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Abstrak 

 

Masih banyak ditemukan masalah pertumbuhan dan perkembangan anak balita di 

Indonesia salah satu yang menjadi permasalahan ialah masih ditemukan kurangnya  

kesadaran keluarga untuk memantau pertumbuhan dan perkembangan balita. 

Pentingnya melakukan pemantauan pertumbuhan dan perkembangan agar balita yang 

mengalami masalah segera dapat ditangani dengan tepat, karena keterlambatan bisa 

dicegah jika ditemuka secara dini, pengetahuan keluarga dalam melakukan pemantauan 

pertumbuhan dan perkembangan harus diiringi oleh peran tenaga kesehatan agar 

keluarga tidak dapat memperoleh pengetahuan yang sesuai dengan tahapan 

pertumbuhan dan perkembangan, oleh sebab itu Bidan adalah lini terdepan dalam 

melakukan edukasi kepada masyarakat agar kasus keterlambatan pertumbuhan dan 

perkembangan berkurang. Tujuan dari penelitian ini untuk mengetahui Gambaran 

Pelaksanaan Program Edukasi Pertumbuhan dan Perkembangan Anak Balita di Praktik 

Mandiri Bidan Wilayah Kerja Puskesmas Bugel Kota Tangerang Tahun 2022. Objek 

dalam penelitian ini adalah pemilik PMB yang berada di wilayah kerja Puskesmas 

Bugel, asisten bidan, ibu yang memiliki balita. Penelitian ini dilaksanakan pada Praktik 

Mandiri Bidan wilayah kerja Puskesmas Bugel Kota Tangerang. Penelitian ini 

dilaksanakan pada bulan febuari 2023, instrumen penelitian ini adalah pedoman 

wawancara, buku catatan, check list, kamera, handphone. Hasil dari wawancara dan 

telaah dokumen didapatkan masih banyaknya bidan kurang interaktif menyampaikan 

edukasi pertumbuhan dan perkembangan karena kurangnya media edukasi dalam 

menyampaikan informasi kesehatan tersebut. 

Kata kunci : Edukasi, Pertumbuhan dan Perkembangan 
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Abstract 

 

There are still many problems with the growth and development of toddlers in 

Indonesia. One of the problems is that there is still a lack of family awareness to 

monitor the growth and development of toddlers. The importance of monitoring growth 

and development so that toddlers who experience problems can be handled 

appropriately, because delays can be prevented if found early, family knowledge in 

monitoring growth and development must be accompanied by the role of health workers 

so that families cannot obtain knowledge according to the stages growth and 

development, therefore midwives are the front line in educating the public so that cases 

of delayed growth and development are reduced. The purpose of this study was to find 

out the description of the implementation of the Education Program for Growth and 

Development of Toddlers in the Midwives' Independent Practice in the Work Area of 

the Bugel Health Center, Tangerang City in 2022. The objects in this study were PMB 

owners in the work area of the Bugel Health Center, assistant midwives, mothers with 

toddlers . This research was carried out at the Midwife Independent Practice in the 

working area of the Bugel Community Health Center, Tangerang City. This research 

was conducted in February 2023, the research instruments were interview guides, 

notebooks, check lists, cameras, cellphones. The results of the interviews and document 

review found that there were still many midwives who were less interactive in conveying 

growth and development education due to the lack of educational media in conveying 

this health information. 
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PENDAHULUAN 

Semua anak yang di Indonesia diharuskan tumbuh bebas dari kekurangan 

(berpengehasilan sangat rendah), sehat jasmani dan rohani serta mendapatkan 

pendiidikan yang baik. Negara harus memastikan bahwa anak-anak yang hidup di 

Indonesia aman, nyaman dan bahagia untuk menjamin pembangunan masyarakat 

Indonesia yang berkelanjutan. dimulai dari anak-anak, agar anak-anak tersebut 

memiliki masa depan yang memberikan kontrbusi terbaik bagi bangsa dan negara (1). 

Kualitas suatu bangsa diukur menurut asal daya manusianya, sehingga bangsa dengan 

anak-anak yang cerdas dan sehat merupakan sumber daya yang sangat berharga bagi 



kelangsungan hidup bangsa.  Oleh karena itu, pengembangan sumber daya manusia 

yang optimal memerlukan kesadaran, kemauan dan kemammpuan masyarakat. untuk 

hidup sehat (2). Upaya pemerintah Indonesia untuk memberikan pelayanan yang optimal 

bagi tumbuh kembang anak dilakukan pada saat anak lahir pada usia 5 tahun, tujuannya 

adalah agar anak didampingi secara mental, emosional, sosial, fisik dan intelektual. . 

Perspektif semua dicapai untuk menjaga kelangsungan dan kualitas hidup anak (3). 

Keterlambatan perkembangan merupakan keterlambatan dalam bidang bicara, bahasa, 

motorik, perkembangan sosial dan kognitif serta mencakup kecacatan 

intelektual/keterbelakangan mental dan gangguan perkembangan yang menyebar, 

termasuk autism(4). Masalah keterlambatan perkembangan menjadi suatu hal yang 

serius bagi negara berkembang maupun negara maju, penyimpangan yang terdeteksi 

sebelum anak memasuki usia sekolah sehingga penyimpangan perkembangan tersebut 

tidak dapat diobati. Anak-anak yang terdeteksi setelah masa itu kehilangan kesempatan 

untuk berpartisipasi dalam intervensi perkembangan dini dan/atau layanan anak usia 

dini, yang terkait dengan manfaat jangka panjang(5). 

 Salah satu masalah pertumbuhan pada anak adalah peningkatan berat badan. 

Penelitian yang dilakukan oleh Suryamulwan dan Arimbawa (2016), didapatkan anak 

obes 17,2%, anak overweight 18,2%, anak dengan IMT normal 54,6%, dan anak 

underweight 10,0% dari total siswa sebanyak 1003 orang. Penelitian dilakukan di SD 

Saraswati V Kota Denpasar Bali. Adanya masalah atau gangguan pada pertumbuhan 

anak menunjukkan atau mengindikasikan adanya masalah atau gangguan kesehatan 

anak gejala yang muncul pada anak gangguan pertumbuhan adalah adanya kelebihan 

atau kekurangan produksi hormone pertumbuhan, yang akan memberikan gejala pada 

anaknya, gangguan pertumbuhan pada anak usia pra sekolah akan memberikan dampak 

terhadap kemampuan anak dalam belajar, hal ini sekaligus didukung dengan bahwa 

pada usia pra sekolah ini merupakan golden age bagi perkembangan anak(7). Jumlah 

balita menurut profil kesehatan Indonesia 2018 adalah sebanyak 14.188.458 jiwa. 

Namun angka keterlambatan pertumbuhan dan perkembangan masih cukup tinggi yaitu 

sekitar 5−10% mengalami keterlambatan perkembangan umum dua dari 1.000 bayi 

mengalami gangguan perkembangan motorik dan 3 sampai 6 dari 1.000 bayi juga 

mengalami gangguan pendengaran, serta satu dari 100 anak mempunyai kecerdasan 

kurang dan keterlambatan bicara(8). Berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh South 

East Asian Nutrition Survey (SEANUTS) didapati bahwa 21,6% balita di Indonesia 

terdeteksi mengalami penyimpangan perkembangan penyimpangan tersebut antara 



lain: 11,5% mengalami keterlambatan dalam motorik kasar; kemandirian (personal-

social) sebesar 14,5%, adaptif-motorik halus 11,8% dan keterlambatan dalam 

perkembangan bahasa sebanyak 15,8%. Presentase penyimpangan perkembangan 

terdeteksi paling besar pada kelompok bayi (6-12 bulan) yaitu sebanyak (45,8%). Hal 

ini menunjukkan bahwa pemantauan tumbuh kembang anak di Indonesia masih 

membutuhkan perhatian serius(9). Penelitian sebelumnya telah menunjukkan bahwa 

85% orang dengan gangguan perkembangan di negara berpenghasilan rendah dan 

menengah tidak menerima pengobatan yang memadai. Gangguan ini cenderung 

bertahan hingga dewasa, dan tingkat keparahan masalah motorik mungkin berhubungan 

dengan kinerja fungsional pada aktivitas penting dalam kehidupan sehari-hari, seperti 

tulisan tangan dan pengorganisasian/menemukan objek. Selain masalah motorik, 

masalah perkembangan lainnya juga umum dijumpai. Diperkirakan 68% anak dengan 

gangguan koordinasi perkembangan juga memiliki diagnosis lain, termasuk gangguan 

perhatian dan hiperaktivitas, gangguan belajar, masalah perilaku, emosi, dan bicara dan 

bahasa. Beberapa penelitian telah menggambarkan dampak negatif dari keterlambatan 

perkembangan pada anakanak, diantaranya masalah emosional, perilaku dan kesehatan 

di kemudian hari, kesulitan dalam pengasuhan anak dan hubungan orang tua-anak, 

prestasi pendidikan, dan dampak ekonomi pada keluarga dan masyarakat(10). 

Salah satu program Puskesma untuk mencegah gangguan perkembangan pada anak 

adalah Program Stimulasi Deteksi Dini dan Intervensi Perkembangan (SDIDTK). 

Penyimpangan dalam penampilan. Laporan perkembangan anak ibu telah menunjukkan 

bahwa informasi orang tua tentang kemampuan anak penting dalam memprediksi cacat 

perkembangan(3). Di antara sekian banyak masalah kesehatan, masalah tumbuh 

kembang anak juga meliputi masalah kesehatan, pertumbuhan adalah pertumbuhan 

dimensi fisik seseorang, sedangkan perkembangan adalah peningkatan kemampuan 

aktivitas individu, pertumbuhan dan perkembangan sangat penting. di masa lalu untuk 

usia anak kecil (1-5 tahun) karena harus diawasi. Permasalahan pemantauan tumbuh 

kembang bayi adalah rendahnya kesadaran keluarga anak tentang pemantauan tumbuh 

kembang bayi dan faktor lainnya (11). Lingkungan rumah merupakan lingkungan yang 

paling penting bagi anak. Berbagai bukti menunjukkan bahwa nutrisi yang penuh 

perhatian dan pola asuh memainkan peran penting dalam perkembangan, peran 

keluarga dan kemampuan ibu untuk mengidentifikasi keterlambatan dalam proses 

perkembangan anak sangat penting untuk merangsang anak pada tahap fisik sedini 

mungkin. , aspek psikologis dan sosial sesuai dengan kebutuhan usianya, kurangnya 



pengetahuan dan keterampilan orang tua untuk deteksi dini tumbuh kembang, 

gangguan tumbuh kembang berupa gangguan pertumbuhan, perkembangan dan 

kesehatan mental, contohnya seperti down syndrome, perawakan pendek dan 

autisme, karena itu, pengetahuan ibu sangat diperlukan agar terjadi interaksi yang 

optimal antara ibu dan anak serta tercipta lingkungan yang sesuai untuk mendukung 

perkembangan anak(12). Media edukasi kesehatan merupakan sarana penyampaian 

informasi atau penampil pesan tentang kesehatan baik melalui media cetak, elektronik 

(televisi, radio, komputer dan sebagainya), dan media papan yang bertujuan untuk 

meningkatkan pengetahuan dan merubah perilaku ibu. Penggunaan media edukasi 

kesehatan yang tepat dalam penyampaian informasi dengan disesuaikan pada 

kebutuhan sasaran merupakan salah satu faktor penting yang menunjang peningkatan 

pengetahuan. Media edukasi tumbuh kembang anak yang digunakan oleh masyarakat 

adalah Buku Kesehatan Ibu dan Anak (KIA) yang berisi informasi dan pedoman 

perawatan kesehatan yang memadai bagi bayi dan balita sehingga dapat tumbuh dan 

berkembang secara optimal. Penggunaan Buku KIA di Indonesia sudah sangat baik, 

namun pemanfaatan buku KIA sebagai media edukasi dirasa masih sangat minim. 

Sebagian besar ibu memanfaatkan buku KIA hanya sebatas alat pencatatan status 

kesehatan balita saja bukan sebagai sarana media edukasi. Dari hasil wawancara yang 

dilakukan kepada ibu balita di Wilayah Kerja Puskesmas Bugel, yaitu 7 dari 10 ibu 

balita mengatakan hanya menggunakan buku KIA sebagai alat pencatatan saat 

posyandu atau saat pemeriksaan. Ibu balita mengatakan kurang memanfaatkan buku 

KIA sebagai sarana edukasi(13). 

Dinas Kesehatan Kota Tangerang melaksanakan berbagai program untuk 

melaksanakan kegiatan SDIDTK di seluruh Puskesmas Kota Tangerang. Kegiatan yang 

telah dilaksanakan antara lain pemberian buku KIA, manual SDIDTK di institusi 

kesehatan dasar, pemberian formulir laporan kesehatan dan semua formulir laporan 

kesehatan untuk semua bayi dan anak prasekolah, serta memberikan pelatihan SDIDTK 

bagi petugas kesehatan di seluruh puskesmas di kota Tangerang (14). Praktik bidan 

mandiri sebagai pelaksana deteksi dini melalui kegiatan SDIDTK sangat diperlukan 

untuk menemukan kelainan perkembangan dini, kelainan perkembangan dan kelainan 

mental-emosional pada anak, sehingga intervensi dan stimulasi dapat diberikan sedini 

mungkin untuk mencegah kelainan tumbuh kembang . . dan kelainan mental emosional 

mereda(8). Berdasarkan pemeriksaan pendahuluan yang dilakukan di PMB O Kota 



Tangerang, terdapat 20 kunjungan anak. Dari jumlah tersebut dilakukan pemeriksaan 

KPSP terhadap 10 anak, diperoleh hasil 8 anak dengan hasil KPSP yang dapat diterima 

dan 2 anak dengan hasil yang mencurigakan. hasil hasil KPSP. Merujuk pada hasil 

penelitian Nugrahaningtyas (2020) menunjukkan bahwa terdapat hubungan antara 

pengetahuan orang tua dengan pelaksanaan stimulasi perkembangan pada anak 

prasekolah usia 2 tahun. Demikian pula UU RI Pasal 50 Nomor 4 Tahun 2019 tentang 

Kebidanan memuat kewenangan bidan untuk memantau tumbuh kembang bayi, balita 

dan anak prasekolah, serta deteksi dini kasus komplikasi, gangguan tumbuh kembang 

dan rujukan. Evaluasi terhadap program SDIDTK menunjukkan apakah program 

tersebut telah berjalan sesuai dengan rencana dan standar yang telah ditetapkan. 

Evaluasi dilakukan untuk mengevaluasi program yang sedang berjalan atau sedang 

berjalan. Saat melakukan evaluasi, ada tiga aspek yang harus dievaluasi, yaitu input, 

proses (proses), evaluasi hasil (15).  

METODE 

Metode penelitian ini menggunakan penelitian evaluatif agar bisa mengetahui seberapa 

jauh program dilaksanakan, desain penelitian ini menggunakan mix methode yaitu suatu 

metode penelitian yang menggabungkan atau mengkombinasikan antara metode 

kuantitatif dan kualitatif (22). Pada penelitian ini metode kuantitatifnya yaitu melakukan 

wawancara dan metode kualitatifnya yaitu telaah dokumen. 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

a. Input  

1) Kebijakan  

Dari hasil wawancara diatas dapat disimpulkan bahwa kebijakan melakukan 

edukasi pertumbuhan dan perkembangan anak balita ini ada beberapa yang 

belum mengetahui, namun ada juga yang sudah mengetahui, mereka melakukan 

edukasi ini berdasarkan tugas dan kewenangan mereka sebagai bidan salah 

satunya adalah memberikan promosi kesehatan pada anak balita, kebijakan 

adalah rangkaian konsep dan asas yang menjadi pedoman dan dasar rencana 

dalam pelaksanaan suatu pekerjaan, kepemimpinan, dan cara bertindak (20). 

Dalam memberikan edukasi pertumbuhan dan perkembangan berdasarkan 

Peraturan Pemerintah R.I. No. 65 tahun 2005 tentang Pedoman penyusunan dan 

penerapan Standart Pelayanan Minimal telah disebutkan pelayanan kesehatan 

anak salah satu kegiatannya adalah upaya deteksi dan stimulasi dini tumbuh 

kembang balita dan prasekolah dan menurut Peraturan Menteri Kesehatan R.I 

https://id.wikipedia.org/wiki/Konsep
https://id.wikipedia.org/wiki/Pedoman


No 320 Tahun 2020 tentang Standar Profesi Bidan yaitu bidan memiliki 

keterampilan dalam melaksanakan promosi mengenai Pertumbuhan dan 

Perkembangan (21). 

2) Sumber Daya Manusia 

Dari hasil wawancara diatas dapat disimpulkan bahwa sumber daya manusia 

dalam melakukan edukasi pertumbuhan dan perkembangan anak balita ini 

sudah cukup menguasi apa saja yang harus mereka sampaikan mengenai 

pertumbuhan dan perkembangan anak balita, namun masih ada beberapa yang 

masih belum mengikuti seminar atau pelatihan mengenai pertumbuhan dan 

perkembangan anak ini hal ini sesuai dengan pendapat Azwar (2016) yang 

mengatakan bahwa pelatihan pada tenaga kesehatan dalam memberikan 

penyuluhan sangatlah penting agar penyuluhan tersebut berjalan dengan efektif 

serta dapat diterima dan diimplemintasikan oleh orang yang diberikan 

penyuluhannya. 

3) Sarana dan Prasarana 

Dari hasil wawancara diatas dapat disimpulkan mengenai sarana dan prasarana 

dalam melakukan edukasi pertumbuhan dan perkembangan anak balita ini ada 

beberapa dari bidan tersebut yang memiliki media edukasi seperti poster, sosial 

media, leaflet namun ada beberapa juga yang menggunakan buku KIA atau 

buku SDIDTK dalam memberikan edukasi tersebut, namun sangat disayangkan 

beberapa dari mereka masih kurang untuk memberikan edukasi hanya dari 

media seperti itu saja. Untuk melakukan proses edukasi pertumbuhan dan 

perkembangan dibutuhkan sarana dan prasarana yang memadai agar proses 

edukasi berjalan dengan baik dan sesuai dengan tujuan, namun dari hasil 

wawancara yang telah dilakukan masih banyak sarana yang kurang untuk 

memberikan edukasi mengenai pertumbuhan dan perkembangan anak balita. 

 

b. Proses  

1) Perencanaan Program  

Dari hasil wawancara diatas dapat disimpulkan mengenai prencanaan program 

melakukan edukasi pertumbuhan dan perkembangan anak balita ini tidak ada 

yang memiliki jadwal khusus, walaupun tidak memiliki jadwal khusus mereka 

selalu menyempatkan untuk memberikan edukasi pertumbuhan dan 



perkembangan ini dan juga ada beberapa yang sudah berkerjasama dengan 

tenaga kesehatan lainnya untuk memberikan edukasi ini 

2) Pelaksanaan Program 

Dari hasil wawancara diatas dapat disimpulkan mengenai pelaksanaan 

program melakukan edukasi pertumbuhan dan perkembangan anak balita ini 

ada beberapa yang tanya jawab, pengisian form ceklis buku KIA atau pengisian 

lembar KPSP, jika ditemukan penyimpangan mereka memberikan edukasi 

mengenai stimulasi atau melakukan rujukan jika tidak berhasil dengan stimulasi 

yang sudah disampaikan Pelaksanaan program edukasi tumbuh kembang anak 

balita dilakukan di praktek mandiri bidan dengan memberikan penyuluhan, 

pelatihan, dan konseling. Hal ini dilakukan agar tenaga kesehatan bisa 

memberikan konseling kepada ibu dan balita yang telah diatur didalam buku 

pedoman SDIDTK dan bisa mendapatkan masalah yang sedang terjadi pada 

balita.  

 

c. Output  

1) Ketepatan Sasaran 

Dari hasil wawancara diatas dapat disimpulkan bahwa ketepatan sasaran 

melakukan edukasi pertumbuhan dan perkembangan anak balita sudah sangat 

tepat karena semua balita yang datang diberikan edukasi dan mendapatkan 

penanganan yang lanjut apabila ditemuka suatu masalah pertumbuhan dan 

perkembangan 

2) Tercapainya Cakupan Program 

Dari hasil wawancara diatas dapat disimpulkan mengenai tercapainya cakupan 

program melakukan edukasi pertumbuhan dan perkembangan anak balita ini 

masih belum tercapai karena masih banyak ditemukan penyimpangan atau 

masalah pertumbuhan dan perkembangan anak balita 

 

KESIMPULAN 

Berdasarkan hasil pengumpulan dan pengolahan data diatas maka dapat ditarik 

kesimpulan cakupan edukasi pertumbuhan dan perkembangan anak balita masih rendah 

karena keterbatasan waktu dalam melakukan edukasi, pelaksanaan edukasi tidak 

memiliki jadwal sehingga tidak ada waktu khusus untuk memberikan edukasi dan 

rencana stimulasi pada orang tua balita ketika dirumah, kurangnya media dalam 



memberikan edukasi pertumbuhan dan perkembangan sehingga dapat diberikan 

rekomendasi pemecahan masalah terkait Evaluasi Proses Edukasi Pertumbuhan dan 

Perkembangan Anak Balita sebagai berikut : 1) Bidan menentukan waktu khusus untuk 

melakukan edukasi pertumbuhan dan perkembangan sehingga semua cakupan yang 

ingin diberikan tercapai, dengan waktu yang tepat maka proses edukasi akan berjalan 

dengan lancar, sehingga diperlukan jadwal khusus untuk memberikan edukasi 

pertumbuhan dan perkembangan, 2) Pembuatan media edukasi seperti lembar balik 

atau leaflet, karena dalam menyampaikan suatu promosi kesehatan sangat diperlukan 

media sebagai perantara atau alat bantu dalam memberikan informasi edukasi tersebut 

agar memudahkan bidan dalam memberikan informasi dan media yang bisa dibawa 

pulang oleh ibu akan memudahkan ibu dalam membaca dan memudahkan ibu untuk 

mengingat apa saja yang harus dilakukan ketika ibu sedang melakukan stimulasi 

dirumah. 
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