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ABSTRAK

Perkembangan adalah bertambahnya kemampuan struktur dan fungsi tubuh yang lebih
komplek, dalam pola yang teratur dan dapat diramalkan dari hasil pematangan/maturas.
Banyak faktor yang mempengaruhi perkembangan anak diantaranya faktor biologis
seperti gizi, faktor lingkungan fisik seperti sanitasi, faktor psikososial seperti stimulasi,
kelompok sebaya, sekolah, serta faktor keluarga dan adat istiadat seperti
pekerjaan/pendapatan keluarga, pendidikan ayah/ibu, pola asuh dan lain-lain. Salah satu
yang paling penting adalah fungsi keluarga. Salah satu fungsi keluarga adalah merawat,
menjaga, dan melindungi anak supaya anak mampu mengendalikan dirinya dan berjiwa
social. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan fungsi keluarga dengan
perkembangan motorik pada anak usia balita di Poliklinik Anak RSUD Kota
Tanjungpinang. Rancangan penelitian ini adalah deskriptif kuantitatif dengan
crossectional. Sampel dalam penelitian ini balita yang berobat di Poliklinik RSUD Kota
Tanjungpinang yang berjumlah 40 orang dengan menggunakan teknik total sampling.
Analisa data penelitian ini menggunakan chi-square. Hasil diketahui ada hubungan fungsi
keluarga dengan perkembangan motorik pada anak usia balita di Poliklinik Anak RSUD
Kota Tanjungpinang dengan nilai p-value 0,002. Saran bagi rumah sakit dapat
mendukung untuk dilakukannya screening rutin aserta perkembangan anak. Selain itu,
untuk anak yang suspek gangguan motorik diharapkan dapat mendapatkan rujukan untuk
melakukan pemeriksaan dan terapi di rumah sakit.

Kata Kunci : Fungsi Keluarga, Perkembangan Motorik, Balita.
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PENDAHULUAN

Anak merupakan individu yang berada dalam suatu rentang perubahan dan
perkembangan yang dimulai dari bayi (0-1 tahun), usia bermain atau toddler (1- 3 tahun),
pra sekolah (3-5 tahun), usia sekolah (5-11 tahun), hingga remaja (11- 18 tahun). Rentang
ini berbeda antara anak satu dengan yang lain mengingat latar belakang anak berbeda.
Pada anak terdapat tentang perubahan pertumbuhan dan perkembangan yaitu rentang cepat
dan lambat. Dalam proses berkembang anak memiliki ciri fisik, kognitif, konsep diri, pola
koping dan perilaku sosial (Yuniarti, 2018).

Golden Age adalah masa emas pada anak-anak di awal kehidupannya yaitu pada usia
0 sampai 5 tahun. Fase ini sangat penting diperhatikan oleh orang tua karena pada fase ini
pertumbuhan anak sangat pesat (Kemenkes, 2018). Masa pra sekolah merupakan masa
yang sangat penting untuk memperhatikan tumbuh kembang anak secara cermat agar
dapat terdeteksi apabila terjadi kelainan. Periode penting dalam perkembangan anak
adalah pada masa balita, termasuk masa anak pra sekolah (Soetjiningsih, 2018).

. Dasar pembentukan karakter anak yang pertama yaitu dari keluarga. Keluarga
merupakan lingkungan yang dikenal anak dalam menumbuhkan eksistensi pada dirinya,
keluarga akan memberikan kontribusi yang sangat dominan terhadap terbentukya karakter
anak, yang meliputi kepribadian, kecerdasan intelektual maupun spiritual (Rahmat, 2018)

Pentingnya peran keluarga dalam tumbuh kembang anak sangat mempengaruhi
tahapan perkembangan anak selanjutnya. Proses inilah yang dinamakan pengasuhan.
Pengasuhan dimaknai sebagai sebuah proses mendidik anak untuk mengembangkan
seluruh aspek kea arah yang lebih baik. Setiap anak yang dilahirkan mempunyai fitrah
ilahiah, yaitu kekuatan untuk mendekati Tuhan dan cenderung berprilaku baik (Chatib,
2018). Berprilaku baik dikategorikan sebagai perkembangan sesuai harapan dan bahkan
berkembang lebih baik. Fungsi pengasuhan dalam keluarga mencakup pendidikan dan
pengajaran, sehingga dua hal ini tidak menjadi sesuatu hal yang dipisah- pisahkan.

Berdasarkan survei pendahuluan pada bulan Mei di Poliklinik Anak RSUD Kota
Tanjungpinang dengan menggunakan KPSP (Kuesioner Pra Skrining Perkembangan) pada
sepuluh anak diketahui pada saat beraktivitas, ada tiga anak yang sudah bisa bersosialisasi
misalnya bermain petak umpet, ular naga atau permain lain dimana dia ikut bermain dan
mengikuti aturan main, berani menyebutkan namanya sendiri secara lengkap tanpa dibantu
orang tua. Artinya ketiga anak tersebut sudah menunjukan sikap perkembangan sosial,
motorik halus, dan motorik kasar, dan bahasanya dengan baik atau perkembangan secara
normal. Sedangkan, terdapat tujuh anak belum bisa bersosialisasi dengan baik misalnya
malu bertanya kepada teman sesusianya, kepada guru, setelah makan tidak bisa mencuci
tangan dan mengeringkan tangannya sendiri. Dalam hal ini artinya ketujuh anak tersebut
belum menunjukkan perkembangan bahasa, motorik halus, motorik kasar dan sosial
dengan baik.

METODOLOGI

Jenis penelitian ini menggunakan deskriptif kuantitatif dengan pendekatan cross
sectional. Penelitian cross sectional adalah penelitian di mana variabel independen dan
variabel dependen dinilai hanya satu kali pada suatu saat (Nursalam, 2018). Pengukuran
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data penilitian (variabel bebas dan terikat) dilakukan satu kali dan secara bersamaan. Pada
penilitian ini akan menganalisis hubungan fungsi keluarga terhadap perkembangan
motorik pada anak usia balita di Poliklinik Anak RSUD Kota Tanjungpinang.

HASIL PENELITIAN
a. Univariat

Tabel 1. Distribusi Frekuensi Fungsi Keluarga Pada Anak Usia Balita
Di Poliklinik Anak RSUD Kota Tanjungpinang

No Fungsi Keluarga Frekuensi  Persentase (%)

1. Baik 22 55,0

2. Kurang Baik 18 45,0
Jumlah 40 100

Berdasarkan tabel 1 diatas dapat dilihat bahwa lebih dari setengah fungsi keluarga
responden yaitu baik sebanyak 22 orang (55%).

Tabel 2. Distribusi Frekuensi Perkembangan Motorik Pada Anak Usia Balita
Di Poliklinik Anak RSUD Kota Tanjungpinang

No Perkembangan Motorik Frekuensi  Persentase (%0)

1. Normal 28 70,0

2. Tidak Normal 12 30,0
Jumlah 40 100

Berdasarkan tabel 2 diatas dapat dilihat bahwa lebih dari setengah perkembangan
motorik anak balita yaitu normal sebanyak 28 orang (70%).
b. Bivariat

Tabel 3. Hubungan Fungsi Keluarga Dengan Perkembangan Motorik Pada
Anak Usia Balita Di Poliklinik Anak RSUD Kota Tanjungpinang

n % n % n %

1. Baik 20 50,0 2 50 22 550 0,002
2. Kurang Baik 8 2000 10 25,0 18 450
Jumlah 28 70,0 12 30,0 30 100

Berdasarkan tabel 3 dapat diketahui bahwa dari 40 responden sebagian besar
responden fungsi keluarga baik dengan perkembangan motorik anak normal ada 50%,
hanya 5% perkembangan motorik anak tidak normal dan sebagian besar responden fungsi
keluarga kurang baik dengan dengan perkembangan motorik anak tidak normal ada 25%,
hanya 20% dengan perkembangan motorik anak normal

Hasil uji statistik chi-square didapatkan nilai p value 0,002<0,05 berarti dapat
disimpulkan berarti Ho ditolak dan Ha diterima (ada hubungan fungsi keluarga dengan
perkembangan motorik pada anak usia balita di Poliklinik Anak RSUD Kota
Tanjungpinang).

PEMBAHASAN

1. Analisis Univariat
a. Karakteristik Responden

Berdasarkan hasil penelitian dapat diketahui bahwa sebagian besar usia anak
responden berusia 5 tahun sebanyak 22 orang (55,0%).
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Menurut Wong (2018) baahwa anak yang berusia 5-6 tahun memasuki masa dimana
terjadi pertumbuhan biologis, psikososial, kognitif dan spiritual. Mengontrol diri dan
berinteraksi dengan orang lain merupakanhal utama anak dalam mempersiapkan tahap
perkembangan berikutnya yaitu tahap sekolah. Sedangkan menurut Gunarsa (2018)
menjelaskan bahwa anak usia 4-6 tahun menunjukkan perkembangan yang lebih matang,
lincah dan aktif bergerak. Anak bisa mengatur gerakan badannya dengan lebih baik,
seperti berjalan jinjit mundur dan berjalan mundur dengan tumitnya, juga bisa berlari
dengan cepat, meloncat, berlaridengan satu kaki. Pada usia ini anak juga sebagai imitator
atau peniru yangbaik dari yang dilakukan oleh orang yang lebih tua darinya atau orang yang
disekitarnya, merasa ingin dan mencoba. Hal ini sependapat dengan penelitian Hadi
(2018) bahwa umur tidak mempengaruhi keterlambatan perkembangan motorik kasar.
Dikarenakan setiap anak mempunyai tahap perkembangan sesuai usia nya. Anak akan
melakukan aktivitas yang lebihberat jika usia juga bertambah.

Jenis kelamin anak sebagian besar laki-laki sebanyak 22 orang(55,0%). Penelitian
menunjukkan bahwa jenis kelamin anak tidak mempengaruhi keterlambatan anak dalam
motorik kasar nya, anak laki- laki dan perempuan sama-sama sebanding dalam melakukan
aktivitas gerak, tidak ada yang lebih dominan dari keduanya. Hal ini sependapat dengan
penelitian Hadi (2018) bahwa jenis kelamin tidak mempengaruhi ketelambatan anak
dalam melakukan aktivitas gerak. Tergantung bagaimana cara orang tua dalam melatih
anak dalam melakukan aktivitas gerak.

Pendidikan orang tua sebagian besar SMA sebanyak 21 orang (52,5%). Pekerjaan
orang tua sebagian besar ibu rumah tangga sebanyak 28 orang (70,0%). Peran orang tua
(ibu) dapat dilakukan secara aktif maupun pasif, sengaja atau tidak sengaja. Secara terinci,
peran ibu juga dapat dibedakan menjadi empat yaitu sebagai pembuat keputusan tentang
kesehatan utama, pendidik, konselor, pemberi asuhan balita (J. Dwi Narwoko, 2018).
Peran lbu dalam dalam perkembangan motorik halus anak baik dikarenakan orangtua
khususnya ibu selalu memperhatikan perkembangan motorik halusnya agar tidak
mengalami keterlambatan dangangguan.

Faktor yang mempengaruhi peran ibu salah satunya adalah pendidikan. Bidang
pendidikan memegang peranan penting. Semakin tinggi pendidikan semakin mudah
menerima hal-hal baru dan bisa menyesuaikan dengan mudah. Pendidikan yang semakin
tinggi memungkinkan seseorang untuk dapat menerima informasi (Santoso,2019).
Tingkat pendidikan yang lebih tinggi akan memudahkan seseorangatau masyarakat untuk
menyerap informasi dan mengimplementasikannyadalam perilaku dan gaya hidup sehari-
hari, khususnya dalam hal kesehatandan gizi. Pendidikan merupakan hal penting untuk
meningkatkan pengetahuan karena pengetahuan merupakan faktor yang mendahului atau
motivasi dari perilaku seseorang (Notoatmodjo, 2018).

Pendidikan sangat mempengaruhi peran ibu dalam perkembangan motorik halus
anak. Pendidikan SMA termasuk pendidikan menengah, jadi wawasan dan informasi yang
dimiliki ibu cukup banyak sehingga responden mampu berperan positif dalam
perkembangan motorik halus anak khususnya dalam membantu perkembangan motorik
halus anak. Selain itu responden yang berpendidikan menengah akan lebih mudah
menerima informasi baru terutama tentang pentingnya memantau perkembangan motorik
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halus anak sehingga responden akan mampu melaksanakan perkembangan motorik halus
anak dengan baik.

Hal ini sesuai dengan penelitian Indahyati (2018), hasil penelitian menunjukkan
bahwa peran orang tua dalam perkembangan anak dalam kategori berperan sebanyak 20
(55,6%) responden. Banyaknya orang tua yang berperan terhadap perkembangan anak
dapat dilihat dari tingkat kehadiran orang tua dalam penimbangan anaknya ke posyandu.
Keterlibatan orang tua sangat penting dalam pemantauan tumbuh kembangbatita. Orang tua
yang selalu bertanya pada petugas kesehatan berat badananak saat ini. Hasil pemeriksaan
orang tua sangat senang dengan adanya peningkatan berat badan batita. Peran orang tua
dalam perkembangan anakbanyak yang berperan karena walaupun orang tua sibuk bekerja,
anak tetap datang ke posyandu, dan anggota keluarga baik ibu, ayah, nenek maupun
anggota keluarga yang lain membentu proses perkembangan anak dalam berbagai tahap.
Peran orang tua yang baik terhadap perkembangan batita dilihat dari banyaknya orang tua
yang sangat kooperatif pada saat penelitimelakukan penelitian, selain itu orang tua banyak
yang menunggu sampai kegiatan posyandu selesai. Keluarga maupun orang tua selalu
menemani anaknya bermain di posyandu dan mengenalkan pada anak berbagai jenis
mainan dan bagaimana cara menggunakannya.

Peran orang tua terhadap perkembangan motorik halus di jelaskan ibu mengajari
anak menulis dengan cara mengambar dan mecoret-coret buku dan ibu lebih suka anak
bermain sendiri dari pada belajar mengambil manik-manik kecil untuk mengetahui
seberapa baik motorik halus anak berdasarkan penilaian skore rata rata responden adalah
8,8 yang artinya masih kategori normal. Hasil penelitian semua orang tua pernah
mengajarkan menulis dan menggambar dan orang tua menyatakan bahwa anak mampu
melakukan hal tersebut. Kesibukan bekerja, pendidikan yang rendah serta kurangnya
informasi menyebabkan orang tua membiarkan anaknya bermain sendiri tanpa
memberikan pengarahan kurangnya sarana dan prasarana seperti manik-manik
menyebabkan orang tua tidak dapat berperan secara maksimal.

b. Fungsi Keluarga Pada Anak Usia Balita

Berdasarkan hasil penelitian dapat diketahui bahwa lebih dari setengah fungsi
keluarga responden vyaitu baik sebanyak 22 orang (55%). Telah disebutkan bahwa para
anggota yang terdapat dalam satu keluarga bersepakat untuk saling mengatur diri sehingga
memungkinkan berbagai tugas yang terdapat dalam keluarga diselenggarakan secara
efektif dan efisien. Kemampuan untuk mengatur dan atau melaksanakan pembagian tugas
tersebut pada dasarnya merupakan salah satu faktor yang menentukan baik atau tidaknya
fungsi yang dimiliki oleh satu keluarga. Keluarga berfungsi parental mitra dinamis
hanyalah mempunyai satu akibat tidak langsung pada perilaku pelanggaran (Rahayu,
2018).

Dasar pembentukan karakter anak yang pertama yaitu dari keluarga. Keluarga
merupakan lingkungan yang dikenal anak dalam menumbuhkan eksistensi pada dirinya,
keluarga akan memberikan kontribusi yang sangatdominan terhadap terbentukya karakter
anak, yang meliputi kepribadian, kecerdasan intelektual maupun spiritual (Rahmat, 2018).

Pentingnya peran keluarga dalam tumbuh kembang anak sangat mempengaruhi
tahapan perkembangan anak selanjutnya. Proses inilah yang dinamakan pengasuhan.
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Pengasuhan dimaknai sebagai sebuah prosesmendidik anak untuk mengembangkan seluruh
aspek kea arah yang lebih baik. Setiap anak yang dilahirkan mempunyai fitrah ilahiah, yaitu
kekuatan untuk mendekati Tuhan dan cenderung berprilaku baik (Chatib, 2018).
Berprilaku baik dikategorikan sebagai perkembangan sesuai harapan dan bahkan
berkembang lebih baik. Fungsi pengasuhan dalam keluarga mencakup pendidikan dan
pengajaran, sehingga dua hal ini tidak menjadisesuatu hal yang dipisah-pisahkan.

Keluarga berfungsi sebagai tempat pemenuhan kebutuhan rasa cinta, sayang, dan
emosi positif lain (Indrawati & Alfarugi, 2018). Salah satu fungsi keluarga adalah
merawat, menjaga, dan melindungi anak supaya anak mampu mengendalikan dirinya dan
berjiwa sosial (Prijatna, 2018). Dalam menjalankan fungsi tersebut, orangtualah yang
paling bertanggungjawab dalam perkembangan anak, sehingga anak berkembang menjadi
pribadi yang dinamis dan harmonis (Gunarsa& Gunarsa, 2018).

Tipe keluarga responden sebagian besar nuclear family sebanyak 25 orang (62,5%).
Pencapaian perkembangan anak sangat penting dalam pembentukan sumber daya manusia
yang berkompeten dan optimal beradadi usia dua tahun pertama (Setyawati et al., 2018),
dimana hal itu dipengaruhi oleh stimulasi dalam keluarga seperti pada tipe nuclear family
dan extended family yang melibatkan ibu bersama anggota keluarga lain dalam mengasuh
anak (Halilah et al., 2018) akan mempengaruhi perkembangannya (Departemen
Kesehatan, 2018). Hal ini memungkinkanpada keluarga petani dengan tipe nuclear family
atau extended family yangmemiliki anak usia 3-6 bulan beresiko mengalami keterlambatan
dalam perkembangannya.

Pengasuh anak dengan tipe nuclear family dan dual career family cenderung
dilakukan oleh ibu atau baby-sitter dan kurang menggunakan nilai-nilai yang dianut
keluarga (Bansal et al., 2018). Sebaliknya pada tipe extended family, pengasuh dapat
dilakukan oleh anggota keluarga lain seperti kakek atau nenek sehingga anak memperoleh
lebih banyak perhatian dan stimulasi (Handayani et al., 2017) yang nantinya berpengaruh
pada keberhasilan perkembangannya. Hal ini menunjukkan bahwa pengasuhan dan
stimulasi dalam keluarga mempengaruhi proses perkembangan fisik, sosial, emosi, dan
intelektual anak sejak bayi hinggadewasa (Adimora et al., 2018).

Menurut penelitian dari Permatasari, et al, (2018) menunjukkan bahwa pola asuh
orang tua sebagian besar adalah pola asuh demokratis sebanyak 22 responden (55,0%),
perkembangan motorik anak sebagian besar normal sebanyak 17 responden (42,5%). Hasil
penelitian pola asuh orang tua dengan motorik anak usia prasekolah didapatkan p-value:
0,036;a: 0,05, hal ini berarti p-value< a: 0,05. Kesimpulan yaitu ada hubungan antara pola
asuh orang tua dengan perkembangan motorik anak usiaprasekolah di PAUD KB Dahlia 5
Sengon Prambanan Klaten dengan p- value: 0,036; a: 0,05, hal ini berarti p-value< a:
0,05.

Menurut peneliti, dalam penelitian didapatkan fungsi keluarga sudahbaik dikarenakan
peran orang tua mempengaruhi dari perkembangan anak anak, orang tua selalu
memperhatikan keadaan anak ketika bermain dan saat bersama keluarga

c. Perkembangan Motorik Pada Anak Usia Balita

Berdasarkan hasil penelitian dapat diketahui bahwa lebih dari setengah

perkembangan motorik anak balita yaitu normal sebanyak 28 orang (70%).

35



Proses perkembangan motorik merupakan proses pembelajaran seseorang agar
terampil dalam melalukan aktivitas yang melibatkan seluruh anggota tubuh.
Perkembangan motorik berkaitan dengankematangan dan pengendalian gerakan tubuh
dan melibatkan perkembangan motorik di otak. Dalam perkembangan motorikdipengaruhi
oleh tiga unsur yaitu otot, syaraf dan otak (Keperawatan et al.,2021).

Menurut Hurlock, perkembangan motorik adalah untuk mengontrol perkembangan
gerak tubuh melalui kegiatan yang terkoordinasi dari pusatsaraf, Urat dan otot. Sebelum
perkembangan terjadi, anak akan menjadi tidak berdaya (R Fitriani, 2018). Perkembangan
motorik anak jika belum berkembang anak akan tidak mempunyai kekuatan atau anak
tidak akan berdaya melakukan sesuatu saat anak motorik kasarnya belum berkembang
anak tidak bisa berjalan, tidak bisa memegang, tidak bisa menggenggam.

Dalam penelitian ini terdapat 22 anak berusia 5 tahun, dimana dari 22anak terdapat 3
anak belum terpenuhi aspek perkembangan sosial kemandiriannya, dalam penelitian ini 3
anak berusia 5 tahun belum bisa mengancingkan bajunya atau pakaian bonekanya dan
belum bisa berpakaian sendiri tanpa bantuan orang lain. Sedangkan menurut Milestone
Perkembangan Lipkn. Motor Development And Disfunction (2019) anak usia 5 tahun
sudah dapat berdiri dengan satu kaki selama 6 detik. Menurut Soetjiningsih (2018) anak
usia 5 tahun sudah dapat mengancingkan bajunya atau baju bonekanya dan mampu
berpakaian sendiri tanpa bantuan. Menurut kemenkes (2018) anak usia 36-48 bulan
harunya sudah dapat melompat dengan kedua kaki diangkat, anak usia 48-60 bulan
harusnya sudah dapat menggunakan pakaian sendiri tanpa bantuan.

Berdasarkan hasil penelitian kemampuan perkembangan motorik kasar dan sosial
kemandirian adalah aspek yang paling banyak tidak terpenuhi oleh anak sesuai dengan
umurnya. Menurut Soetjiningsih (2019) Salah satu faktor yang dapat mempengaruhi
perkembangan adalah stimulasi dari orang tua, dalam penelitian Dianita,dkk (2018) salah
satu faktor yang mempengaruhi perkembangan yaitu lingkungan pengasuhan. Menurut
Wong (2018) dalam Maryunani (2019) pertumbuhan dan perkembangan yang cepat
terutama pada aspe kognitif, motorik dan sosial serta pembentukan percaya diri anak
melalui perhatian dan pemenuhan kebutuhan dasar dari orang tua. Perkembangan yang
tidak sesuai dengan umur anak dipengaruhi oleh kurangnya stimulasi dari lingkungan, ibu
yang kurang sabar dalam mengajari anaknya sehingga perkembangan anakdi aspek tertentu
menjadi tidak sesuai dengan usia anak.

Motorik halus juga akan berpengaruh pada pertumbuhan dan perkembangan anak.
Anak yang memiliki motorik halus yang normal maka dalam melakukan suatu pekerjaan
pekerjaan atau instruksi yang disuruh akan lebih cepat mengerjakannya dibandingkan
anak yang memiliki motorik halus yang abnormal membutuhkan waktu yang lebih lama
atau sama sekali tidak dapat menyelesaikan pekerjaan atau instruksiyang disuruh.

Motorik halus adalah gerakan yang menggunakan otot-otot halus atau sebagian
anggota tubuhtertentu, yang dipengaruhi oleh kesempatan untuk belajar dan berlatih
(Arfan,2018). Keterampilan motorik halus melibatkan gerakan yang diatur secara halus.
Gangguan pada perkembangan motorik halus biasanya menyebabkan anak-anak
mengalami kesulitan belajar (Santrock, 2018). Adapun perkembangan motorik halus pada
masa prasekolah, yaitu mulai memiliki kemampuan menggoyangkan jarijari Kaki,
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menggambar dua atau tiga bagian, memilih garis yang lebih panjang dan menggambar
orang, melepas objek dengan jari lurus, mampu menjepit benda, melambaikan tangan,
menggunakan tangannya untuk bermain, menempatkan objek kedalam wadah, makan
sendiri, minum dari cangkir dengan bantuan, menggunakan sendok dengan bantuan, makan
dengan jari,serta membuat coretan di atas kertas (Wong, 2018).

Menurut Dini P dan Daeng Sari (2018) motorik halus adalah aktivitasmotorik yang
melibatkan aktivitas otot-otot kecil atau halus gerakan ini menuntut koordinasi mata dan
tangan serta pengendalian gerak yang baikyang memungkinkannya melakukan ketepatan
dan kecermatan dalam gerak. Menurut Lindya (2018) motorik halus yaitu aspek yang
berhubungan dengan kemampuan anak untuk melakukan gerakan pada bagian-bagian
tubuh tertentu saja dan dilakukan oleh otot—otot kecil tetapi memerlukan koordinasi yang
cermat. Menurut peneliti anak anak balita dengan perkembangan motorik halus normal hal
ini menunjukkan anak sudah cermat dalam melakukan gerak, menyusun kubus, mencoret-
coret, memilih garis yang lebih Panjang.

Menurut peneliti, perkembangan motorik anak menunjukkan perkembangan normal
dikarenakan peran dari orang tua, dimana orang tua memiliki informasi yang baik tentang
cara menilai perkembangan motorik halus anaknya sesuai dengan umur anak, dengan
adanya peran ibu mengharapkan bisa meningkatkan perkembangan motorik anak dengan
baik. Jadi, perkembangan motorik anak yang mengalami perkembangan motorik yang baik
kemungkinan besar disebabkan oleh ibu sudah memilikiwawasan yang cukup tentang cara
meningkatkan perkembangan motorik halus anaknya sesuai dengan usia anak.

2. Analisis Bivariat
a. Hubungan Fungsi Keluarga Dengan Perkembangan Motorik Pada Anak Usia
Balita Di Poliklinik Anak

Berdasarkan hasil penelitian dapat diketahui bahwa sebagian besar responden fungsi
keluarga baik dengan perkembangan motorik anak normal ada 50%, hanya 5%
perkembangan motorik anak tidak normal dansebagian besar responden fungsi keluarga
kurang baik dengan dengan perkembangan motorik anak tidak normal ada 25%, hanya
20% dengan perkembangan motorik anak normal. Hasil uji statistik chi-square didapatkan
nilai p value 0,002<0,05 berarti dapat disimpulkan berarti Ho ditolak dan Ha diterima (ada
hubungan fungsi keluarga dengan perkembangan motorik pada anak usia balita di
Poliklinik Anak RSUD Kota Tanjungpinang)

Keluarga merupakan suatu hal yang tidak dapat terpisahkan dalam kehidupan.
Dimana keluarga merupakan tempat pertama dan utama dalam memulai kehidupan dan
berinteraksi antar anggotanya. Keluarga adalah institusi terkecil dari suatu masyarakat
yang memiliki struktur sosial dan sistem tersendiri dan yang merupakan sekumpulan
orang yang tinggal dalam satu rumah yang masih mempunyai hubungan kekerabatan atau
hubungan darah karena perkawinan, kelahiran, adopsi dan lain sebagainya Invalid source
specified.

Peran orang tua sangat mungkin dilaksanakan khususnya ibu mempunyai
pengetahuan yang baik tentang arti penting perkembang anak. Stimulasi sambil bermain
misalnya, mengajak anak berlari berkeliling meja, mencoret, menyuapi anak sambil jalan-
jalan, mengajak anak berbicara baik bahasa isyarat maupun espresi wajah dan memegang
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suatubenda.lbu berperan penting sebagai pendidik pertama dalam keluarga sehingga ibu
perlu dibekali pengetahuan dan keterampilan agar mengerti dan terampil dalam
melaksanakan pengasuhan anak sehingga dapat bersikap positif dalam membimbing
perkembang anak secara baik dan sesuai dengan tahapan perkembangan anak. Kegiatan—
kegiatan seperti inisudah mempertahankan keadaan kesehatan anggota keluarga agar tetap
memiliki produktivitas tinggi menstimulasi beberapa perkembangan anak sehingga anak
bisa tumbuh dengan normal dan dapat melatih anak dalam bersosialisasi dengan anak
yang lain (Yusuf, 2018).

Keluarga juga berperan atau berfungsi melaksanakan praktek asuhan keperawatan,
yaitu untuk mencegah terjadinya gangguan kesehatan, dan atau merawat anggota keluarga
yang sakit. Kemampuan keluarga dalam memberikan asuhan kesehatan mempengaruhi
status kesehatan keluarga. Kesanggupan keluarga melaksanakan pemeliharaan kesehatan
dapat dilihat dari tugas kesehatan keluarga yang dilaksanakan. Keluarga yang dapat
melaksanakan tugas kesehatan berarti sanggup menyelesaikan masalah kesehatan. Jadi
fungsi reproduksi yaitu fungsi untuk mempertahankan keadaan kesehatan anggota keluarga
agar tetap memilikiproduktivitas tinggi.

Keluarga menjalankan peranannya sebagai suatu sistem sosial yang dapat
membentuk karakter serta moral seoarang anak. Keluarga tidak hanya sebauah wadah
tempat berkumpulnya ayah, ibu, dan anak. Sebuah keluarga sesungguhnya lebih dari itu.
Keluarga merupakan tempat ternyaman bagai anak. Berawal dari keluarga segala sesuatu
berkembang. Kemampuan untuk bersosialisasi, mengaktualisasikan diri, berpendapat,
hingga perilaku yang menyimpang. Keluarga merupakan payung kehidupan bagi seoarang
anak. Keluarga merupakan tempat ternyaman bagi seoarang anak. Beberapa fungsi
keluarga selain sebagai tempat berlindung diantaranya:

« Mempersiapkan anak-anak bertingkah laku sesuai dengan nilai-nilai dan norma-
norma aturan-aturan dalam masyarakat dimana keluargatersebut berada (sosialisasi).

« Mengusahakan terselenggaranya kebutuhan ekonomi rumah tangga (ekonomi)
sehingga keluarga sering disebut unit produksi.

« Melindungi anggota keluarga yang tidak produksi lagi (jompo).

» Meneruskan keturunan (reproduksi).

Menurut Dahlan (2019) dijelaskan bahwa keberfungsian keluarga adalah
kemampuan keluarga dalam melaksanakan fungsinya, yaitu fungsi biologis, ekonomis,
pendidikan, sosialisasi, perlindungan, rekreatif dan agama.

Keluarga dapat dikatakan berfungsi apabila memiliki Kkarekteristik saling
memperhatikan dan mencintai, bersikap jujur dan terbuka, orangtua mau mendengarkan
anak, menerima perasaannya dan menghargai perdapatnya. Selain itu, adanya “’sharing”
diantara keduanya, adanya kemampuan dari anggota keluarga untuk berjuang mengatasi
masalah hidupnya, saling menyesuaikan diri dan mengakomodasi, juga merupakan
karakteristik yang lainnya. Gambaran lain dari keluarha yang berfungsi adalah
perlindungan orangtua terhadap anak, adanya komunikasi antar anggota keluarga yang
berlangsung dengan baik, kemampuan keluarga memenuhi kebutuhan psikososial anak
dan mewariskan nilai-nilai budayaserta kemampuan beradaptasi dengan perubahan yang
terjadi.

38



Sedangkan karakteristik keluarga yang kurang/ tidak berfungsi (disfungsional)
ditandai dengan adanya kematian salah satu atau kedua orangtua, kedua orangtua berpisah
atau bercerai, hubungan orangtua yangtidak baik, hubungan orangtua dengan anak tidak
baik, suasana rumah tangga yang tegang dan tanpa kehangatan, orangtua sibuk dan jarang
berada di rumah dan salah satu atau kedua orangtua mempunyai kelainan kepribadian atau
gangguan jiwa.

Dari kedua perbedaan karakteristik keluarga diatas, tentunya tidakterlepas dari peran
orangtua sebagai pusat dari awal pembentukan perkembangan anak, yang secara ideal
harus mampu dilakukannya/ diberikannya. Terlihat bahwa anak yang diasuh oleh
orangtuanya sendiri akan menunjukkan perkembangan yang cenderung baik/ sesuai
dengan usia perkembangannya, bila dibandingkan dengan yang diasuh oleh wali.
Pemenuhan fungsi afektif merupakan basis sentral bagi pembentukandan kelanjutan dari
unit keluarga. Adapun komponen dari fungsi afektifsebuah keluarga adalah memelihara
saling asuh yaitu menciptakan danmemelihara sebuah sistem saling saling asuh dalam
keluarga, menjaga keseimbangan saling menghormati antara orangtua-anak, pertalian
dan identifikasi yang dapat mempengaruhi perkembangan psikososial dan kognitif anak
(Friedman, 2019), serta keterpisahan dan keterpaduan yaitu rasa memiliki dan rasa
menjadi terpisah. Dengan demikian, akan terciptakemandirian dalam diri seorang anak
yang didukung oleh keberfungsiankeluarga yang efektif, sehingga anak dapat mencapai
tumbuh kembang dan tugas-tugas perkembangannya secara optimal. Syah, M (2018)
menyebutkan bahwa faktor orangtua dan keluarga terutama sifat dan keadaan mereka
sangat menentukan arah perkembangan masa depan paraanak-anak mereka. Sifat orangtua
(parental trait) yang dimaksud adalah gaya khas dalam bersikap, mamandang,
memikirkan dan memperlakukan anak. Sikap dan perlakuan orangtua yang cenderung
menolak (parental rejection) timbula dari kehadiran anak yang tidak dikehendaki.
Sebaliknya sikap orangtua yang terlalu melindungi anak juga dapat mengganggu
perkembangan anak.

Hal ini sesuai dengan penelitian Wulan Diana (2019), hasil penelitian menunjukkan
ibu yang menerapkan pola asuh dominan demokratifsebagian besar anaknya memiliki
perkembangan motorik halus advance sebanyak 18 anak (66,7%). Dari hasil analisis
menggunakan uji mann-whitney didapatkan nilai p = 0,027 < o = 0,05 yang berarti bahwa
ada hubungan pola asuh orangtua dengan perkembangan motorik halus anak usia
prasekolah di PAUD HARAPAN BUNDA Surabaya

Hasil penelitian dari llmiah et al, (2019) menunjukkan hampir seluruhnya pola asuh
orang tua responden yaitu 44 orang (88%) menerapkan pola asuh demokratis dan hanya
sebagian kecil orang tua responden yaitu 6 orang (12%) menerapkan pola asuh permisif.
Hasil penelitian menunjukkan p-value 0,04 < a

Menurut peneliti, fungsi keluarga pda perkembangan anak yaitu fungsi afektif
dikarenakan memelihara saling asuh yaitu menciptakan dan memelihara sebuah sistem
saling saling asuh dalam keluarga, menjaga keseimbangan saling menghormati antara
orangtua-anak, pertalian dan identifikasi yang dapat mempengaruhi perkembangan
psikososial dankognitif anak
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B. Implikasi Penelitian

Penelitian ini dapat memberikan alternatif bagi praktek keperawatan, keperawatan
keluarga maupun keperawatan anak dalam memberikan pelayanan kesehatan anak
terutama dalam hal penanganan perkembangan pada anak. Untuk mengembangkan
keterampilan motorik dan kreativitas perawat dan orang tua perlumemberikan kegiatan lain
yang menarik agar anak dapat belajar dengan bersemangat. Untuk itu, orang tua
membutuhkan buku panduan berupa bukupanduan yang berisi materi yang sesuai dengan
aspek perkembangan dan kebutuhan anak. Salah satu kegiatan yang dapat dilakukan
untuk mengembangkanketerampilan motorik dan kreativitas anak adalah dengan bermain.

C. Keterbatasan Penelitian

Dalam melakukan penelitian ini terdapat keterbatasan-keterbatasan penelitian, yaitu:

1. Lamanya pengambilan ukuran yang didasarkan pada usia. Ketika anak tidak
masuk dalam kriteria sesuai dengan pertumbuhan dan perkembangan anak,
peneliti harus menunggu untuk keesokan harinya.

2. Mencari jumlah kriteria usia anak yang sama dalam tempat yang berbeda. Jumlah
anak yang dititipkan lebih besar dari jumlah anak yang datang bersama orang tua. Hal
tersebut dapat berpengaruh dalam penghitungan olah data.

KESIMPULAN

Berdasarkan hasil dari penelitian yang telah dilakukan melalui proseswawancara dan
pengisian kuisioner dan lembar observasi terhadap 40 orang responden, dapat disimpulkan
bahwa:

1. Karakteristik responden sebagian besar usia anak responden berusia 5 tahun sebanyak
22 orang (55,0%). Jenis kelamin anak sebagian besar laki-laki sebanyak 22 orang
(55,0%). Pendidikan orang tua sebagian besar SMA sebanyak 21 orang (52,5%).
Pekerjaan orang tua sebagian besar ibu rumah tangga sebanyak 28 orang (70,0%).

2. Fungsi keluarga responden yaitu baik sebanyak 22 orang (55%). Fungsi keluarga
sudah baik dikarenakan peran orang tua mempengaruhi dari perkembangan anak anak,
orang tua selalu memperhatikan keadaan anak ketika bermain dan saat bersama
keluarga.

3. Perkembangan motorik anak balita yaitu normal sebanyak 28 orang (70%).
Perkembangan motorik anak menunjukkan perkembangan normal dikarenakan peran
dari orang tua, dimana orang tua memiliki informasi yang baik tentang cara menilai
perkembangan motorik halus anaknya sesuai dengan umur anak.

4. Ada hubungan fungsi keluarga dengan perkembangan motorik pada anak usia balita di
Poliklinik Anak RSUD Kota Tanjungpinang dengan nilai p- value 0,002.
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