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ABSTRAK

Setiap anak lahir dengan kemampuan yang berbeda-beda. Setiap anak dengan keistimewaannya masing-
masing tidak pernah lepas dari masalah, utamanya pada anak usia dini atau yang sering disebut dengan golden age.
Di Indonesia sekitar 5-10% anak mengalami keterlambatan perkembangan. Berat Badan Lahir Rendah (BBLR)
merupakan salah satu faktor yang menyebabkan keterlambatan tumbuh kembang anak. Oleh karena itu tumbuh
kembang anak harus di deteksi sejak dini. Tujuan penelitian ini untuk mengetahui apakah terdapat hubungan antara
riwayat berat badan lahir dengan perkembangan motorik halus anak usia 2-5 tahun di Desa Takmung. Penelitian ini
menggunakan metode observasional analytic dengan desain cross sectional. Sampel penelitian diambil secara
consecutive sampling dengan jumlah sampel yang memenuhi kriteria inklusi sebanyak 59 orang. Untuk menilai
perkembangan motorik halus anak digunakan form penilaian Denver Development Screening Test Il (DDST II).Hasil
penelitian menunjukkan sebagian besar sampel memiliki berat badan lahir normal sebanyak 49 orang (83.1%) dan
sebagian besar sampel memiliki perkembangan motorik perkembangan motorik halus yang normal sebanyak 36 orang
(73.5%). Analisis data menggunakan uji statistik Chi Square didapatkan nilai p=0.001 (p<0.05). Kesimpulan penelitian
ini adalah terdapat hubungan antara riwayat berat badan lahir bayi (BBLB) dengan perkembangan motorik halus anak
usia 2-5 tahun di Desa Takmung.
Kata kunci: berat badan lahir, motorik halus, golden age.

THE CORRELATION BETWEEN BABY’S BIRTH WEIGHT (BBLB)
HISTORY AND FINE MOTOR DEVELOPMENT OF CHILDREN AGED 2-5 YEARS
IN TAKMUNG VILLAGE

ABSTRACT

Every child is born with different abilities. Every child with their privileges is never separated from problems,
regardless of early childhood or often called the golden age. In Indonesia, around 5-10% of children improve
developmental delays. Low Birth Weight (LBW) is one factor that causes delays in child development. Therefore child
development must be detected early. The purpose of this study to determine the correlation between baby’s birth weight
and fine motoric development of children aged 2-5 years in Takmung Village. This study used an observational analytic
method with a cross sectional design. The study sample was taken by consecutive sampling with the total of samples
meeting the inclusion criteria amounting to 59 people. To assess fine motoric motor development, it was used from the
Denver |l Development Screening Test (DDST II).The results showed that the majority of the samples had normal birth
weight of 49 people (83.1%) and most of the samples had normal motor development in normal fine motor development
of 36 people (73.5%). Data analysis using Chi Square statistical test obtained p value = 0.001 (p <0.05). The conclusion
of this study is that there a correlation between baby’s birth weight (BBLB) history and fine motor development of children
aged 2-5 years in Takmung Village.
Keywords: birth weight, fine motor, golden age

PENDAHULUAN

Usia dini adalah usia yang sangat penting bagi perkembangan anak, sehingga disebut “golden age”. Masa usia
dini merupakan masa dimana otak anak mengalami perkembangan paling cepat sepanjang sejarah kehidupannyal.
Periode emas berlangsung pada saat anak dalam kandungan hingga usia dini, yaitu 0-6 tahun. Pada masa ini
perkembangan kognitif anak telah mencapai 50% ketika anak berusia 4 tahun, 80% ketika anak berusia 8 tahun,
dan genap 100% ketika anak berusia 18 tahun. Perkembangan anak terjadi mulai dari aspek motorik, sosial,
emosional, dan intelektual yang berkembang pesat sejak usia dini (2-5 tahun)?.

Perkembangan merupakan periode yang penting dalam kehidupan anak khususnya setelah melewati masa
perkembangan yang pesat yaitu pada masa balita. Periode terpenting perkembangan anak adalah di bawah umur
5 tahun. Perkembangan tersebut mencakup perkembangan bahasa, personal sosial, kognitif motorik kasar dan
motorik halus®. Motorik halus adalah gerakan yang hanya melibatkan bagian-bagian tubuh tertentu dan dilakukan oleh
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otot-otot kecil tanpa memerlukan banyak tenaga. Masalah keterlambatan perkembangan motorik halus anak
disebabkan oleh beberapa faktor yaitu kurangnya stimulasi, berat badan saat lahir rendah, kehamilan kurang bulan,
dan tidak mendapatkan Antenatal Care (ANC) yang komprehensif sehingga menyebabkan gangguan perkembangan
seperti anak tidak mampu melakukan gerak motorik halus tertentu sesuai dengan usia yang seharusnya*.

Berat lahir adalah berat bayi yang ditimbang dalam 1 (satu) jam setelah lahir. Penimbangan ini perlu dilakukan
untuk mengetahui apakah berat bayi lahir normal atau rendah. Rata-rata berat bayi normal adalah 3200 gram? Bayi
baru lahir normal adalah bayi yang lahir dengan umur kehamilan 37 minggu sampai 42 minggu dan berat lahir 2500
gram sampai 4000 gram®. Presentase berat badan bayi baru lahir menurut Provinsi, Riskesdas 2013 di Indonesia
terdapat 85% dengan berat badan lahir normal dan 15% dengan berat badan lahir yang tidak normal (10,2%
BBLR dan 4,8% BBLL)". Pada tahun 2013 berdasarkan data Ikatan Dokter Anak Indonesia (IDAI) diperkirakan 5-10%
anak mengalami keterlambatan perkembangan®. Hasil penelitian Hidayat (2010) menunjukkan masalah keterlambatan
anak di Indonesia pada tahun 2010 antara 13 - 18 dan 70 % anak dengan keterlambatan tidak teridentifikasi tanpa
skrining, sedangkan 80% anak dengan keterlambatan perkembangan teridentifikasi dengan skrining menunjukkan
perkembangan yang baik.

Hasil penelitian Moonik, dkk (2015) menunjukkan bahwa ada hubungan bermakna antara BBL terhadap
keterlambatan perkembangan anak dan BBLR merupakan faktor resiko yang kuat untuk terjadi keterlambatan
perkembangan motorik pada anak. Hasil ini juga didukung dengan penelitian dari Chapakia (2016) yang menyatakan
bahwa ada hubungan antara riwayat BBL dengan perkembangan motorik halus dimana anak dengan riwayat
BBLR mempunyai risiko 5 kali lipat untuk masalah keterlambatan perkembangan motorik halus.

Berdasarkan uraian diatas penulis tertarik untuk melakukan penelitian mengenai hubungan riwayat berat
badan lahir bayi (BBLB) dengan perkembangan motorik halus anak usia 2-5 tahun di Desa Takmung.

METODE

Rancangan penelitian yang digunakan adalah observasional analitik dengan desain studi cross-sectional.
Penelitian ini dilaksanakan pada bulan Juni 2019 di tiga banjar yang berada di Desa Takmung. Sampel penelitian dipilih
berdasarkan kriteria inklusi yaitu Subjek penelitian bersedia diteliti dan bersedia mengikuti seluruh rangkaian penelitian
serta anak perempuan dan laki-laki usia 2-5 tahun yang sudah diketahui berat badan lahirnya melalui data dari
posyandu. Berdasarkan kriteria ekskusi yaitu anak yang sakit/tidak hadir saat penelitian berlangsung, anak
berkebutuhan khusus dan anak yang tidak kooperatif. Penelitian ini menggunakan teknik consecutive sampling dengan
total sampel 59 orang.

Variabel independen pada penelitian ini adalah riwayat berat badan lahir bayi diperoleh melalui data dari
posyandu untuk mengetahui apakah berat badan bayi termasuk kedalam kategori Berat badan lahir normal, berat badan
lahir rendah dan berat badan lahir lebih. Sedangkan variabel dependent pada penelitian ini adalah perkembangan
motorik halus anak. Alat ukur yang digunakan adalah form penilaian Denver Development Screening Test Il (DDST 1)
untuk menilai apakah perkembangan motorik halus anak normal, suspek atau tidak dapat diuji.

Analisis data pada penelitian ini menggunakan software komputer yang dibagi menjadi dua yaitu analisis univariat
untuk menggambarkan distribusi frekuensi tiap variabel dan analisis bivariat untuk mengetahui hubungan antara kedua
variabel dengan metode analisis menggunakan uji statistik Chi Square.

HASIL
Berikut adalah hasil penelitian berdasarkan distribusi karakteristik sampel antara lain usia, jenis kelamin, riwayat
berat badan lahir dan motorik halus pada anak usia 2-5 tahun di Desa Takmung yang berjumlah 59 sampel.

Tabel 1. Distribusi Frekuensi berdasarkan Usia, Jenis Kelamin, Berat Badan Lahir Bayi dan Motorik Halus

Variabel Frekuensi (n) Persentase (%)

Usia (tahun)
2 19 32.2
3 15 25.4
4 16 27.1
5 9 15.3

Jenis Kelamin
Perempuan 30 50.8
Laki-Laki 29 49.2

Berat Badan Lahir Bayi

Berat Badan Lahir Normal 49 83.1
Berat Badan Lahir Rendah 8 13.6
Berat Badan Lahir Lebih 2 34

Motorik Halus
Normal 37 62.7
Suspek 17 28.8
Tidak Dapat Diuji 5 8.5

Berdasarkan Tabel 1. dapat diketahui jumlah sampel berdasarkan rentang usia yakni usia 2 tahun sebanyak
19 orang (32.2%), usia 3 tahun sebanyak 15 orang (25.4%), usia 4 tahun sebanyak 16 orang (27.1 %) dan usia 5 tahun
sebanyak 9 orang (15.3%). Jumlah sampel berdasarkan jenis kelamin yaitu jumlah sampel yang berjenis kelamin laki-
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laki adalah sebanyak 29 orang (49.2%) dan jumlah sampel yang berjenis kelamin perempuan sebanyak 30 orang
(50.8%).
Berdasarkan riwayat berat badan lahir terdapat sampel dengan Berat Badan Lahir Nornal sebanyak 49 orang
(83.1%), Berat Badan Lahir Rendah sebanyak 8 orang (13.6%) dan Berat Badan Lahir Lebih sebanyak 2 orang (3.4%).
Berdasarkan motorik halus terdapat sampel dengan motorik halus normal sebanyak 37 orang (62.7%), suspek
sebanyak 17 orang (28.8%), dan sampel yang tidak dapat diuji motorik halusnya sebanyak 5 orang (8.5%).

Tabel 2. Distribusi Frekuensi Motorik Halus Berdasarkan Jenis Kelamin

Jenis Motorik Halus Total
Kelamin Normal Suspek Tidak Dapat Diuiji
Perempuan 23 5 2 30
(76.7%) (16.7%) (6.7%) (100 %)
Laki-laki 14 12 8 29
(48.3%) (41.4%) (10.3%) (100 %)
Total 37 17 5 59
(62.7%) (28.8%) (8.5%) (100%)

Berdasarkan Tabel 2. dapat diketahui bahwa dari 30 sampel yang berjenis kelamin perempuan,terdapat 23
orang (76.7%) dengan motorik halus normal, 5 orang (15.7%) suspek dan 2 orang (6.7%) tidak dapat diuji. Sampel yang
berjenis kelamin laki-laki berjumlah 29 orang dengan motorik halus normal sebanyak 14 orang (48.3%), suspek
sebanyak 12 orang (41.4%) dan tidak dapat diuji sebanyak 3 orang (10.3%).

Tabel 3. Hubungan Riwayat Berat Badan Lahir Dengan Perkembangan Motorik Halus

. . . Motorik Halus Total p
Riwayat Berat Badan Lahir Bayi Normal Suspek Tidak Dapat Diuj
36 9 4 29
BBLN (73.5%) (18.4%) (8.2%) (100 %)
BBLR 0 ! 1 8
(0.00%) (87.5%) (12.5%) (100%) | 5o1
1 1 0 2 :
BBLL (50.0%) (50.0%) (0.00%) (100 %)
Total 37 17 5 59
(62.7%) (28.8%) (8.5%) (100 %)

Berdasarkan Tabel 3 dari hasil uji statistik Chi Square menunjukkan bahwa anak dengan riwayat berat badan
lahir normal sebagian besar memiliki perkembangan motorik halus yang normal yaitu sebanyak 36 orang (73.5%),
suspek sebanyak 9 orang (18.4%), dan tidak dapat diuji sebanyak 4 orang. Anak dengan riwayat berat badan lahir
rendah pada penelitian ini tidak ada yang memiliki motorik halus yang normal nhamun anak dengan riwayat berat badan
lahir rendah yang motorik halusnya suspek yaitu sebanyak 7 orang (87.5%) dan tidak dapat diuji sebanyak 1 orang
(12.5%) serta anak dengan riwayat berat badan lahir lebih yang memiliki motorik halus normal yaitu sebanyak 1 orang
(50.0%), suspek sebanyak 1 orang (50.0%) dan tidak ada anak dengan riwayat berat badan lahir lebih yang tidak dapat
diuji.

DISKUSI

Hasil dari penelitian ini diperoleh anak usia 2 tahun sebanyak 19 orang (32.2%), anak usia 3 tahun sebanyak 15
orang (25.4%), anak usia 4 tahun sebanyak 16 orang (27.1%) serta anak usia 5 tahu sebanyak 9 orang (15.3%). Ketika
anak memasuki masa usia dini otak anak mengalami perkembangan paling cepat sepanjang sejarah kehidupannya
sehingga sering disebut dengan masa golden age!. Perkembangan anak terjadi mulai dari aspek motorik, sosial,
emosional, dan intelektual yang berkembang pesat sejak usia dini2.

Berdasarkan jenis kelamin didapatkan hasil yaitu sebagian besar perkembangan motorik halus normal di
dominasi oleh sampel perempuan yaitu dari 30 sampel perempuan, terdapat 23 orang (76.7%) memiliki perkembangan
motorik halus normal. Sedangkan dari 29 sampel laki-laki, terdapat 14 orang (48.3%), yang memiliki perkembangan
motorik halus normal. Perbedaan jenis kelamin berpengaruh pada keterampilan motorik dan aktivitas anak!?. Hasil
penelitian Vlachos, dkk (2014) menunjukkan bahwa perempuan lebih baik perkembangan visual motoriknya
(kemampuan mengkopi atau mencontoh bentuk, huruf dan angka) dan graphmotor (menulis, menggambar) dibanding
laki-laki.

Berdasarkan riwayat berat badan lahir didapatkan hasil dari 59 sampel sebagian besar anak memiliki riwayat
berat badan lahir normal yaitu sebanyak 49 orang (83.1%) sebagain lagi yaitu anak dengan riwayat berat badan lahir
rendah sebanyak 8 orang (13.6%) dan anak dengan riwayat berat badan lahir lebih sebanyak 2 orang (3.4%). Faktor
yang mempengaruhi berat badan lahir diantaranya yaitu usia ibu saat mengandung dibawah umur 20 tahun dan diatas
umur 35 tahun, jarak antar kehamilan terlalu dekat, paritas, status gizi ibu kurang baik, penyakit saat kehamilan seperti
Diabetes Melitus (DM), cacar, dan penyakit infeksi TORCH,tingkat sosial ekonomi dan kondisi lingkungan sekitar4.

Berdasarkan perkembangan motorik halus anak pada penelitian ini menunjukkan bahwa sebagian besar anak
memiliki perkembangan motorik halus yang normal yaitu sebanyak 37 orang (62.7%), suspek sebanyak 17 orang
(28.8%) dan anak yang tidak dapat diuji motorik halusnya sebanyak 5 orang (8.5%). Perkembangan motorik halus anak
dipengaruhi oleh beberapa faktor antara lain genetik, cacat fisik, kelahiran yang sukar apabila mengakibatkan
kerusakan pada otak akan mempengaruhi perkembangan motorik anak, Kecerdasan dapat mempengaruhi
perkembangan motorik anak dimana anak dengan kecerdasan yang tinggi lebih menunjukkan perkembangan motorik

Open Access Journal : https://ojs.unud.ac.id/index.php/mifi/index | 34 |



https://ojs.unud.ac.id/index.php/mifi/index

yang lebih cepat dibanding dengan anak yang memiliki kecerdasan yang dibawah normal serta berat badan lahir juga
menjadi salah satu faktor yang mempengaruhi perkembangan motorik halus?®.

Berdasarkan uji Chi Square dengan total sampel sebanyak 59 orang, diperoleh nilai p=0.001 (p<0.05) sehingga
dapat disimpulkan bahwa terdapat hubungan bermakna antara riwayat berat badan lahir bayi dengan perkembangan
motorik halus anak. Hasil penelitian ini dapat diketahui dari 59 sampel yang dilahirkan dengan berat badan Ilahir
normal sebagian besar memiliki perkembangan motorik halus normal yaitu sebanyak 36 orang, suspek sebanyak 9
orang dan tidak dapat diuji sebanyak 4 orang. Bayi dengan berat badan lahir yang normal terbukti mempunyai
kualitas fisik, intelegensia maupun mental yang lebih baik dibanding bayi dengan berat lahir kurang'®.Namun demikian
masih ada anak dengan riwayat BBLN yang perkembangan motorik halusnya suspek sebanyak 9 orang, hal ini
disebabkan oleh berbagai faktor lain yang mempengaruhi diantaranya pemberian stimulasi yang kurang baik.
Kurangnya stimulasi dapat menyebabkan penyimpangan tunbuh kembang anak bahkan gangguan menetap?’.
Anak yang lebih banyak mendapatkan stimulasi cenderung lebih cepat berkembang serta dengan memberikan stimulasi
yang berulang dan terus menerus pada setiap aspek perkembangan anak maka anak akan berkembang secara
optimal*8,

Anak dengan riwayat berat badan lahir rendah dalam penelitian ini tidak ada yang memiliki motorik halus normal,
namun terdapat suspek yaitu sebanyak 7 orang dan tidak dapat diuji sebanyak 1 orang. Berat badan lahir rendah
dianggap sebagai faktor risiko yang kuat untuk keterlambatan perkembangan motorik!®. Para peneliti telah
menemukan bahwa bayi dengan riwayat BBLR ini berisiko terganggunya pertumbuhan serta perkembangannya dan
dilaporkan bahwa bayi dengan riwayat BBLR yang hidup mungkin akan menderita masalah fisik, mental, dan sosial
jangka panjang maupun jangka pendek 2 atau 3 kali dari bayi dengan riwayat BBLN2°. BBLR sering dikaitkan dengan
kesulitan-kesulitan kefasihan lisan, memori, dan fleksibilitas kognitif yang melibatkan aspek fungsi eksekutif serta tugas-
tugas lain yang mengukur ekspresif bahasa, penalaran visual, dan kontrol motorik?..

Anak dengan riwayat berat badan lahir lebih pada penelitian ini yang memiliki motorik halus normal sebanyak 1
orang suspek sebanyak 1 orang. Anak dengan riwayat BBLL juga mempunyai risiko terhadap masalah perkembangan
karena banyak dikaitkan dengan trauma saat melahirkan misalnya distosia pada bahu bayi, dan gangguan metabolik
termasuk obesitas?2. Anak yang obesitas dapat menyebabkan terjadinya gangguan pernafasan, diabetes mellitus tipe
2, asma, hiperlipidemia, gangguan keseimbangan dan gangguan pada muskuloskeletal. Gangguan muskuloskeletal
dapat mempengaruhi perkembangan motorik anak?23.

Penelitian yang sejalan dengan hasil penelitian ini adalah mengenai Hubungan Riwayat Berat Badan Lahir (BBL)
Dengan Perkembangan Motorik Halus Anak Usia 24-36 Bulan di Posyandu Balita Desa Sidorejo Karangjati Ngawi.
Penelitian tersebut menunjukkan bahwa p=0.019 yang artinya terdapat hubungan bermakna antara riwayat berat badan
lahir dengan perkembangan motorik halus anak?4.

Riwayat berat badan lahir erat kaitannya dengan tumbuh kembang anak. bayi dengan berat badan lahir normal
akan berbeda perkembangannya dibandingkan dengan anak yang memiliki riwayat berat badan lahir rendah dan lebih.
Bayi dengan BBLR sering dikaitkan dengan prematuritas, dimana anak yang lahir prematur tidak terjadi pematangan
pada otak dan sistem saraf yang telah terbentuk yang dapat mengakibatkan gangguan tumbuh kembang seperti
gangguan fungsional serta gangguan motorik?5. Selain itu, anak dengan BBLR memiliki berat otak yang lebih rendah
dan menunjukkan defisit sel-sel otak sebanyak 8-14% dari normal, yang merupakan pertanda anak kurang
cerdas dibanding anak yang lahir dengan BBLN?S,

Sesuai dengan penelitian Nazi (2012) dengan judul Hubungan Riwayat Berat Badan Lahir Rendah Dengan
Perkembangan Motorik Halus, penelitian tersebut menggunakan metode kohort prospektif dengan responden sebanyak
32 anak, hasil penelitian tersebut telah menunjukkan bahwa terdapat perbedaan yang signifikan antara kelompok bayi
BBLN dan BBLR, yaitu keterampilan pada anak dengan riwayat BBLR cenderung terhambat.

SIMPULAN
Berdasarkan analisis data yang telah dilakukan maka dapat disimpulkan bahwa terdapat hubungan antara
Riwayat Berat Badan Lahir Bayi (BBLB) Dengan Perkembangan Motorik Halus Anak Usia 2-5 Tahun di Desa Takmung.
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