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ABSTRAK

Arief Nofanolo Daeli 032021051
Gambaran Perkembangan Motorik Halus Pada Anak TK A Di TK Asisi Medan
Tahun 2024.

Prodi Ners 2024
Motorik halus anak, suatu aspek penting dalam tumbuh kembang anak yang
melibatkan keterampilan koordinasi otot-otot kecil terkait dengan koordinast
antara mata dan tangan, mata dan kaki serta kemampuan menggerakkan jari-jaré
tangan Perkembangan motorik halus anak tidak lepas dari perhatian dan stimulast
yang diberikan kepada anak pada waktu lahir. Perkembangan motorik halus anak
akan baik jika orang tua memberikan perhatian dan stimulasi yang baik pada
anak, pekembangan motorik halus anak yang kurang mendapatkan perhatian dan
stimulasi sangat menpengaruhi terjadinya keterlambatan perkembangan motorik
halus anak. Penelitian ini bertujuan untuk mengindentifikasi Gambaran
Perkembangan Motorik Halus Pada Anak TK A di TK Asisi Medan tahun 2024
Jenis rancangan penelitian ini deskriptif, dengan jumlah sampel 35 responden;
Tehnik pengambilan sampel total sampling. Instrumen yang digunakan adalah
Lembar Observasi Denver Developmental Screening Test. Hasil penelitian
tiperoleh motorik halus dalam kategori normal sebanyak 34 responden (97,1%})
sedangkan motorik halus dalam kategori suspect sebanyak 1 Responden (2,9%):
Dapat disimpulkan perkembangan motorik halus anak berada dalam kategori
hormal. Diharapkan hasil penelitian ini menjadi motivasi bagi perkembangan
motorik halus pada anak sekolah Tk Asisi Medan Tahun 2024 demt
mempertahankan dan meningkatkan kualitas perkembangan sesuai pada usia anak:

Kata kunci : Perkembangan Motorik Halus

baftar Pustaka Indonesia 2019-2024
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ABSTRACT
Arief Nofanolo Daeli 032021051
Description of Fine Motor Development in Kindergarten A Children at Assisi
Medan Kindergarten in 2024.

ursing Program 2024
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hildren's fine motor skills, an important aspect in children's growth and
development which involves coordination skills of small muscles related td
coordination between eyes and hands, eyes and feet and the ability to move the
fingers. The development of a child's fine motor skills cannot be separated from
the attention and stimulation given to the child at birth. The development of
children's fine motor skills will be good if parents provide good attention and
stimulation to children. The development of children's fine motor skills that do not
receive enough attention and stimulation greatly influences the delay in the
development of children's fine motor skills. This research aims to identify the
description of fine motor development in Kindergarten A children at Assisi Medan
Klndergarten in 2024. This type of research design is descriptive, with a sample
size of 35 respondents. Total sampling technique. The instrument used was the
Denver Developmental Screening Test Observation Sheet. The research results
showed that fine motor skills in the normal category were 34 respondents (97. 1%)
while fine motor skills in the suspect category were 1 respondent (2.9%). It can be
concluded that the child's fine motor development is in the normal category. It is
hoped that the results of this research will be a motivation for the development of
fine motor skills in Assisi Medan Kindergarten school children in 2024 in order to
maintain and improve the quality of development according to the child's age.

KeywordS' Fine Motor Development
indone3|an Bibliography 2019-2024
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BAB 1
PENDAHULUAN

.1 Latar Belakang

Anak adalah generasi penerus bangsa yang memerlukan perhatian khusu

N ______

alam tumbuh kembangnya. Setiap anak mempunyai tumbuh kembang yang

erbeda-beda sesuai dengan kebutuhannya, sehingga menjadikan mereka sebagat

ndividu yang unik (Arie Paramitha dan Supiati, 2020). Perkembangan sertg

= 2—L & S © H N

ertumbuhan anak, saat-saat yang dinantikan oleh orang tua, sebab perkembangari:

erta pertumbuhan merupakan salah satu penanda memantau kesehatan anak:

--on--

Dalam perkembangan anak terdiri atas beberapa perkembangan, yaitu

'perkembangan personal sosial, perkembangan motorik kasar, perkembangari

:bahasa, perkembangan motorik halus (Widyawaty, 2021). Salah satu proses yang:

penting yang terjadi pada usia yang dini ialah perkembangan fisik motoriknya

anak (Fitria dan Widhiasih, 2024).

Perkembangan motorik didefinisikan sebagai perubahan dalam

pengendalian gerak tubuh, dengan otak berfungsi sebagai pusat dari aktivita

gerakan tersebut. Gerakan ini dapat dikategorikan kedalam dua jenis utama:
motorik kasar dan motorik halus (Setianingsih, Suzanti dan Widjayatri, 2024):

keterampilan motorik kasar meliputi keterampilan lokomotor, kontrol objek, dan

keseimbangan. Keterampilan motorik halus terkait dengan koordinasi antara matd
dan tangan, mata dan kaki, atau mata, tangan, dan kaki, serta kemampuan

'mengerakan jari-jari tangan. Perkembangan motorik sering kali diabaikan dan

:kurang mendapat perhatian dari pengasuh, guru dan bahkan orang tua (Amaliyah,:

:Putri Trisnadewi dan Kumalasari, 2024).

Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan
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Permasalahan lain yang sering terjadi di sebagian wilayah di Indonesia

o------

erdasarkan penelitian awal (Ferasinta dan Dinata, 2021) adalah keterampilari:

otorik halus anak tidak distimulasi dengan tepat sesuai tahap perkembangan

==

sianya, kemudian dengan serta merta mereka diajak untuk menulis menirukan

entuk angka atau huruf. Sementara untuk anak dapat menulis mereka perlu di

ptimalkan keterampilan motorik halusnya secara bertahap seusai usianya.

alam Widyawaty, (2021) keterlambatan perkembangan motorik juga di

N Rl o

-

'pengaruhi pada perkembangan dalam lima tahun pertama usia anak, tidak

:mendapatkan perhatian dari orang tua atau pegasuh. Perkembangan sangat dii

Ipengaruhi oleh lingkungan dan interaksi antara anak dengan orang tua/pengasuh.

Maka untuk menyiapkan seorang anak menjadi dewasa yang unggul di kemudian

hari, diperlukan kerja sama antara keluarga (orang tua, pengasuh anak, dan

:anggota keluarga lainnya), Masyarakat, dan tenaga profesional (kesehatan dar1:

Ipendidikan) dalam menstimulus dan mendeteksi perkembangan motorik halu

R 7'» B,

pada anak sesuai usia serta penyuluhan-penyuluhan tentang perkembangan anak

pleh tenaga kesehatan.

=

Berdasarkan world health organization (WHOQO) pada tahun 2020 dala

(Tarigan, 2023), melaporkan bahwa terdapat beberapa negara didunia mengalam

berbagai masalah perkembangan anak diantaranya masalah keterlambatan

'rnotorik, pravalensi keterlambatan motorik halus didunia kategori tertinggi yaitu'

:Ui negara Thailand dengan presentasi 24%, Argentina 22%, Indonesia berkisar 1315

18% dan amerika serikat dengan nilai 12-16. Data UNICEF tahun 2020 dalam

(Widyaningrum, 2024) didapatkan data ganguan perkembangan motorik pada

Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan
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anak sejumlah 3 juta (27,5%). Di Indonesia sekitar 8% anak usia prasekolaﬁ
:mengalami keterlambatan perkembangan motorik halus, negara Indonesiai:
termasuk kedalam negara ketiga dengan pravelensi tertinggi di Regional Asi

enggara.

[ « b R

Kementerian Kesehatan Nasional (Kemenkes) tahun 2020 dalam

S ERRRE T e

(Heryanto et al., 2024) tingkat keterlambatan perkembangan pada anak prasekoIaH:

i Indonesia adalah 5-25% anak-anak usia prasekolah menderita ganguan

-

'perkembangan kognitif, termasuk perkembangan motorik kasar dan halus;

:Provinsi Sumatera Utara pada tahun 2019 memiliki jumlah usia 1-5 tahun yaitu:

:tL54.111 anak dengan perkembangan fisik sesuai umur sebesar 97,8% dan yanql

tidak sesuai sebesar 2,2%. Sedangkan di kota Medan pada tahun 2021, terdapat

baliita dan anak prasekolah yang mengalami ganguan perkembangan adalah

Sebesar 12,8% (Tarigan, 2023). Berdasarkan penelitian Widyawaty, (2021)|

menunjukan bahwa dari 37 anak usia 3-5 tahun, perkembangan motorik halus 27
nak (73%), ragu-ragu 7 anak (18,1%) dan menyimpang 3 anak (8,9%). Penelitian

iatas menunjukan bahwa sebagian besar perkembangan motorik halus pada'

Tt Tt T

Balita usia 3-5 tahun di PAUD Al-Usman Nganjuk sudah sesuai.

Dalam perkembangan motorik halus anak ada banyak faktor-faktor yang

mempengaruhi perkembangan motorik halus yaitu perkembangan sistem saraf;

'kemampuan fisik yang kemungkinan untuk bergerak, keinginan anak yang'

:memotivasinya untuk bergerak, lingkungan yang mendukung aspek psikologis:

anak, umur. Sedangkan faktor lain disebabkan oleh beberapa faktor lain, yaitu:

nutrisi, status kesehatan anak, hormonal, peran keluarga, fisik, fungst

Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan
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'metabolisme, perawatan anak, dan susunan kematangan saraf (Apriyanti dan

:Mulya, 2021). Dalam Widyawaty, (2021) Terdapat beberapa aspek yanql

pengaruhi perkembangan pada anak yaitu keturunan, neuroendokrin, hubungan

interpersonal, tingkat sosial ekonomi, penyakit, bahaya lingkungan, stres pada

anak  serta dampak media massa. Faktor-faktor yang mempengaruhi

perkembangan anak antara lain merupakan aspek handler aspek area pranatal serta

aspek postnatal yang terdiri dari budaya, sosial ekonomi, nutrisi, iklim atau cuaca

berolahraga atau latihan fisik, posisi anak dalam keluarga, status kesehatan sertg

'aspek hormonal.

Kebijakan pemerintah dalam menghadapi perkembangan motorik halu

:
anak yang diatur dengan Undang-Undang (UUD) 1945 Nomor 20 tahun 2003

-

entang sistem Pendidikan Nasional menyebutkan bahwa pendidikan anak usig

ini (PAUD) adalah suatu upaya pembinaan yang ditujukan kepada anak sejal<:

————y -

e

ahir sampai dengan usia enam tahun yang dilakukan melalui pemberia

angsangan pendidikan untuk membantu pertumbuhan dan perkembangan jasman

——————

_——— L - - -

an rohani. Agar anak memiliki persiapan dalam memasuki pendidikan lebih lajut

pasal 1, butir 14). Disebutkan lebih lanjut dalam pasal 28 UU tersebut antara Iairt:

ahwa PAUD diselengarakan dalam jalur pendidikan formal, Taman kanak-kanald:

(o e i o Rl

TK), Raudhatul athfal (RA) atau bentuk lain yang sederajat. Sedangkan non

ormal kelompok bermain (KB), Tempat penitipan anak (TPA) atau bentuk lain

Iyang sederajat. Sedangkan yang terakhir melalui jalur informal, pendidikari:

i it Sl

]
i

keluarga atau pendidikan yang diselengarakan lingkungan (Apriyanti dan Mulya

b021).

Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan
4



Sekolah Tinggi lImu Kesehatan Santa Elisabeth Medan

Peran pelayanan kesehatan sangat penting dalam mengurangi resika

eterlambatan perkembangan motorik anak. Bila ditemukan penyimpangari:

ilakukan rujukan dini ke fasiltas kesehatan apabila penyimpangan tidak dapat

iperbaiki atau sesuai indikasi. Deteksi dini dapat dilakukan dengan mengunakan

eberapa alat skrining perkembangan (KPSP) dan Stimulasi Deteksi Intervenst

TToOTTTo T T TTTX T T

:Dini Tumbuh Kembang (SDIDTK) (Widyawaty, 2021). Dalam Nurjanah,i

Suryaningsih and Putra, (2024) Ada banyak cara untuk melatih keterampilan

motorik halus anak diantaranya yaitu, permainan tebak benda, merangkai puzzle,

:menarik dan mendorong, bermain playdough, menempelkan stiker, membalikkan:

halaman buku satu persatu, mencorat-coret, menggunting kertas, melipat kertas,

menyusun balok.

Berdasarkan survei awal yang dilakukan oleh peneliti dengan melakukan

lvawancaran kepada pengasuh atau guru di TK Asisi Medan melalui wawancard

Iyang didapatkan oleh peneliti 6 dari 10 anak di obaervarsi si TK asisi yang dil

dapatkan 7 Normal, 3 suspect dan 0 untestable anak. berdasarkan latar belakang

fersebut, perlunya dilakukan penelitian lebih lanjut mengenai »Gambarar

:Perkembangan Motorik Halus Anak Pada TK A Di TK Asisi Medan Tahun 2024”;

Edan dapat memberikan pemahaman yang lebih mendalam tentang perkembanga

motorik halus anak dan dapat menjadi dasar untuk pengembangan bagaimana car

'rnengatasi hal tersebut.

Berdasarkan uraian diatas perkembangan motorik halus pada ana

LN ___Q____O .

erbeda-beda setiap anaknya karena dipengaruhi beberapa faktor, tujuan dalam

TTTTOTTTTTTTTTTTTTTT

enelitian ini untuk mengetahui gambaran perkembangan motorik halus anak

Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan
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brasekolah, maka peneliti tertarik untuk melakukan penelitian terhadap'

‘Gambaran Perkembangan Motorik Halus Anak TK A Di TK Asisi Medan Tahur1l

2024,

2 Rumusan Masalah

Masalah yang dirumuskan berdasarkan latar belakang diatas adalah:

O~ TTTTTTT T T

agaimana Gambaran Perkembangan Motorik Halus Pada Anak TK A Di TK

T---

sisi Medan Tahun 2024
.3 Tujuan
3.1 Tujuan Umum

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui Gambaran Perkembanga

TTTTTTTTER T T TR

Motorik Halus Pada Anak TK A Di TK Asisi Medan Tahun 2024.
.3.2 Tujuan Khusus

Mengidentifikasi Perkembangan Motorik Halus Pada Anak TK A usia 3-

R RS ECET

tahun Di TK Asisi Medan Tahun 2024.

4 Manfaat Penelitian

4.1 Manfaat teoritis

I © > SRR R

1. Hasil penelitian ini diharapkan dapat meningkatkan pengetahuan Anak
agar tercapainya perkembangan motorik halus anak.

2. Hasil penelitian diharapakan dapat menjadi bahan diskusi dalam kegiata
pembelajaran mahasiswa keperawatan guna meningkatkan kualitas asuha

keperawatan pada anak prasekolah tentang perkembangan motorik halus..

I =~ o

[ e [
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4.2 Manfaat praktis

1. Penelitian ini diharapkan dapat diaplikasikan mahasiswa dalam
meningkatkan perkembangan motorik halus pada anak.

2. Penelitian ini akan menjadi salah satu data riset yang dapat dipergunaka
dan dikembangkan menjadi referensi bagi penelitian terkait perkembanga

motorik halus anak prasekolah.

T e et e E L PPy £
PP PP S DD
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BAB 2
TINJAUAN PUSTAKA

2.1 Konsep Anak Usia Prasekolah

1.1 Defenisi anak usia prasekolah

Anak prasekolah adalah individu berusia 3-6 tahun yang memiliki

erbagai macam potensi sesuai dengan tahap pertumbuhan dan perkembangari:

R o e S

yang dilaluinya. Untuk dapat memunculkan potensi anak maka diperlukan

stimulus supaya anak dapat tumbuh dan berkembang secara maksiimal. Tertunda

:atau terlambatnya pertumbuhan dan perkembangan anak akan dapatf

:memunculkan masalah yang akan dialami oleh anak prasekolah (Lilis MaghfuroH

and Prof. Dr. Harsono Salimo, 2019:1).

Anak prasekolah dalam mencapai perkembangan maksimal secara forma

kan mengikuti pendidikan PAUD atau TK. Yang mana kegiatan di PAUD atau:

K bertujuan untuk menstimulasi supaya anak dapat tumbuh dan berkembanql

ar--------

=7---

ecara maksimal dengan cara bermain sesuai dengan kurikulum yang berlaku,

---n----

Stimulasi pertumbuhan dan perkembangan selain melalui pendidikan formal di

:PAUD dan TK juga tidak kalah pentingnya stimulasi dirumah oleh orang tua dan:

keluarga. Dengan berjalannya stimulasi dirumah oleh orang tua dan keluarga.

Dengan berjalanya stimulasi dirumah oleh orang tua/keluarga dan stimulasi dk

bendidikan PAUD dan TK oleh guru maka diharapkan anak dapat tumbuh dan

:berkembang secara maksimal sesuai dengan usianya (Lilis Maghfuroh and Prof!

Dr. Harsono Salimo, 2019:1).

Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan
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1.2 Tahapan perkembangan anak prasekolah
Menurut Lilis Maghfuroh and Prof. Dr. Harsono Salimo, (2019:9-8)
eberapa tahapan perkembangan anak prasekolah diantaranya adalah:
1. Usia 36-48 bulan
a. Berdiri 1 kaki 2 detik
b. Melompat kedua kaki diangkat

c. Mengayuh sepeda rodah tiga

d. Mengambar garis lurus
e. Menumpuk 8 buah kubus

f. Mengenal 2- 4 warnah

g. Menyebut nama, umur, tempat

h. Mengerti arti kata diatas

2 Usia 48-60 bulan

a. Berdiri 1 kaki enam detik

b. Melompat-lompat satu kaki

c. Menari

d. Mengambar tanda silang

e. Mengambar lingkaran

f.  Mengambar orang dengan tiga bagian tubuh
0. Mengancing baju atau pakaian boneka

h. Menyebut nama lengkap tanpa dibantu

I. Senang menyebut kata-kata baru

J.  Senang bertanya tentang sesuatu

Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan
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p.

g.

Menjawab pertayaan dengan kata-kata benar

Bicara mudah dimengerti

. Bisa membandingkan/membedakan sesuatu dari ukuran dan bentuknya

Menyebut angka dan menghitung jari
Menyebut nama-nama hari
Berpakaian sendiri tanpa bantuan

Bereaksi tenang dan tidak rewel ketika ditingal ibu

3. Usia 60-70 bulan

a.

L h

b.

Berjalan lurus

Berdiri tegak satu kaki selama 11 detik

Mengambar dengan 6 bagian, mengambar orang lengkap
Menangkap bola kecil dengan kedua tangan

Mengambar segi empat

Mengerti arti lawan kata

Mengerti pembicaraan yang mengunakan 7 kata atau lebih
Menjawab pertayaan tentang benda terbuat dari apa dan kegunaanya
Mengenal angka, bisa menghitung angka 5-10

Mengenal warna-warni

Mengungkapkan simpati

mengikuti aturan permainan

. berpakaian sendiri tanpa dibantu

Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan
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.1.3 Ciri-ciri anak usia Pra-sekolah

Menurut Potts & Mandeleco dalam Muhibullah et al.,(2021: 48) Usid

ntara 3-6 tahun merupakan usia anak prasekolah dengan berbagai macam ciri;

e e TR

pada masa ini anak-anak senang berimajinasi dan percaya bahwa mereka memiliki
i(ekuatan, selain itu juga anak membangun kontrol sistem tubuhnya.sedangkan'

menurut Snowman ciri-ciri anak Prasekolah meliputi aspek fisik-motorik, sosial-

mosional, dan kognitif (Muhibullah et al., 2021) Selain yang diungkapkan oleh

e
'para ahli tidak kalah pentingnya untuk diketahui adalah ciri pada aspek bahasa
2

nak Prasekolah.

(@) I

Menurut (Muhibullah et al., 2021) ciri-ciri anak untuk prasekolah (3-
tahun) yang biasanya ada di TK atau PAUD. Ciri-ciri yang dikemukakan meliputi:

1. Ciri fisik-motorik |
a. pada masa ini anak cenderung aktif

b. Otot-otot besar pada anak prasekolah lebih berkembang dari kontrok

terhadap jari dan tangan. Jadi biasanya anak masih belum terampik
melakukan pekerjaan yang rumit, seperti mengikat tali sepatu.

c. Perlunya istrahat yang cukup bagi anak setelah melakukan kegiatan

e. Tengkorak kepala anak masih lunak

f.  Motorik halus anak perempuan biansanya lebih baik dari pada anak laki
laki, walaupun secara ukuran anak laki-laki lebih besar dari pad

d. Anak belum dapat fokus terhadapa objek yang kecil ukurannya
perempuan.

[P « b R
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g. Tubuh anak wusia prasekolah akan tumbuh 6,5 hingga 7,8 cm

pertahun.tinggi rata-rata anak usia 3 tahun adalah 96,2 cm, anak usia

tahun adalah 103,7 cm dan rata-rata anak usia 5 tahun adalah 118,5 cm.

h. Pertambahan berat badan selama periode usia prasekolah sekitar 2,3 kg

pertahun. Rata-rata berat badan anak usia 3 tahun adalah 14,5 kg dan akan
mengalami peningkatan menjadi 18,6 kg pada usia 5 tahun. Tulang akaril
tumbuh sekitar 5 hingga 7,5 cm pertahun.

. Ciri Sosial-Emosional

a. Anak prasekolah biasanya mudah bersosialisai dengan orang sekitarnya.

b. Umumnya anak pada tahapan ini memiliki satu atau dua sahabat yang

cepat berganti.

c. Umumnya dapat cepat menyesuaikan diri secara sosial, mereka mau
bermain dengan teman.
d. Sahabat yang biasa dipilih biasanya yang sama jenis kelaminnya, tetapi

kemudian berkembang menjadi sahabat yang terdiri dari jenis kelami

yang berbeda.

Ao __

e. Anak prasekolah cenderung mengekspresikan emosinya dengan bebas da

_Q___

terbuka, sikap marah, iri hati pada anak prasekolah sering terjadi, merek

sering memperebutkan perhatian orang sekitar.

3. Ciri Kognitif
a. Dapat mengikuti dua perintah bahkan lebih
b. Mulai memahami sebab akibat

c. Dapat mengurutkan dan mengolongkan objek

Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan
12



.,,

Sekolah Tinggi lImu Kesehatan Santa Elisabeth Medan

«

R R e e T T T

motorik halus anak (Padillah et al., 2023) antara lain sebagai berikut:

4.Ciri Bahasa

a.

b.

Menggunakan angka-angka tanpa pemahaman

Berfikir secara egosentris

Q-

Mulai menyadari tentang kesadaran mengenai gambaran dan kata-kat
yang dapat menghadirkan benda nyata

Mengetahui warna

Mulai memahami dan mengunakan terminologi yang abstrak

Menyatakan kesadaran yang lebih tinggi terhadapap masyarakat

Kompentensi anak perlu dikembangkan melalui interaksi, minat

kesempatan, mengangumi dan kasih sayang.

Anak prasekolah umumnya sudah terampil berbahasa.

.

Sebagian besar dari mereka senang berbicara, khususnya pad

kelompoknya, sebaliknya anak diberi kesempatan untuk menjad
pendengar yang baik.

Mulai menerapkan struktur bahasa atau kalimat yang agak rumit.

Faktor-faktor yang mempengaruhi perkembangan motorik halus

Faktor-faktor yang mempercepat atau memperlambat perkembanga

s

1. Faktor Genetik Individu mempunyai beberapa faktor keturunan yang dapat

menunjang perkembangan motorik, misal otot kuat, syaraf baik, dar1:

kecerdasan yang meny- ebabkan perkembangan motorik individu tersebuti

menjadi baik dan cepat.

Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan
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2. Faktor Kesehatan pada Periode Prenatal Janin selama dalam kandungan'

dalam keadaan sehat, tidak keracunan, tidak kekurangan gizi, tidald:

kekurangan vitamin dapat membantu memperlancar perkembangan

motorik anak.

3. Faktor Kesehatan dan Gizi Kesehatan dan gizi yang baik pada awat

kehidupan pasca melahirkan akan mempercepat perkembangan motorik.

&

Rangsangan Adanya rangsangan, bimbingan dan kesempa- tan anak untu
menggerakkan semua bagian tubuh akan mempercepat perkembanga

motorik.

[« I JE I U,

ol

. Perlindungan Perlindungan yang berlebihan sehingga anak tidak ad

waktu untuk bergerak, misalnya anak ingin naik tangga tidak boleh

akibatnya akan menghambat perkemba- ngan motorik halusnya.

1
1
1
1
|
|
|
|
1
L

(o2}

. Kelainan Individu yang mengalami kelainan, baik fisik maupun psikis
sosial dan mental biasanya akan mengalami hambatan dala

perkembangannya.

2.1.5 Pemantauan perkembangan (DDST)

-~ R

Developmental Screening Test (DDST) adalah melakukan tes untuk

krining perkembangan anak usia 0-72 Bulan meliputi perkembangan personak

172 Zntninis ¢ 2 Intniaia

osial, Motorik kasar, motorik halus, dan bahasa mengunakan mengunakari

ormulir Denver I1. Tujuan DDST yaitu deteksi dini penyimpangan perkembangari:

— -

nak umur <6 tahun, dapat menginterpretasikan hasil tes perkembangan, membuat

it et
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=

i(esimpulan hasil tes perkembangan, menjelaskan tindak lanjut pada anak denga

:masalah perkembangan.

.. empat sektor dalam DDST Il

DDST 11 tersusun dari 125 butir gugus tugas perkembangan yang terbag

atas empat sektor yaitu sebagai berikut :
a Personal sosial
Penyesuaian diri di masyarakat dan kebutuhan pribadi

b Motorik halus

g 3

Koordinasi mata-tangan dalam memanipulasi objek atau benda-benda
kecil, atau pemecahan masalah

c Bahasa
Pendengaran, pemahaman dan pengunaan bahasa

d Motorik kasar

Duduk, jalan, berlari, melompat, dan gerakan lain yang melibatkan otot

besar

2. prinsip pemeriksaan DDST II

a Bertahap dan berkelanjutan

b Dimulai dari tahap perkembangan yang telah dicapai anak

¢ Alat bantu stimulus yang sederhana.

Suasana nyaman dan bervariasi

e Perhatikan gerakan spontan anak

f Dilakukan dengan wajar dan tanpa paksaan, tidak menghukum

g Berikan pujian bila dapat melakukan

o
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h  Sebelum uji coba semua alat diletakan diatas meja

I pada saat tes hanya satu alat saja

Developmental Screening Test (DDST) ini dilakukan pada tempat yang

- -

enang atau tidak bising dan bersih sediakan meja dan kursi atau matras. Adapu
ersiapan alat yang digunakan dalam melakukan tes:

1. Gulungan benang wol berwarna merah (dengan diameter 10cm)
2. Kismis

3. Kerincingan dengan ganggang yang kecil

10 buah kubus berwarna dengan ukuran 2,5 cm x 2,5cm

5. Botol kaca kecil dengan diameter lubang 1,5 cm

6. Bell kecil

7. Bolatenis

8. Pinsil merah

9. Boneka kecil dengan botol susu

10. Cangkir kecil dengan ganggang

11. Kertas kosong

12. Formulir Denver |1

et e = Rt
N

3. Format Test Denver Il

s BN

Setiap item/gugus tugas perkembangan ditampilkan dalam bentuk batang

memanjang menurut usia. Dengan presentase 25%, 50%, 75%, dan 90% standar,

pencapaian.
]

4. Skoring Pada DDST I1 (Skoring Per Item/Gugus Tugas)

o PASS/LEWAT (V/PIL)

Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan
16



;‘Eﬂk**
B

Sekolah Tinggi lImu Kesehatan Santa Elisabeth Medan

a Apabila anak dapat melakukan uji coba dengan baik

D

b Ibu atau pengasuh memberi laporan (L) tepat atau dapat dipercay:
bahwa anak dapat melakukan tugas dengan baik.
e FAIL/GAGAL (F/G/O)

a Apabila anak tidak dapat melakukan uji coba dengan baik

[T T g gy

b Ibu atau pengasuh memberi laporan bahwa anak tidak dapa
melakukan

e NO OPPORTUNITY (NO)

Q-

Apabila anak tidak mempunyai kesempatan untuk melakukan uji cob
karena ada hambatan atau kasus retardasi mental dan down syndrome

e REFUSAL/MENOLAK (R/M)

e e e m e — - =

Anak menolak untuk melakukan uji coba atau faktor sesaat (lelah

menangis, sakit, mengantuk dan lain-lain.

R I CEEL L EE

Sebelum dilakukan skrining perlu memberitau orang tua pasien da
enjelaskan tujuan tindakan yang akan dilakukan.prosedur dalam melakuka
kring yaitu:

1. Sapa orang tua/pengasuh anak dengan ramah

[ J o

2. Jelaskan tujuan dilakukan tes perkembangan, jelaskan bahwa tes ini bukan
untuk mengetahui 1Q anak

3. Buat komunikasi yang baik dengan anak

4. Hitung umur anak dan buat garis umur, bila anak lahir prematur, koreks
faktor prematuris.

5. Tarik garis umur dari atas kebawah

B e e T 2 i
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6. Lakukan tugas perkembangan untuk setiap sektor perkembangan dimulat

dari sektor yang paling mudah dan dimulai dengan tugas perkembangari:

yang letak sebelah Kiri garis umur, kemudian dilanjutkan sebelah kanan

garis umur.

Q _ .

a Pada setiap sektor dilakukan minimal 3 tugas perkembangan yan
paling dekat disebelah kiri garis umur serta tiap tuga

perkembangan yang ditembus garis umur

R 7o T

b Bila anak tidak mampu untuk melakukan sata satu uji coba pada

langkah ( gagal, menolak, tidak ada kesempatan)lakukan uji coba:

tambahan kesebelah kiri garis umur pada sektor yang sama sampai

anak dapat “lulus” 3 tugas perkembangan.

¢ Bila anak mampu melakukan sala satu tugas perkembangan pada
langkah a, lakukan tugas perkembangan pada sebelah kanan garis:

umur pada sektor yang sama sampai anak “gagal” pada 3 tuga

perkembangan.

[ 7> F -

7. Berikan skor penilaian dan Interpretasikan hasil tes simpulkan
perkembangan anak apakah normal, suspect dan tidak dapat diuji
Normal : bila tidak ditemukan keterlambatan adanya keterlambatan atau
paling banyak 1 caution.

Untestable : Bila ada skor menolak pada > 1 uji coba terletak disebelah
Kiri garis umur atau menolak pada > 1 uji coba yang tembus garis umur
pada daerah 75-90%.

8. Lakukan tindak lanjut terhadap hasil kesimpulan.

Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan
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.2 Kosep perkembangan motorik halus anak pra sekolah

2.1 Defenisi

R

Motorik halus anak merupakan pengendalian gerak tubuh melalui kegiata

yang terkoordinasi antara susunan saraf, otot, dan otak. Menurut Sujiono gerakan

motorik halus yaitu suatu gerakan yang hanya melibatkan otot-otot kecil dalam

:tubuh, yaitu seperti keterampilan dalam menggunakan jari-jari tangan dan gewi

rakan yang dilakukan oleh pergelangan tangan dengan tepat. Gerakan motorik

halus yag dapat dilakukan oleh anak usia dini ialah, seperti menyikat gigi,

membuka dan menutup resleting baju, me- nyisir rambut, mengikat tali sepatu,:
mengancing baju, serta makan menggukanan sendok maupun tangan (Dr;

Khadijah and M, 2020:32)

2.2 Perkembangan Motorik Halus

Perkembangan motorik halus merupakan suatu gerakan yang mengunakan

tot-otot halus atau sebagian dari anggota tubuh yang dipengaruhi oleh

kesempatan dalam belajar dan juga berlatih. Contohnya kemampuan menulis;

:mengunting, menyusun balok, mencoret-coret, memindahkan benda dari tangan:

---g---------R3y--------

dan lain-lain. Kedua kemampuan tersebut sangat pentiing untuk dikembangkan

pgar anak dapat berkembang secara optimal. Dan perkembangan motorik jug

sangat dipengaruhi oleh organ otak karena ot ak merupakan yang mensetir setia

berakan yang dilakukan oleh anak (Dr. Khadijah and M, 2020:34).

R <o S | S,
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'2.2.3 Karakteristik Motorik Halus Anak

iAnak usia dini  memiliki karakter yang berbeda dalam aspek-aspe

~_ .

perkembangannya, termasuk dalam aspek perkembangan motorik halusnya:

Menurut Wijil tahun 2012 dalam (Syarifah, 2022:10-11), karakteristik motori

halus anak sebagai berikut:

tL Usia 3 tahun

>

Pada usia tiga tahun kemampuan gerakan anak sudah mampu menjumpu

- _ _ =k

benda dengan menggunakan jempol dan jari telunjuknya tetapi gerakan itu sendir

:masih kaku, membangun menara dari 9-10 kotak, membangun jembatan dengan

Ikotak, secara benar memasukkan biji-bijian ke dalam botol berleher sempit

S 06 JIp

—

enggambar meniru lingkaran, dan silang.

=---

. Usia 4 tahun

e

Pada usia empat tahun koordinasi motorik halus anak bisa menggunaka

S EREEEEE S

arpu dengan baik, menggunting mengikuti garis, dan menirukan gambar segitiga

menggunakan gunting dengan baik untuk memotong gambar mengikuti garis;

e

'dapat memasang sepatu tetapi tidak mampu mengikat talinya. dapat menggambar':

:menyalin bentuk kotak, garis silang atau segitiga.

. Usia 5 tahun

Pada usia lima tahun koordinasi motorik halus anak sudah mampu

et ke

mengikat tali sepatu, bisa menggambar orang dengan 6 titik tubuh, dan katd

ederhana, mengikat tali sepatu, menggunakan gunting, alat sederhana, atau pensili

or---

engan baik, menggambar meniru gambar permata dan segitiga, mencetak

eberapa huruf, angka atau kata, seperti nama panggilan.

TTTTOOTTT T
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4. Akhir masa kanak-kanak enam tahun

-

engunakan jari jemarinya dan pergelangannya.

2.4. Klasifikasi Perkembangan motorik pada massa anak-anak

TTTOTTTTTTTTINT T

ua yaitu motorik kasar dan motorik halus:

1.Motorik kasar ialah bagian dari aktivitas motorik yang mencakup keterampilan

ptot-otot besar, misalnya merangkak, tengkurap, mengangkat leher dan duduk.

. Motorik halus ialah bagian dari aktivitas motorik yang melibatkan gerak otot-i
tot kecil, seperti mengambil benda kecil dengan ibu jari dan menulis.

Meskipun secara umum perkembangan motorik mengikuti pola yang

e tle et G

serupa untuk semua individu, namun dalam detail pola tersebut terdapaﬁ

'perbedaan antar individu. Perbedaan ini dapat mempengaruhi waktu yand

3.

idiperlukan bagi setiap individu untuk mencapai tahap-tahap tertentu dala

perkembangan  motoriknya.  Adapun  faktor-faktor yang mepengaruh

perkembangan motorik antara lain (Izomi et al., 2024:57-59):

e .

a. Sifat dasar genetik, termasuk bentuk tubuh dan tingkat kecerdasan jug
memiliki pengaruh yang signifikan terhadap kecepatan perkembanga

motorik.

SRDPPRR e PP <P )

. Seandainya dalam awal kehidupan pasca lahir, tidak ada hambatan kondist
lingkungan yang tidak menguntungkan, semakin aktif janin seemaki

cepat perkembangan motorik anak.

(op

P S

Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan
21



né Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan

. A%
P

c. Kondisi pralahir yang menguntungkan, terutama faktor gizi makanan
yang memadai bagi ibu, cenzderung mendukung perkembangan motorildl
yang lebih cepat pada masa pasca kelahiran, berbeda dengan kondisi

pralahir yang tidak menguntungkan.

d. Kelahiran yang sukar, khususnya apabila ada kerusakan pada otak akan
memperlambat perkembangan motorik

e. Seandainya tidak ada ganguan lingkungan, maka kondisi kesehatan da
gizi yang pada awal kehidupan pasca kelahiran dapat mempercepa
perkembangan motorik

f.  Anak dengan 1Q tinggi, cenderung menunjukan perkembangan yang lebi
cepat dibandingkan dengan anak yang memiliki 1Q normal atau dibawa
normal.

g. Adanya rangsangan dan dorongan yang lebih banyak dari orang tua, mak

N - L oD ______

perkembangan motorik anak yang lahir pertama cenderung lebih lebih bai

dibandingkan dengan anak yang lahir kemudian.

B e

h. Kelahiran sebelum waktunya, biasanya perkembangan motorik dapa
tertunda karena tingkat perkembangan motorik saat lahir berada dibawa

tingkat perkembangan bayi yang lahir pada waktunya.

RO R

i. Cacat fisik, misalnya kebutaan akan memperlambat perkembangan

motorik.

= _____-_

j.  Dalam perkembangan motorik, perbedaan jenis kelamin, warna kulit, da
status sosial ekonomi lebih banyak disebabkan oleh perbedaan motivas

dan pelatihan dari pada faktor bawaan anak.

R o T,
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Secara keseluruhan, perkembangan motorik anak dipengaruhi oleh

o it

erbagai faktor yang saling terkait, termasuk faktor fisik, lingkungan, sosial,i

psikologis, dan  genetik. Faktor-faktor ini berperan dalam membentuk

kemampuan motorik anak dari masa bayi hingga masa dewasa. Bagi orang tua;

bendidik, dan praktisi kesehatan untuk memahami dan memperhatikan berbagaii

ifaktor ini dalam menciptakan lingkungan yang mendukung perkembangaril

otorik yang optimal bagi anak-anak (Izomi et al., 2024:59).

R

2.2.5.Aspek Perkembangan Motorik Halus Anak

Motorik halus anak sangat penting untuk mendapatkan stimulus ata

O

———————————

angsangan sejak dini. Dengan begitu anak dapat melakukan kegitan sehari-hari

engan baik.  kemampuan motorik halus merupakan kemampuan yang'

erhubungan dengan keterampilan fisik yang melibatkan otot-otot kecil dan:

oordinasi mata dan tangan serta konsentrasi, seperti menggunting, melipat

TTTXTTToTTT4a T

é
menggambar, mewarnai, dan menebalkan (Yuandana, Fitriyono and Rahmawati;

0024:61).

Kemampuan motorik halus perlu dikembangkan di lembaga PAUD karenatl

ntuk melatih kekuatan tangan dan melatih koordinasi otot tangan dan mata serta

e m -

konsentrasi. Dengan kemampuan motorik halus yang berkembang dengan baik

maka anak akan mampu menulis dengan baik, disampaing penguasaan berbagaii

Iketerampilan yang lainnya.
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Al

BAB 3
KERANGKA KONSEP DAN HIPOTESIS PENELITIAN

8.1  Kerangka Konsep

Konsep adalah abstraksi dari suatu realitas agar dapat dikomunikasikan

an membentuk suatu teori yang menjelaskan keterkaitan antar variabel (bail<'

a
:k/ariabel yang diteliti maupun yang tidak diteliti). Kerangka konsep akaril

membantu peneliti menghubungkan hasil penemuan dengan teori (Nursalam.

——————

020). i
Bagan 3.1. Kerangka Konsep Penelitian Gambaran Perkembangan MotoriK
Halus Pada Anak TK A Di TK Asisi Medan Tahun 2024

3-6 Tahun:

!

/ 1. Normal : bila tidak ditemukan keterlambatan \
atau maksimal 1 caution.
2. Suspect : Bila didapat > 2 caution dan atau > 1
keterlambatan
3. Untestable : Bila ada skor menolak pada > 1 uji

coba terletak disebelah kiri garis umur

\_ /

2
Perkembangan Motorik Halus Anak Usia

: yang diteliti

——» :Hasil ukur

Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan
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2. Hipotesis Penelitian

Hipotesis adalah jawaban sementara dari rumusan masalah ata

R el o

pertanyaan penelitian Menurut Kumar (2019) hipotesis adalah suatu pernyataa
AsUMsi tentang hubungan antara dua atau lebih variabel yang diharapkan bis

'menjawab suatu pertanyaan dalam penelitian Setiap hipotesis terdiri atas suat

hnit atau bagian dari permasalahan (Nursalam., 2020)

e S 0 __ O ___C o _____

Peneliti tidak mengemukakan hipotesis karena hanya mengidentifikasi

uatu variabel tanpa menghubungkannya dengan variabel lainnya ( penelitian'

wmTTT T T T T

eskriptif).

R et e L E L L LT, O e
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BAB 4
METODE PENELITIAN

1. Rancangaan Penelitian

Rancangan penelitian merupakan hasil akhir dari suatu tahap keputusan

ang dibuat oleh peneliti berhubungan dengan bagaimana suatu penelitian bisa

iterapkan, Rancangan sangat erat dengan kerangka konsep sebagai petunjuN:

perencanaan pelaksanaan suatu penelitian. Sebagai "blueprint”, rancangan adalah

R = " ~

suatu pola atau petunjuk secara umum yang dapat diaplikasikan pada beberapa

:penelitian. Permasalahan penelitian yang jelas, kerangka konsep, dan definisi:

:k/ariabel yang jelas, suatu rancangan dapat digunakan sebagai gambaran tentanql

perencanaan penelitian secara rinci dalam hal pengumpulan dan analisis datg

'(Nursalam., 2020).

Rancangan penelitian ini adalah deskriptif dimana akan mengamatii

R Rt

engambarkan atau Mengobservasi Gambaran Perkembangan Motorik Halusé
Fada Anak TK A Di Tk Asisi Medan Tahun 2024.
42 Populasi dan Sampel
54.2.1. Populasi
Menurut (Nursalam., 2020) populasi dalam penelitian adalah subjelq:
i(misalnya anak prasekolah) yang memenuhi kriteria yang telah ditetapkan

Populasi dalam penelitian ini adalah anak TK A yang berjumlah 50 orang.

1
1
1
I
1
I
1
1
1
1
1
I
I
I
1
1
1
1
1
I
I
I
1
1

Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan
26



Sekolah Tinggi lImu Kesehatan Santa Elisabeth Medan

4.2.2 Sampel

Menurut (Nursalam., 2020) sampel terdiri atas bagian populasi terjangka

PR « b N il

yang dapat dipergunakan sebagai subjek penelitian melalui sampling. Sementar

sampling adalah proses menyeleksi porsi dan populasi yang dapat mewakilt

bopulasi yang ada. teknik sampling yang digunakan adalah total sampling. Total

:bampling adalah tekni pengambilan sampel dimana jumlah sampel sama denga
populasi. Jadi sampel dalam penelitian ini sebanyak 35 responden yang dijadika

'sebagai sampel penelitian.

b SR

4.3  Variabel Penelitian Dan Defenisi Operasional

-

3.1 Variabel penelitian

Menurut (Nursalam., 2020), variabel adalah segala sesuatu yang diuku

(PR NGy g g g g g g g g

Qy---------

tau karakteristik yang memberikan nilai terhadap objek tertentu. Baik itu benda,

anusia atau lainya variabel juga merupakan konsep yang mencakup berbagaii

abel abstrak yang didefenisikan sebagai alat untuk mengukur dalam sebuah

enelitian. dalam kontek penelitian ini variabel utama yang diamati adalah

O—P'__'B'___

erkembangan motorik halus anak pada anak TK A di TK asisi Medan. Variabel
ni menjadi fokus utama dalam upaya untuk memahami perkembangam motorildl
alus anak prasekolah di tk asisi medan tahun 2024.

.3.2. Definisi operasional

Defenisi operasional adalah defenisi berdasarkan karakteristik yang

iamati dari sesuatu yang didefenisikan tersebut. Karakteristik yang diamati dari

esuatu yang didefenisikan tersebut kerakteristik yang diamati (ukur ) merupakan

2 © T A - o e

o --

unci defenisi operasional. Dapat diamati artinya memungkinkan penelitian
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melakukan observasi atau pengukuran secara cermat terhadap sesuatu objek atau

;Tenomena yang kemudian dapat dapat diulangilagi oleh orang Iain,defenisil

Tabel 4.1 Definisi Operasional Penelitian Gambaran Perkembangan Motorik
Halus Anak Prasekolah Di Tk Asisi Medan Tahun 2024

4.4 Instrumen Penelitian

' Variabel  Definisi Indika Alat Skala Skor
! tor ukur :
Gambaran perkembangan Perke  Denver O 1. Normal : bila
' Perkemba motorik halus mbang Developm R tidak ditemukan
» ngan merupakan an ent D keterlambatan |
i Motorik suatu gerakan motori Screening | atau lebih 1 '
' Halus yang k halus Test N caution. :
'pada anak mengunakan  anak  (DDST) A 2. Suspect : Bila E
'tk A di Tk otot-otot halus 3-6 L didapat > 2 !
1 Asisi atau sebagian tahun caution dan |
' Medan dari anggota atau > 1 :
» Tahun tubuh  yang keterlambatan :
1 2024 dipengaruhi 3. Untestable :
oleh Bila ada skor !

kesempatan menolak pada >

dalam belajar 1 uji coba '

dan juga terletak |

berlatih disebelah kiri E

garis umur. !

Instrumen penelitian adalah alat-alat yang digunakan untuk pengumpulan
data. Pada tahap pengumpulann data, diperlukan suatu instrumen yang dapa1.f
diklasifikasikan menjadi 5 bagian meliputi pengukuran biologis, observas

wawancara kosioner dan skala oleh (Nursalam., 2020).

[ T
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Pada instrumen data demografi responden terdiri dari nama inisial, umur

1. Instrumen data demografi
i jenis kelamin, agama pekerjaan, status dan tingkat pendidikan.

2. Instrumen penelitian

PR ey

Instrumen perkebangan motorik halus pada anak mengunakan Denve

Development Screening Test (DDST) dengan skala likert. Denver Development
Icreening Test (DDST) yang digunakan dalam Buku (Rivanica dan Oxyandij
|024). Hasil ukur mengunakan Denver Development Screening Test (DDST)i
iyaitu Normal : bila tidak ditemukan keterlambatan lebih 1 caution. Suspect : Bilai

didapat > 2 caution dan atau > 1 keterlambatan. Untestable : Bila ada skor‘;

menolak pada > 1 uji coba terletak disebelah kiri garis umur.

5. Lokasi Dan Waktu Penelitian

grotoESes

o1
[EEN
-
o
=~
D
24

Lokasi penelitian dilakukan pada anak TK A Di TK Asisi Medan Pad

Tahun 2024 dikarenakan ketersediaan jumlah sampel yang diinginkan untu

ujuan penelitian.

——— e ===

4.5.2. Waktu Penelitian

Penelitian ini dilaksanakan pada 20-24 Januari Tahun 2024.

s«
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6. Prosedur Pengambilan Dan Pengumpulan Data

4.6.1. Pengambilan data

Pengumpulan data adalah suatu proses pendekatan kepada subjek da

Jhe B

proses pengumpulan karakteristik subjek yang diperlukan dalam suatu penelitia

'(Nursalam., 2020). Jenis pengambilan data yang digunakan dalam penelitian in

adalah pengambilan data primer dengan mengunakan lembar observasi kepad

- ___

responden dan pengambilan data sekunder yaitu data yang diambil dari Sekolah

k Asisi Medan Tahun 2024.

e |

4.6.2. Teknik Pengumpulan Data

Teknik pengumpulan data yang digunakan dalam penelitian ini adalah

e SR

mengunakan lembar observasi kepada responden. Prosedur data dilakukan denga
ara sebagai berikut :
1. peneliti mengurus surat izin penelitian dari Sekolah Tinggi lImu Kesehata
Santa Elisabeth Medan
2. menyerahkan surat izin penelitian ke TK Asisi Medan.
3. setelah peneliti mendapat izin dari TK asisi, peneliti melakukal

pengumpulan data

P 1 s

4. menjelaskan kepada calon responden mengenai penelitian yang akan
dilakukan dan menanyakan kesediaan untuk menjadi responden
5. memberikan informan consent untuk ditanda tangani

6. peneliti melakukan kegiatan observasi

R R e
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7. peneliti mengumpulkan hasil observasi dan mengoreksi lembar observast
yang sudah dilakukan observasi pada responden.

8. menyajikan hasil penelitian dan menyusun laporan penelitian.

4.6.3. Uji Validitas Dan Reliabilitas

Y

Validitas adalah pengukuran dan pengamatan yang berarti prinsi

S

eandalan instrumen dalam mengumpulkan data. Instrumen harus dapat menguku

P~ -

'apa yang seharusnya diukur. Misalnya bila kita akan mengukur tinggi badan balitg

:maka tidak mungkin kita mengukurnya dengan timbangan daci. Jadi validitas:

Edisini pertama lebih menekankan pada alat pengukur/pengamatan (Nursalam.

5020).

—

Reliabilitas adalah kesamaan hasil pengukuran atau pengamatan bila faktg

tau kenyataan hidup tadi diukur atau diamati berkali-kali dalam waktu yang:

]
erlainan. Alat dan cara mengukur atau mengamati memegang peranan yang

ar--------

o Tt T

enting dalam waktu yang bersamaan perlu diperhatikan bahwa reliabel belum
entu akurat (Nursalam., 2020).

Dalam penelitian ini, penelitian ini tidak melakukan uji validitas da

- — o m o — g ===

n
reliabilitas penelitian mengunakan lembar observasi yang baku dengani
mengunakan lembar Denver Development Screening Test (DDST) (Rivanica dan

bxyandi, 2024).
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4.7, Kerangka Konsep
;Tabel 4.2 Kerangka Operasional Gambaran Perkembangan Motorik Halus:
Anak Prasekolah Di TK Asisi Medan Tahun 2024 :
ljin penelitian
i w i
! Informed consent |
Pengumpulan data
a ‘ a
Pengolahan data
i ‘ i
hasil
4.8.  Analisa Data

Analisa data merupakan bagian yang sangat penting untuk mencapai

ujuan utama penelitian dengan menjawab pertayaan penelitian yang'

e ppmmmm—————

mengungkapkan fenomena. Data mentah yang diperoleh, tidak dapaﬁ

5---

engambarkan informasi yang digunakan untuk menjawab masalah penelitia
Nursalam., 2020).
1. Editing
Setelah mengobservasi peneliti melakukan pemeriksaan data yang tela
diperoleh tujuan agar data yang dimaksud dapat diolah secara benar da

teliti.

B e e e R e S

e SR LI PP
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2.

Coding

Kegiatan merubah data berbentuk huruf menjadi bentuk bilangan atau

angka data yang sudah dapat kemudian penelitian memberikan kode untuk

mempermudah dalam mengelola dan menganalisa data selanjutnya. Hal-

hal ini sangat penting dilakukan pengelolaan data dan analisa datd
dilakukan (Nursalam., 2020a)

Scoring

Scoring berfungsi untuk menghitung skor yang telah diperoleh setiapE
responden berdasarkan pertayaan yang dianjurkan peneliti (Nursalam.,?
2020a).
Tabulating
Tabulating yaitu memasukan hasil perhitungan ke dalam bentuk tabel daril
melihat persentase dari jawaban pengolahan data dengan menggunakan
komputerisasi (Nursalam., 2020)

Analisa data yang digunakan pada penelitian ini adalah analisa univariat

dalam distribusi frekuensi dan persentase dari perkembangan motorik halus anak

'pasien, serta karakterisktik demografi pasien anak prasekolah yang meliputi: usia,i

jenis kelamin, dan keterampilan motorik halus anak.

A.9.

diperhatikan dalam penelitian ilmu komputer meliputi:

Etika Penelitian

Prinsip-prinsip etika penelitian menurut (Hadi et al., 2024), yang harus
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. pengunaan informed consent

esehatan (KEPK) Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medal

engann NO. 273/KEPK-SE/PE-DT/XI11/2024.

Menghormati Otonomi Subjek Penelitian

Peneliti harus menghormati hak otonomi subjek penelitian da

Q0 S

memastikan bahwa partisipasi mereka bersifat sukarela dan informasi yan
diberikan kepada mereka akurat.

Menghindari Kerugian pada Subjek Penelitian

Peneliti harus memastikan bahwa subjek penelitian tidak mengalami
kerugian atau bahaya selama penelitian.

Kerahasiaan Data

Peneliti harus menjaga kerahasiaan data subjek penelitian dan memastika

bahwa data tersebut tidak disalahgunakan.

g

Peneliti harus memperoleh persetujuan tertulis dari subjek penelitian
sebelum memulai penelitian.

keadilan dalam penelitian

Peneliti harus memastikan bahwa partisipasi dalam penelitian harug
dilakukan secara adil dan merata dan tidak ada kelompok yang dirugikan.

Penelitian ini telah dinyatakan layak etik oleh Komite Etik Penelitia

[P SRR R
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BAB 5
HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN

.1 Gambaran Lokasi Penelitian

Pada bab ini mengunakan tentang hasil penelitian melalui pengumpulan datg

ang telah dilakukan di sekolah TK Asisi Medan. Peneliti mulai melakukan

o TTTTTTTTToOrTTT T T Tt

enelitian pada bulan November-Desember disekolah TK Asisi Medan. Adapuril

T — =
o
o
E

umlah responden yaitu sebanyak 35 responden yang dilaksanakan pada desember;

Sekolah TK Asisi Medan merupakan institusi pendidikan swasta di bawahl

aungan yayasan putri hati kudus yang berlokasi Di JI, anggrek Raya No.24 A.

TTITTTTTTTTINT T

Medan Tuntungan, Kota Medan, Sumatera utara. Sekolah TK Asisi medan

hipimpin olehl Orang kepala sekolah dan mempunyai 9 Orang guru yang berbasig

:Sarjana pendidikan. TK Asisi medan memiliki ruangan kepala sekolah 1, ruangari:

:kelas A dan kelas B, ruangan kelas A terbagi menjadi 2 ruang yaitu ruang friendly@

class, dan ruang smart class, ruang kelas B terbagi 5 ruangan yaitu ruang honesty

las, joyfull class, happy class, brave class, Discipline clas. Terdapat beberapai
asilitas seperti kamar mandi, tempat cuci tangan, taman bermain dan alat:
dukatif. TK Asisi Medan terdapat penyediaan beberapa fasilitas permaina

dukatif seperti ayunan jungkitan, , menyusun balok atau lego dan mengambar.

TTTTTTTT T T T T AR T

5.2 Hasil Penelitian

PP R

Pada bab ini akan menguraikan hasil penelitian dan pembahasan mengenai
ambaran perkembangan motorik halus pada anak TK A di TK Asisi medan

R o
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tahun 2024. Dari hasil penelitian distribusi dan presentase data umum responde

Iyang didapat meliputi jenis kelamin dan umur.

5.2.1. Data umum responden di sekolah TK Asisi Medan Tahun 2024.

Berdasarkan tabel 5.1 hasil data di atas yang menunjukan dari 35 responden

Tabel 5.1 Distribusi frekuensi responden berdasarkan data demografi
responden disekolah TK asisi medan tahun 2024.

: Demografi f %

: Jenis kelamin

Laki-laki 16 45,7

| perempuan 19 54,3
5 Total 35 100

: Usia

| 4 tahun 12 34,3
5 tahun 23 65,7
! Total 35 100

pi sekolah TK Asisi Medan di lihat dari karakteristik jenis kelamin didapatka

paling banyak anak dengan jenis kelamin laki-laki sebanyak 16 responde

(45,7%) dan perempuan sebanyak 19 responden (54,3%). Data responde

berdasarkan usia yaitu usia 4 tahun sebanyak 12 orang (34,3%), dan usia 5 tahu

bebanyak 23 (65,7%).

U S S — R — R

5.2.2 Perkembangan Motorik halus pada anak TK A Di TK Asisi Medan
Tahun 2024
Perkembangan motorik dalam penelitian ini diukur dengan mengunakan

enver Developmental Screeniing Test. dengan distribusi frekuensi sebagai

o R

erikut :

e e = e
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abel 5.2 Data Variabel Perkembangan Motorik Halus Pada Anak TK A Di
Tk Asisi Medan Tahun 2024.

Karakteristik f %
Normal 34 97,1
Suspect 1 2,9
Untestable 0 0
Total 35 100

Berdasarkan tabel 5.2 memperlihatkan bahwa dari 35 responden penelitia

R JE P N A A

= e I

idapatkan distribusi frekuensi perkembangan motorik halus dengan mayoritag

esponden perkembangan motorik halus dalam kategori normal sebanyak 34

esponden (97,1%), jumlah responden perkembangan motorik halus dalarri:

———mg - - —-—

kategori suspect sebanyak 1 responden (2,9%).

5.3 Pembahasan

biagram 5.1 Perkembangan Motorik Halus Pada Anak TK A Di TK Asisi
Medan Tahun 2024 !

diagram 5.1
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Berdasarkan tabel 5.2 hasil penelitian memperlihatkan bahwa dari 35
:responden penelitian didapatkan distribusi frekuensi perkembangan motorik halus:

paling banyak responden perkembangan motorik halus dalam kategori normak
sebanyak 34 responden (97,1%), jumlah responden perkembangan motorik halu
alam kategori suspect sebanyak 1 responden (2,9%).

Berdasarkan penelitian (Munawaroh, 2019) bahwa perkembangan motori

= o
. DR 7> P

alus masing-masing anak berbeda, ada yang cepat dan ada yang lambat;

ergantung faktor bakat, lingkungan, gizi dan cara perawatan kesehatan anak!

—— p— = — -

iAdapun kemampuan motorik halus anak usia 4-5 tahun diantaranya:

:mengoyangkan ibu jari, meniru garis vertikal, mencontoh lingkaran, mengambat‘;

rang tiga bagian, memilihh garis yang lebih panjang, mencontoh persegi empat;

an mengambar orang 6 bagian. Hal-hal yang membuat Motorik Halus anak dapat
esuai pada usianya atau normal dapat dijelaskan dalam penelitian terdahulu,i
erdasarkan penelitian (Wulandari, 2024), salah satu faktor yang mempengaruhi:

erkembangan motorik halus anak yaitu gizi, stimulasi oleh orang tua dan

TTTOoTTTTOTTT Tt T TTOT T T

flingkungan pengasuhan. Sejalan dengan penelitian (Sitanggang, 2022) bahwa

iedukasi orang tua sangat berperan penting dalam memberikan terapi bermairi:
karna anak tertarik dalam melakukan kegiatan seperti bermain menyusun baloK
dan bermain puzzle. Pada penelitian (Kumalasar, 2024) menyatakan bahw

iingkungan dapat mempengaruhi perkembangan motorik halus pada anak secar

:bptimal.

N « b SN « b P
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x._

Anak yang mendapatkan stimulus cenderung perkembangan motori
alusnya lebih baik dibandingkan dengan anak yang tidak mendapat stimulasi

entingnya stimulasi pada anak menjadikan guru sebagai sosok pengajar memilik

e L o e - -

angung jawab untuk memaksimalkan perannya sebagai pemberi stimulus bagt

nak disekolah. Sejalan dengan penelitian (Wigati. 2023) menunjukan bahwa ibu

engan pendidikan yang rendah menbuat ibu sulit dalam menyerap informasil

(o N <~ = = p

ehingga ibu memiliki pengetahuan yang kurang dan tidak dapat member

timulasi yang baik pada anak, jadi tingkat pengetahuan orang tua yang baik dapa

TTTWMITTTTT T T T

memberikan stimulasi yang sesuai pada perkembangan motorik halus anak.

A} R,

Berdasarkan hasil penelitian, peneliti berasumsi bahwa perkembangan

motorik halus pada anak Tk A Disekolah Tk Asisi Medan Tahun 2024 dalam

kategori normal, karena disekolah Tk A Asisi Medan banyak tersedia fasilitaSJ:

:fasilitas seperti permainan origami, puzzle, kubus dan kegiatan mengambar yan

berguna untuk menstimulus, meningkatkan dan melatih perkembangaan motori

[ S (& R,

halus anak. Pengasuh atau guru di Tk Asisi, telah membuat jadwal pembelajaran

|
! . . . . 1
dan bermain seperti mangambar bunga, menyusun puzzle, menulis garis, dan

memainkan kubus dimana kegiatan-kegiatan tersebut sangat penting dalam:

menstimulus perkembangan motorik halus pada anak. Peneliti juga berasumsi

bahwa tingkat perkembangan motorik halus sangat dipengaruhi oleh tingkat

bengetahuan dan pendidikan orang orang tua, tingkat pengetahuan orang tua yang

:tinggi mampu menyerap banyak informasi sehingga orang tua lebih memahamii

dalam melakukan stimulasi pada anak. Lingkungan juga sangat berperan pentin(j
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talam perkembangan motorik anak, lingkungan yang baik sangat mempengaruhii

Iperkembangan motorik halus anak.

Di Sekolah Tk Asisi Medan Tahun 2024, asupan gizi pada anak terpenuht

ol

ilihat dari tumbuh kembang yang optimal seperti berat badan, tinggi badan yang

172

esuai dengan usia, tingkat energi yang baik dalam beraktivitas, serta kemampuan'

otorik yang berkembang dengan baik sesuai dengan usianya. Selain itu anakﬂi

=5---

anak yang asupan gizinya tercukupi juga menunjukan daya tahan tubuh yang lebih

kuat dan kemampuan sosial dalam berinteraksi sama teman-temanya. Sejalan

:dengan penelitian yang dilakukan (Dharma et al., 2025) bahwa asupan gizi yang:

:terpenuhi memiliki hubungan dengan perkembangan motorik halus anak;i

menunjukan bahwa semakin tinggi tingkat status gizi seorang anak maka

perkembangan anak akan sesuai dengan usianya dan begitu juga sebaliknya jika'

Status gizi anak tidak terpenuhi maka terjadi penyimpangan pada anak.

Di sekolah tk asisi medan tahun 2024, perkembangan motorik halus anak
juga dipengaruhi dengan kegiatan-kegiatan seperti mengambar dan bermain. Gury

disekolah tk asisi medan tahun 2024 selalu memberikan kegiatan mewarnai;
d

imana anak mewarnai gambar yang telah diberikan, sejalan dengan penelitian:

(Rohanah dan Watini, 2022) bahwa kegiatan mewarnai mempegaruhil

[ S

perkembangan motorik halus pada anak, supaya anak tetap bisa berekspresi sesuat

dengan apa yang dia iginkan namun dengan arahan guru. Kegiatan mengambar:

dapat melatih kefokusan anak dan motorik halus juga koordinasi antara mata, darl

jemari tangan yang terkontrol dengan baik.
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Berdasarkan hasil penelitian diatas menunjukan hasil anak yang memilki

erkembangan motorik halus kategori suspect sebanyak 1 orang. Dimand

ilakukan observasi sebanyak 3 kali, anak tidak mampu melakukakan > 2 caution

QT T T

atau lebih dari satu keterlambatan sesuai garis usianya dimana anak tidak mampuy

'mengambar orang 3 bagian, tidak mampu mencontoh lingkaran dan anak tidak'

mampu mencontoh kotak. Anak yang perkembangan motorik halusnya yanq

suspect dapat diakibatkan karena kurangnya stimulasi, sejalan dengan penelltla ,

'(Falera, 2024), bahwa kurang stimulasi atau rangsangan pada anak sangat

'mempengaruhi perkembangan motorik anak dikarenakan stimulasi sangat:

berperan penting dalam melatih pengunaan otot-otot kecil dan koordinasi mata-

tangan pada anak. Dalam penelitian (Satalar, 2025) pekerjaan orang tua Juga

'mempengaruhl perkembangan motorik halus anak, bahwa orang tua yang bekerja

angat kurang dalam mendampingi dan mengawasi anak dalam melakukart

aktivitas yang dapat membantu perkembangan motorik halus anak. Sejalan

----or---

'dengan penelitian (Sukmandari, 2021) perkembangan motorik halus anak akar]
balk jika orang tua memberikan perhatian yang baik pada anak, perkembangan

anak yang kurang mendapatkan perhatian dari orang tua akan sangat

empengaruhi perkembangan motorik halus anak.

Berdasarkan hasil penelitian, Peneliti juga berasumsi bahwa pada Anak Tk

P

Di Tk Asisi Medan Tahun 2024, yang mengalami suspect atau dicurigai kareng

urangnya perhatian dan stimulasi dari orang tua, didapatkan hasil bahwa anak di:

- --

suh oleh pengasuh dan sering diantar pengasuh kesekolah karena kedua orang tua

nak pergi bekerja. Dari hasil diatas anak kurang mendapat perhatian dari orang

- ---
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'Iuanya, jadi perhatian dan stimulasi orang tua kepada anak kurang dikarenakan

:anak sering diasuh pengasuh. Sejalan dengan penelitian yang dilakukari:

(Wonosari, 2024) bahwa pola asuh orang tua sangat penting pada perkembangan

motorik halus, pola asuh orang tua akan membentuk karakter anak jadi jika ana

tidak diberi stimulasi yang baik maka anak akan mengalami keterlambatan, karend

Iperkembangan motorik halus anak sangat dipengaruhi stimulus yang diberikari:

orang tua kepada anak. anak yang mengalami suspect juga  mengalam

-—— ey

keterlambatan berbicara. Dalam penelitian (Halimah, Jumriah, dan Susilo, 2024)

:bahwa akibat adanya ganguan berbicara pada anak, hal ini dapat menyebabkart:

:terjadinya keterlambatan perkembangan motorik anak dan juga mempengaruhil

kefokusan anak dalam melakukan kegiatan.
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BAB 6
SIMPULAN DAN SARAN

6.1 Simpulan

Berdasarkan hasil penelitian perkembangan motorik halus pada anak usia 4
Tahun Disekolah pada TK A Di TK Asisi Medan Tahun 2024, dapa
isimpulkan bahwa hasil penelitian menunjukan hasil anak yang memilk

erkembangan motorik halus kategori Normal sebanyak 34 orang.

TTTTTTTTToTTTTTTTuUnT Tttt

6.2 Saran

1.Bagi sekolah TK Asisi Medan

—e e eee e e s s scececeeeeeeeesesessePUacefPaccclhacccccccccccccaaa

Diharapkan sekolah TK Asisi Medan dapat meningkatkan dan
mempertahakan kualitas dan fasilitas-fasilitas yang berguna untu
meningkatkan perkembangan motorik halus anak.

2.Bagi orang tua

T

Diharapkan orangtua berperan penting dalam memberikan perhatian danl
stimulasi yang tepat untuk mengembangkan motorik halus secara optimai:
agar perkembangan motorik halus anak dapat berkembang dan baik:
kedepanya.

3.Bagi peneliti selanjutnya

Diharapkan penelitian ini dapat dijadikan sebagai bahan informasi dan

referensi dan diharapkan peneliti selanjutnya tertarik untuk melanjutkan:

penelitian tentang faktor-faktor yang mempengaruhi perkembangan motorildl

halus pada anak.

Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan
43



Q Sekolah Tinggi lImu Kesehatan Santa Elisabeth Medan

DAFTAR PUSTAKA

maliyah, S., Putri Trisnadewi, B.A. Dan Kumalasari, E. (2024) “Art Therapy
Untuk Meningkatkan Kemampuan Motorik Halus Pada Anak,” Jurnal
Pengabdian Kepada Masyarakat Nusantara, 5(1), Hal. 782—787. Tersedia
Pada: Https://Doi.Org/10.55338/Jpkmn.V/5i1.2770.

priyanti, P. Dan Mulya, B.S. (2021). Meningkatkan Kemampuan Motorik Halus
Jurnal Kesehatan Abdurahman Palembang Vol . 10 No . 2 , September,
2021 Popy Apriyanti , Dkk | 29 Jurnal Kesehatan Abdurahman Palembang
Vol . 10 No . 2 , September 2021,” Jurnal Kesehatan Abdurahman
Palembang, 10(2), Hal. 28-36.

rie Paramitha, M.V. Dan Supiati, V. (2020) “Efektifitas Permainan Sirkuit
Dalam Menstimulus Kemampuan Motorik Halus Anak Usia Dini,” Jurnai
Golden  Age, 4(02), Hal. 443-450. Tersedia  Pada:
Https://Doi.0rg/10.29408/Jga.V4i02.2615.

Dini: Teori Dan Praktik. Prenada Media.

L & R

r. Khadijah, M.A. Dan M, N.A. (2020) Perkembangan Fisik Motorik Anak Usiai

Falera, A. (2024) “Optimalisasi Stimulasi Motorik Halus Sebagai Kegiatan Prd
Menulis Anak Usia Dini Dengan Kecenderungan Disgrafia,” 11(2), Hal'
118-125.

Ferasinta, F. Dan Dinata, E.Z. (2021) “Pengaruh Terapi Bermain Menggunakan
Playdough Terhadap Peningkatan Motorik Halus Pada Anak Prasekolah,”
Jurnal Keperawatan Muhammadiyah Bengkulu, 9(2), Hal. 59-65. Tersedla
Pada: Https://Doi.Org/10.36085/Jkmb.V/9i2.2213.

Fitria, E. Dan Widhiasih, P. (2024) “Peningkatan Perkembangan Motorik Halug
Anak Melalui Media Bahan Alam Di Pulau Untung Jawa,” 5(2), Hal. 363
376. Tersedia Pada: Https://Doi.Org/10.37985/Murhum.V/5i2.871.

Hadi, A. Et Al. (2024) Buku Ajar Metodologi Penelitian Ilmu Komputer
Dilengkapi Dengan Studi Kasus. PT. Sonpedia Publishing Indonesia. :

Heryanto, M.L. Et Al (2024) “Hubungan Antara Picky Eater Dengan
Perkembangan Motorik Kasar Dan Motorik Halus Anak Prasekolah,”
Journal Of Midwifery Care, 4(2), Hal. 81-86. Tersedia Padai
Https://Doi.0rg/10.34305/Jmc.VV4i02.1110.

Iwo, A., Sukmandari, N.M.A. Dan Prihandini, C.W. (2021) “Hubungan Pola AsuH
Orang Tua Dengan Perkembangan Motorik Halus Anak Balita Di
Puskesmas Tampaksiring I1,” Jurnal Keperawatan Terpadu (Integrated
Nursing Journal), 3(1), Hal. 1. Tersedia Pada;

Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan
44



Q Sekolah Tinggi lImu Kesehatan Santa Elisabeth Medan

Https://Doi.Org/10.32807/Jkt.V3i1.92.

:Izomi, M.S. Et Al. (2024) Perkembangan Peserta Didik. CV. Gita Lentera.
Kumalasarl S., Tjahjono, E. Dan Horstman, A.D.A.- (2024) “Stimulasi Motorik
Halus Untuk Meningkatkan Kesiapan Menulis Siswa TK YASPORBI,”
5(April), Hal. 12-24.

Lilis Maghfuroh, S.K.N.M.K. Dan Prof. Dr. Harsono Salimo, S.A. (2019j
Panduan Deteksi Dini Tumbuh Kembang Anak Prasekolah Usia 3-6
Tahun. Cv Pena Persada.

Muhibullah, M. Et Al. (2021) Pendidikan Anak Prasekolah. Edu Publisher.

ulawarman JlI Kuaro, U., Kelua, G. Dan Samarinda Ulu, K. (2024) “Bahasg
Lisan Pada Anak Usia 4 Tahun Dengan Keterlambatan Bicara (Speech
Delay) Oral Language In 4 Years Old Children With Speech Delay,” 7,
Hal. 421-430. Tersedia Pada:
Https://Diglosiaunmul.Com/Index.Php/Diglosia/Article/View/959.

unawaroh, S., Nurwijayanti, A.M. Dan Indrayati, N. (2019) “Gambaran
Perkembangan Motorik Halus Pada Anak Usia Prasekolah Dengan Metodd
Menggambar,” Community Of Publishing In Nursing (COPING), 7(1)
Hal. HIm. 54.

R ~GRtn SR LR

Nurjanah, N., Suryaningsih, C. Dan Putra, B.D.A. (2024) “Pengaruh Finger
Pamtmg Terhadap Perkembangan Motorik Halus Anak Prasekolah,”
Jurnal Keperawatan BSI, V(2), Hal. 65-73. Tersedia Pada:
Https://Doi.0rg/10.36082/Jmswh.

Nursalam. (2020) Nursalam. 2020a. Imu Keperawatan Pendekatan
Praktisnursalam. Ilmu Keperawatanpendekatan Praktis. 2020b. Populasi;
Sampel, Sampling, Dan Besar Sampel. Metodologi Penelitian Ilimu
Keperawatan.

adillah, M.P. et al. (2023). Kolase Media Bahan Alam. Edu Publisher.

1% A v R

ongpalilu, F. et al. (2023). Perkembangan Pesera Didik: Teori & Konsep
Perkembangan Peserta Didik Era Society 5.0. PT. Sonpedia Publlshlng
Indonesia.

ivanica, R. Dan Oxyandi, M. (2024). ld=Mvxseaaaqgbaj. Penerbit Salemba.
izqy, M. et al. (2025). Hubungan Status Gizi Dengan Perkembangan Anak Di
Desa Pematang Kuala Kabupaten Serdang Bedagai The Relationship Of
Nutritional Status And Child Development In Pematang Kuala Village ,

R s Rkl * R

Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan
45



Q Sekolah Tinggi lImu Kesehatan Santa Elisabeth Medan

Serdang Bedagai Regency.

Rohanah, S. Dan Watini, S. (2022) “Meningkatkan Keterampilan Motorik Halus
Melalui Kegiatan Mewarnai Dengan Model ATIK Pada Kelompok B D{
RA Manarul Huda,” Aksara: Jurnal Ilmu Pendidikan Nonformal, 8(3);
Hal. 1725. Tersedia Pada: Https://Doi.Org/10.37905/Aksara.8.3.1725-
1736.2022. !

Satalar, T. Et Al. (2025). Pengaruh Bermain Plastisin Terhadap Perkembangan
Motorik Halus Anak Prasekolah Di Paud Al-Ghazy Banin Palangkaraya'
10(1), Hal. 1-7.

Setianingsih, S., Suzanti, L. Dan Widjayatri, D. (2024) “Pemanfaatan Kain Perca
Dalam Kegiatan Menganyam Untuk Mengembangkan Motorik Halus
Anak Usia 5-6 Tahun,” 5(1), Hal. 572-583. Tersedia Pada;
Https://Doi.Org/lO.37985/Murhum.V5i1.611.
Sitanggang, T.W., Anggraini, D. Dan Puspitasari, 1. (2022) “Pengaruh Terapt
Bermain Puzzle Terhadap Perkembangan Motorik Halus Pada Anak
Prasekolah Usia 3-5 Tahun,” Jurnal Medikes (Media Informast
Kesehatan), 9(1), Hal. 39-46. Tersedia Pada:
Https://D0i.0rg/10.36743/Medikes.VV9i1.326. '
yarifah, A. (2022) Mengembangkan Motorik Halus Anak Prasekolah Dengan'
Paper Toys. Penerbit NEM.

gy

arigan, H.N. (2023) “Pengaruh Permainan Plastisin Terhadap Perkembangan
Kemampuan Motorik Halus Anak Usia Prasekolah Di Tk Swasta Karunia
Medan Johor,” Jurnal Penelitian Keperawatan Medik, 6(1), Hal. 1- 9:
Tersedia Pada: Https://Doi.Org/10.36656/Jpkm.V6i1.1560.

_____________|______

|dyan|ngrum (2024). Efektivitas Terapi Bermain Plastisin Dalam Menmgkatkari
Ketrampilan Motorik Halus Anak Usia Pra Sekolah. 15(01), Hal. 86-93.

Widyawaty, E.D. (2021) “Gambaran Perkembangan Motorik Halus Pada Balitg
Usia 3-5 Tahun Di PAUD Al-Usman,” JECIE (Journal Of Early
Childhood And Inclusive Education), 5(1), Hal. 26-32. Tersedia Pada*
Https://Doi.0rg/10.31537/Jecie.VV5i1.610. '

Wigati, P. Wahyu Et Al. (2023) “Pengaruh Pemberian Stimulasi Permainan Puzzlé
Terhadap Perkembangan Motorik Halus Anak,” Jurnal Bidan Pintar, 3(2)
Tersedia Pada: Https://Doi.Org/10.30737/Jubitar.VV3i2.4271.

Wonosari, K.E.C. Dan Bondowoso, K.A.B. (2024) “Prasekolah Di Tk Kemal
Bhayangkari,” 8(9), Hal. 59-65.

J 7> TN « b J .

Waulandari (2024) “Hubungan Status Gizi Dengan Perkembangan Motorik Halu

Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan
46



—gue Sekolah Tinggi 1lmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan

Pada Anak Usia Pra Sekolah,” Jurnal Keperawatan Florence Nightingale,:

i 7(2), Hal. 131-137.
Https://Doi.Org/10.52774/Jkfn.V7i1.157.

Indonesia.

LEMBAR PERSETUJUAN
(INFORMED CONSENT)

Kepada Yth,
Calon responden penelitian

:Di TK Asisi Medan

:Nama Orang tua/wali anak
:Nama anak
:Kelas anak

Dengan Hormat,

:Saya yang bertanda tangan dibawabh ini

Nama : Arief Nofanolo Daeli

Yuandana, T., Fitriyono, A. Dan Rahmawati, R.L. (2024) Media Pembelajaran

Tersedia Pada;

Berbahan Dasar Cangkang Kerang Bagi Anak Usia Dini. Bayfa Cendekid

Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan
47



Sekolah Tinggi lImu Kesehatan Santa Elisabeth Medan

E

Program Studi : S1 Keperawatan
No HP : 0823 6707 2373

Setelah saya membaca prosedur penelitian yang terlampir, saya mengerti

oSttt T T Tt T T

an memahami dengan benar prosedur penelitian dengan judul “Gambaran
erkembangan Motorik Halus pada Anak TK A Di Tk Asisi Medan Tahun
024 ” saya mengizinkan anak saya untuk ikut berpartisipasi dalam penelitian ini.

Demikian pernyataan ini dibuat dengan sebenarnya tanpa ada tekanan dar

OoTTTTTTIN U T

ihak manapun.

Medan,

anda tangan orang tua/wali peneliti

) ( Arief Nofanolo Daeli)

Lembar Informasi

1
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o
!
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1
1
1
I
I
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1
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1
1
1
I
I
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1
1
1
I
I
I
1
1
1
1
1
I
I
I
1
1
1
1
1
I
I
I
1
1
1
1
1
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I

___________________7\____________|________________

Saya yang bernama Arief Nofanolo Daeli, Mahasiswa Sekolah tinggi Ilmdl
Kesehatan Santa Elisabeth Medan akan melakukan penelitian yang berjudul “GambaraﬂI
Perkembangan Motorik Halus Pada Anak TK A Di Tk Asisi Medan Tahun 2024” saya
memohon kesediaan orang tua/wali anak untuk memberikan izin untuk berpart|5|pasi

dalam penelitian ini. !

a. Kesukarelaan berpartisipasi dalam penelitian Orang tua/wali anak berhak:
menolak atau mengizinkan anak untuk ikut serta dalam penelitian ini tanpat:
paksaan, responden juga bebas berubah pikiran atau mengundurkan diri disetiap:
saat tanpa dikenakan sanksi apapun. Bila tidak bersedia berpartisipasi maka hai
tersebut tidak akan mempengaruhi hubungan dengan peneliti.

b. Prosedur penelitian
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E

Apabila orang tua mengizinkan anak ikut serta dalam penelitian ini, maka orang
tua/wali anak menandatangani lembar persetujuan. Prosedur lainya:

1) Saya menjelaskan kepada orang tua/wali responden tentang bagalman
penelitian yang akan dilakukan.

2) Penelitian ini dilakukan dengan mengobservasi motorik halus anak'
mengunakan Denver Developmental Screening Test. '

3) Saya akan meminta anak melakukan tes sesuai dengan umur anaN
mengunakan lembar observasi seperti meminta anak mengambar dar]
memilih garis yang panjang. |

c. Kewajiban responden penelitian :
Sebagai responden penelitian, anak berkewajiban mengikuti petunjuk dan
prosedur penelitian seperti yang tertulis diatas. Bila ada hal yang belum jelas;
orang tua atau wali dapat menanyakan lebih lanjut kepada peneliti.

d. Risiko penelitian
Tidak ada risiko dalam penelitian ini, penelitian ini tida ada berpengaruh negati
kepada responden.

L | W

e. Manfaat
Manfaat yang anak dapatkan melatih, menstimulasi dan mengetahui kategor
perkembangan motorik halus pada anak.

L D

f. Kerahasiaan
Semua informasi yang berkaitan dengan identitas anak akan dirahasiakan dan
hanya akan diketahui oleh peneliti. Hasil penelitian akan dipublikasikan tanpa
melibatkan identitas anak tersebut. '

g. Informasi tambahan
Orang tua atau wali diberikan kesempatan untuk menanyakan semua hal yang
belun jelas sehubuingan dengan penelitian ini. Bila sewaktu-waktu memrlukarn
informasi bisa memnghubungi No. hp peneliti di lembat persetujuan.
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Denver i

BULAN 2 4 6

PEMERIKSA : NAMA :
TANGGAL : TANGGAL LAHIR
NO.CM:

Prosentase anak yang lulus
2 s 78

Berdasarkan laporan IL
No. Lihat Halaman | jacanTESY
belakang T A

PERSONAL SOSIAL

ADAPTIF - MOTORIK HALUS

| 'meniry sunyI kaTAKATA
Saru

[ evoveice anan

BAHASA

MOTORIK KASAR

—
Lm:w SEAUA DIMENGERTI
T

TES PERILAKU
(Perhatikan kotak utk. Tes 1,2atau3)
Khusus 1 2 3

Ya

Patuh

Selalu patuh 123
Biasanya patuh
Kadang kadang patuh

 Tertarik sekeliling 1 2 3
Tanggap :
Agar tidak tertarik
Sangat tidak tertarik

'Ketakutan 1 2 3
Tidak
Agak
Sangat

e

1969, 1989, 1990 W.K. Frankenburg dan J.B. Dodds c 1978 W.K Frankenburg

Lama Perhatian
Cukup 1.2.3

Agak terganggu
Sangat terganggu

WWW.ELHOODA.COM

|91 1ilwv¥1|aIYYVI2a|II3|IIf4IIlelTlrs
TAHUN

Denver Development Screening Test (DDST), Penilaian Hasil Ukur Untuk

Usia 3-6 Tahun.
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PETUNJUK PELAKSANAAN

Mengajak anak sntuk tersenyum deagan memberl senyuman, berbicara das melambaikan tasgan, jangan menyeatuh anak,

2. Anak harus mengamati tanganaya selama bederapa detik,

3. Orasg tua dapat memberd petunjuk cara menggosok gigl dan mesaruh pasta pada sikat gigi.

4 Anak tidak hares mampu meaalikas sepatu atau meapkancisg bdaju / meautup ritsleting di dagian belakang.

& Gerakan benasg perlaban liban, seperti busver secara bolak-ballk dard satu sis Kesisi lainnya kira-Kira berjarak 20 cm (8 inchl ) diatas
muks anak. %

6. Lulus Jika anak memegang kericikan yang éi seatehkan pada belakang atau ujung jarinys.

7. Lules "ln anak berusaha mencarl kemana benang ity menghilang. Besaeg harus dijatohkan secepataya darl pandangan anak tasps
pemeriksa meaggerakkan tangannya,

8 Asak hares memindabkan balok dari tangas satu ke tangan laisnya tanpa bantwan dari tebehnys, melot slan meja,

9, Lules jika asnak dapat measgambil manik - manlk dengas mengganakas ibe jari dao jarinys (menjimpit),

10, Garis boleh bervariash, sekitar 30 derajat atau Iau:s dari garis yang dibuat oleh pemeriksa,

11, Bustlah genggassan tangan dengan tbu jarl menghadap keatas dan geyangkan ibu jari. Lelus jika anak dapat menlrakan gerakan
tanpa mesggerakkan jari sclain ibu jarinys

15, Lulus jiks membentok 13, Garls sans yaeg lebih pasjang 14, Lades Jika kedun garls 15, Blarkan amak
lingkaran tertutup. Gagal (bukan yang kebik besar). patarhab berpotongan mendekati mencestoh
Jika gerakas teray Keatas secars terdalik das elangl titik tengah dahulu, bita gagal
melioghar { Dol S dard 3 atan § dari 6) berilak petusjuk
Waktu meageji no, 12, 14 dan 15 jangan mesyebutkan nama bestuk, ustuk wo, 12 dan 14 jasgan memberi
petunjuk / contoh,

16, Wakto menllal, sethap pasang (2 tangan, 2 kak) dan seterwsnya) Mitunglah sebagal satu baglan,

17, Masukkan sty kobuy Kedalam canghis kemedisn kocok perlahan « lahan didekar telings anak tetapi diear pandangan snak, slangi
pada tedinga yang Jaln

IR Tunjukkan gambar dan sureh ssak menycbothan namanys ( tidak diderd nilad jika hnx.:'hnr s2ja ). Jiks menyebut kurang dari 4
nama gambar vang benar, maka suruh anak meswnjuk ke gambar sesvai dengan yang dischutkan oleh pemerikoa,

19 {;u;ul:; b::ch. Katakan pada anak untuk menunjukkan mans hideng, mata, telinga, mulet, tangan, kaki, perut dam rambut

Lulus ari s,

0. Guoakas gambar, tanyakan pada amak | mana yang terbang ... berbunyi meeng?.......berbiearat i
berlari m P ? Lubss 2 darl §, 4 darl &

2. Tanyakan pada anak : Apa yang kamu lakukan bila kamu disgia 7.........capai? Lapar®.........Lulus 2 dari 3, 3 dari §,

1. Taoyakse pads anak : Apa gensaya cangkie? ... Apa pesanys kunil........Apa genanya ’(!F-._...Klu ~ kala yang meovajukkan
keglatan harws termasu dlll:?lwahl anak.

13, Lulus jika anak meletakkas dan menyebutkan desgan beaar berapa banyaknya kebas dintas kertasimeja ( 1, 5 ).

4 Katakan jika anak : Letakkan kubus dintas meja, dibawah meja, dimeks pemeriksa, dibelakang pesserikaa. Lulus 4 dari 4, (Jangan

b anak denga juk, mengperakkan kepala stau mata).

IS Tamyakan pade anak @ Apa le belaZo...u danau?e. meja? umah? pirang? korden?
pagarl..... langit-laagit?. ... Lutas jika dijelaskan sesual dengan guoanya, beatuknya, dibuat dari apa atse kategori smum
{seperti plsang itw beak bukan hanys Kuniog) Ledes § dari 8 atan 7 dari §,

16 Tasyakan pads Anak : Jika kada itu besar, key it oo ik aphite panas, o itee..? .. jika matahari bersinar pada siang
hari, bulan bercahaya pada. T Lulus T dari 3.

1T, Anak hanya boleh menggenshan d ataa kayw palaog, bukan orang, tidak beleh mer:

5 Anak Barss melemparkan bola diatas babu ke arah pemeriksa pads jarak paling sedikit 1 meter (3kaki).

19.  Anak hares soclompat selampani lebar kertas 22 cm ( £5 Inchl ),

3. Katakan pada anak untok berjalan lurus ked Tumsit berjarak L3 cm (1 lnchi ) darl ibw Jard kaki. Pemeriksa belel
membert contoh. anak barus beejalan 4 langhab bertarutan.

3, Pada tahus kedua, scparah dart anak normal tidak selate patuh.

Pengamatan :
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