (Brown et al,
2015).

Salah satu komponen lain yang dianggap
sebagai pusat sistem sensori somestetik utama
adalah korteks frontal dimana bagian ini
merupakan komponen penting dari sirkuit saraf
yang terlibat dalam fungsi eksekutif seperti
perencanaan, mengambil keputusan, kontrol
emosi (Kumar et al., 2017). Anak ADHD kesulitan
dalam meregulasi dan pengaturan
perhatian atau fokus ketika area girus frontal
tengah dan girus frontal bilateral superior
terganggu (Jiang et al, 2019). Masih dalam
penelitian  yang disfungsi  prefrontal
merupakan area otak utama yang mendasari
fungsi eksekutif dan ketika fungsi eksekutif

mengalami

emosi

Sama,
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terganggu akan berdampak pada gangguan
kognitif anak ADHD. Gangguan kognitif ADHD
ditemukan adanya gangguan pada korteks
oksipital yang mana mengontrol pemrosesan
informasi visual dan menyumbang WM (Poissant
et al,, 2016; Jiang et al., 2019).

Beberapa aspek fungsi eksekutif yang
dikaitkan dengan ADHD, termasuk fungsi WM,
kontrol penghambatan/ response inhibitions (RI),
fleksibilitas kognitif, dan fungsi perencanaan/
pengorganisasian termasuk didalamnya adalah
problem-solving (PS). Defisit pada area EF ini
diperkirakan berkontribusi terhadap munculnya
gejala ADHD, seperti kurang fokus, hiperaktif,
dan impulsif (Cao et al.,, 2014; Jiang et al., 2019).
Meski begitu penelitian Rennie et al. (2014)
menemukan anak-anak dengan tanda-tanda
ADHD gejala berat dan gejala ringan memiliki
perbedaan dalam fungsi Rl selama masa awal
sekolah dasar. Perbedaan ini jadi tidak terlihat
ketika beralih ke jenjang sekolah dasar
selanjutnya. Fungsi WM tidak menunjukkan
perbedaan antara kelompok gejala ADHD tinggi
dan rendah di awal kelas sekolah dasar, namun
setelah dua tahun, anak-anak dengan tanda-
tanda ADHD menunjukkan WM lebih rendah
dibandingkan rekan-rekan sekolahnya. Bukti
perkembangan menunjukkan bahwa RI memang
berkembang lebih awal dibandingkan WM. Jika
ADHD dipandang sebagai keterlambatan
perkembangan anak dan bukan sebagai
penyimpangan, hal ini sejalan dengan gagasan
bahwa fungsi eksekutif mereka pada akhirnya
dapat mengejar perkembangan anak-anak pada
umumnya bagi banyak individu ADHD (Rennie et
al, 2014). Defisit memori kerja tetap ada hingga
dewasa pada penderita ADHD, namun defisitnya
lebih kecil dibandingkan pada masa kanak-kanak.

Argumentasi di atas konsisten dengan
perbedaan ditemukannya hasil kemampuan
akademik antara anak-anak dengan tanda-tanda
ADHD dan teman sebaya mereka selama awal
sekolah dasar. Namun muncul perbedaan saat
mengamati pemecahan masalah matematika
(PS), dimana anak-anak dengan tanda-tanda

ADHD memiliki prestasi lebih rendah di kelas
awal sekolah dasar tetapi mampu mencapai
tingkat yang sama dengan teman-temannya
setelah dua tahun. Temuan tak terduga ini
menantang  hipotesis bahwa kemampuan
pemecahan masalah anak-anak dengan tanda-
tanda ADHD berbeda dengan anak-anak normal.
Studi  saat ini juga mengungkapkan
berkurangnya konektivitas fungsional dalam
DMN pada anak dengan ADHD yang dapat
berkontribusi terhadap gangguan neurobiologi
dan disfungsi sosial (Fateh et al., 2023). Penelitian
ini didukung oleh penemuan Mowinckel et al.
(2017) yang menemukan bahwa, disfungsi pada
konektivitas fungsional dinamis DMN pada anak-
anak dengan ADHD dapat berkontribusi
terhadap defisit kognitif dan sosial. Hal ini dapat
menyebabkan kesulitan dalam belajar,
pemecahan masalah, interaksi sosial dengan
teman sebayanya, dan berpartisipasi dalam
kegiatan kelompok yang dapat berdampak
negatif pada prestasi akademik anak. Hasil yang
sama terkait DMN dibuktikan oleh Duffy et al.
(2021), dimana peningkatan integrasi antara
DMN dan jaringan otak lain yang relevan dengan
tugas pada anak-anak dengan ADHD dikaitkan
dengan gangguan kontrol respon. Ini berarti
bahwa ketika anak-anak dengan ADHD diminta
untuk fokus pada suatu tugas, otak mereka
mungkin kesulitan menekan DMN, yang dapat
menyebabkan hilangnya perhatian dan kesalahan
dalam mengerjakan atau menyelesaikan tugas.
Selain itu, aktivitas DMN yang berlebihan juga
dapat dikaitkan dengan pengambilan keputusan
yang buruk pada anak dengan ADHD (Duffy et
al, 2021). Hal ini dapat berdampak pada
kemampuan anak untuk membuat pilihan yang
baik dalam berbagai situasi, seperti memilih
perilaku yang sesuai atau menyelesaikan tugas.

KESIMPULAN DAN SARAN

Berdasarkan hasil tinjauan literatur yang
telah dilakukan, anak usia sekolah dasar (6 - 15
tahun) yang memiliki ADHD apapun sub-tipenya
rentan mengalami kesulitan dalam perhatian
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berkelanjutan, inhibisi respon, ingatan dan
pengambilan keputusan yang diarahkan pada
tujuan. Hal ini dikarenakan adanya kelainan pada
struktur dan aktivitas otak yang berujung pada
disfungsi eksekutif dan kognitif. Bagian otak
yang diindikasi berlainan dengan kinerja otak
manusia yang tidak memiliki ADHD antara lain
korteks frontal, prefrontal, parietal, temporal,
kaudatus, girus, dan otak kecil, tidak hanya itu
jaringan-jaringan yang terdapat dalam otak
seperti jaringan salience, mode default, dan
atensi dorsal juga terdampak. Beragam
abnormalitas yang ada mempengaruhi perilaku
dan kinerja anak ADHD baik di kehidupan
sehari-hari maupun sekolah, karena kemampuan
pemrosesan stimulus dan penyampaian respon
mereka berbeda dengan anak pertumbuhan
tipikal. Akan tetapi, anak ADHD tidak selamanya
mengalami gangguan fungsional; mereka bisa
bertumbuh kembang selayaknya anak lain
seiring bertambahnya usia dan intervensi tepat
yang dilakukan dengan disiplin.

Orangtua dan guru mempunyai peran yang
signifikan dalam perkembangan anak ADHD
terutama di usia sekolah dasar. Orangtua dapat
mempelajari dan memahami lebih dalam
tentang ADHD, berkolaborasi dengan sekolah
mengenai kebutuhan khusus anak, menerapkan
rutinitas yang konsisten dan manajemen waktu
di rumah, serta memberikan penguatan positif
setiap kali anak berhasil menyelesaikan tugas
atau berperilaku sesuai harapan. Begitu pula
guru bisa membantu belajar anak ADHD dengan
penyesuaian  khusus dalam  pembelajaran;
memberikan instruksi yang jelas, menggunakan
pengingat visual, menciptakan struktur yang
teratur di dalam kelas dan membimbing mereka
untuk mengelola emosi.
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