
 
 

35 
 

BAB V 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

A. Gambaran Umum Lokasi Penelitian 

1. KeadaanِdemografiِPuskesmasِPampang 

PuskesmasِPampangِmerupakanِsalahِsatuِPuskesmasِ

dalamِwilayahِkerjaِDinasِKesehatanِKotaِMakassar.ِPuskesmasِ

Pampangِ termasukِ dalamِ wilayahِ kecamatanِ panakukangِ

tepatnyaِdiِkelurahanِpampangِdenganِluasِwilayahِ±ِ2,71ِkm².ِ

Puskesmasِ Pampangِ beralamatِ diِ jalanِ pampangِ 2ِ noِ 28ِAِ

Makassar.ِ 

2. DistrubusiِJumlahِPendudukِWilayahِKerjaِPuskesmasِPampang 

a. KelurahanِPampangِ:ِ17.748ِpenduduk 

b. KelurahanِPanaikangِ:ِ15.900ِpenduduk 

c. KelurahanِKarampuangِ:ِ10.593ِpenduduk 

3. KebijakanِMutu 

a. Memberikanِ pelayananِ kesehatanِ padaِmasyarakatِ denganِ

memperlihatkanِkebutuhanِdanِharapanِpelanggan.ِ 

b. Memperbaikiِprosesِpelayananِberdasarkanِfakta.ِ 

c. Mengutamakanِmutuِsecaraِmenyeluruhِdenganِmemberikanِ

pelayananِyangِberkualitasِprimaِuntukِkepuasanِpelangganِ

danِmeraihِkepercayaanِpelanggan. 

d. Menjadikanِbudayaِmutuِsebagai lِandasanِdalamِmemberikanِ

layananِ jasaِ pelayananِ kesehatanِ denganِ meningkatkanِ
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saranaِ danِ prasaranaِ kesehatan,ِ danِ meningkatkanِ sistemِ

informasiِ kesehatanِ danِ menejemenِ puskesmas,ِ sertaِ

mengembangkanِ kemitraanِ lintasِ sectorِ dalamِ upayaِ

peningkatanِkemandirianِmanyarakat. 

4. Visi,ِmisiِdanِmottoِpuskesmasِpampang 

a. VisiِTerwujudِmasyarakatِyangِsehatِdanِmandiriِdiِwilayahِ

kerjaِ puskesmasِ pampangِ melaluiِ penyelenggaraanِ

kesehatanِyangِoptimal. 

b. Misi 

1) Memberikanِ pelayanِ kesehatanِ tingkatِ pertamaِ secaraِ

professionalِyangِbermutu,ِmerataِdanِterjangkau 

2) Menjalinِkerjasamaِlintasِprogramِdanِlintasِsektorِdalamِ

pelayananِdanِpengembanganِkesehatanِMasyarakat 

3) Meningkatkanِ pembinaanِperanِ sertaِmasyarakatِ dalamِ

bidangِkesehatanِsehinggaِmasyarakatِbisa. 

c. MottoِUntuk Aِndaِkamiِada,ِkesembuhanِdanِkepuasanِandaِ

adalahِ kebahagiaِ dariِ niatِ ikhlasِ danِ hatiِ yangِ tulusِ kamiِ

memberikanِlayananِkesehatan. 

B. Hasil Penelitian 

PenelitianِiniِtelahِdilaksanakanِpadaِbulanِAprilِhinggaِbulanِ

Meiِ 2025.ِ Jumlahِ respondenِ dalamِ penelitianِ iniِ berjumlahِ 80ِ

respondenِyangِtelahِmemenuhiِkriteriaِinklusi.ِPengambilanِsampelِ

padaِ penelitianِ iniِ menggunakanِ teknikِ purposive samplingِ yangِ
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dimanaِpenelitiِ telahِmenentukanِkriteriaِ responden.ِPengumpulanِ

dataِ padaِ penelitianِ iniِmenggunakanِ lembarِ kuesionerِ polaِ asuhِ

orangtuaِdan lِembarِDDST.ِPenelitian iِniِmenggunakanِmetodeِcross 

sectional denganِpendekatanِujiِchi-square,ِdimanaِpenyajianِhasilِ

analisisِdataِdapatِdisajikanِdalamِbentukِtabelِdanِnarasiِsebagaiِ

berikut. 

1. AnalisisِUnivariat 

a. KarakteristikِRespondenِ 

Tabel 5.1 
Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan 

Karakteristik di Wilayah Kerja Puskesmas 
Pampang 

Karakteristik Frekuensi 

nِِِِِِِِِِِِِِِِِِِِِِِ% 

Usia Orangtua  
20-25ِtahun 19ِِِِِِِِِِِِِِِِِِ23,8 
26-35ِtahun 32ِِِِِِِِِِِِِِِِِِ40,0 
36-40ِtahun 29ِِِِِِِِِِِِِِِِِِ36,3 

Pendidikan  
SD 15ِِِِِِِِِِِِِِِِِِ18,8 
SMP 21ِِِِِِِِِِِِِِِِِِ26,3 
SMA 29ِِِِِِِِِِِِِِِِِِ36,3 
Perguruanِtinggi 15ِِِِِِِِِِِِِِِِِِ18,8 

Pekerjaan  
IRT 24ِِِِِِِِِِِِِِِِِِ30,0 
Wiraswasta 27ِِِِِِِِِِِِِِِِِِ33,8 
PNS 17ِِِِِِِِِِِِِِِِِِ21,3 
Lainnya 12ِِِِِِِِِِِِِِِِِِ15,0 

Usia Anak  
2ِtahun 42ِِِِِِِِِِِِِِِِِ52,5 
3ِtahun 38ِِِِِِِِِِِِِِِِِ47,5 

Jenis kelamin anak  
Lakiِlaki 30ِِِِِِِِِِِِِِِِِ37,5 
Perempuan 50ِِِِِِِِِِِِِِِِِ62,5 

Total 80                 100,0 

Sumber  Data primer, 2025 

Berdasarkanِtabelِ5.1ِdiketahuiِbahwaِsebagianِbesarِ

respondenِorangtuaِberusiaِ26-35ِtahunِsebanyakِ32ِorangِِ
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(40,0%),ِ sebagianِberusiaِ 20-25ِ tahunِ sebanyakِ19ِorangِ

(23,8%),ِ danِ respondenِ yangِ berusiaِ 36-40ِ sebanyakِ 29ِ

orangِ (36,3%).ِ Tingkatِ pendidikanِ respondenِ didapatkanِ

sebagianِbesarِrespondenِberpendidikanِSMAِsebanyakِ29ِ

orangِ(36,3%),ِdiikutiِberpendidikanِSMPِ21ِorangِ(26,3%),ِ

berpendidikanِ SDِ sebanyakِ 15ِ orangِ (18,8%),ِ danِ

PerguruanِTinggiِsebanyakِ15ِorangِ(18,8%).ِBerdasarkanِ

pekerjaan,ِ sebagianِ besarِ respondenِ adalahِ Wiraswastaِ

sebanyakِ27ِorangِ(33,8%),ِsebagianِberprofesiِsebagaiِIRTِ

sebanyakِ24ِorangِ(30,%),ِPNSِsebanyakِ17ِorangِ(21,3%),ِ

danِlainnyaِsebanyakِ12ِ(15,0%).ِ 

Sedangkanِ karakteristikِ anakِ berdasarkanِ usiaِ anak,ِ

sebagianِbesarِberusiaِ2ِtahunِsebanyakِ42ِorangِ(52,5%)ِ

danِyangِberusiaِ3ِtahunِsebanyakِ38ِorangِ(47,5%).ِUntukِ

jenisِ kelaminِ anak,ِ sebagianِ besarِ berjenisِ kelaminِ

perempuanِ sebanyakِ 50ِ orangِ (62,5%)ِ danِ laki-lakiِ

sebanyakِ30ِorangِ(37,5%).ِ 

b. PolaِAsuhِOrangِTuaِPadaِAnakِUsiaِ2-3ِtahun 

Tabel 5.2  
 Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Pola Asuh 

Yang Diterapkan Pada Anak Usia 2-3 Tahun di Wilayah 
Kerja Puskesmas Pampang 

Pola asuh Frekuensi Total 

 n %  

Demokratis 56 70,0 70,0 
Otoriter 13 16,3 86,3 
Permisif 11 13,8 100 

Total 80 100  

Sumber: Data Primer:2025 
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Berdasarkanِtabelِ5.2ِmenunjukkanِbahwaِdariِ80ِorangِ

respondenِsebagianِbesarِmenerapkanِpolaِasuhِdemokratisِ

sebanyakِ 56ِ orangِ (70,0%),ِ yangِ menerapkanِ polaِ asuhِ

permisifِsebanyakِ11ِorangِ(13,8%),ِdanِpolaِasuhِotoriterِ

sebanyakِ13ِorangِ(16,3%). 

c. Perkembanganِmotorikِkasarِanakِusiaِ2-3ِtahun 

Tabel 5.3 
Frekuensi Pekembangan Motorik Kasar Anak 

 Usia 2-3 Tahun di Wilayah Kerja Puskesmas Pampang 
 
 

 

 

 

 

Sumber Data Primer,2025 

Sedangkanِ berdasarkanِ hasilِ perkembanganِ motorikِ

kasarِ anakِ padaِ tabelِ 5.3ِ diِ dapatkanِ sebagianِ besarِ

perkembanganِmotorikِkasarِanakِnormalِatauِsesuaiِusiaِ

sebanyakِ 50ِ orangِ (62,5%),ِ caution/peringatanِ 20ِ orangِ

(25,0%)ِ danِ yangِ delay/terlambatِ sebanyakِ 10ِ orangِ

(12,5%).ِ 

 

 

 

 

 

Perkembangan 
motorik kasar 

Frekuensi Total 

 n %  

Normal 50 62,5 62,5 
Caution  20 25,0 87,5 
Delay 10 12,5 100 

Total 80 100  
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2. AnalisisِBivariat 

Tabel 5.4 
Analisis Hubungan Pola Asuh Orangtua dengan 

Perkembangan Motorik Kasar Anak Usia 2-3 Tahun  
di Wilayah Kerja Puskesmas Pampang 

 
Pola asuh 

Perkembangan motorik kasar   

Normal Caution  Delay Total ρ- 
value 

n % n % n %   

Demokratis 45 56,3 9 11,3 2 2,5 ِِ56  
0,000 
 

Otoriter 2 2,5 4 5,0 7 8,8 ِِ13 

Permisif 3 3,8 7 8,8 1 1,3 ِِ11 

Total 50 62,5 20 25,0 10 12,5   80  

 

Tabelِ5.4ِmenunjukkanِbahwaِhasilِ perkembanganِ

anakِdenganِpolaِasuhِorangtuaِdemokratisِsebagianِbesarِ

beradaِ padaِ kategoriِ normalِ (56,3%).ِ Orangtuaِ yangِ

menerapkanِ polaِ asuhِ otoriterِ sebagianِ besarِ ِ padaِ

kategoriِ delay (8,8%),ِ sedangkanِ polaِ asuhِ permisifِ

menunjukkanِsebagianِbesarِperkembanganِmotorikِkasarِ

anakِpadaِkategoriِcaution (8,8%).ِ 

Berdasarkanِ hasilِ dariِ pengujianِ ujiِ Chi-Squareِ

didapatkanِnilaiِρِvalueِ=0,000ِyangِlebihِkecilِdariِnilaiِαِ

yaituِ0,05ِ(ρِ<0,05)ِyangِmenunujukkanِbahwaِHoِdiِtolakِ

danِ H1ِ diterima.ِ Halِ iniِ menunjukkanِ terdapatِ hubunganِ

yangِ signifikanِ antaraِ polaِ asuhِ orangtuaِ denganِ

perkembanganِmotorikِkasarِanakِusiaِ2-3ِtahunِdiِwilayahِ

kerjaِPuskesmasِPampang.ِ 

Sumber : Data primer, 2025 
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C. Pembahasan 

1. Karakteristikِ Respondenِ diِ Wilayahِ Kerjaِ Puskesmasِ
Pampang 
 

Berdasarkanِtabelِ5.1ِdistribusiِrespondenِberdasarkanِ

karakteristikِ usiaِ orangtuaِ menunjukkanِ bahwaِ mayoritasِ

respondenِberadaِpadaِrentangِusiaِ26-35ِ tahunِ (40%)ِdanِ

36-40ِ tahunِ (36,3%).ِ Halِ iniِ sejalanِ denganِ Teoriِ

Perkembanganِ Dewasaِ Awalِ Havighurstِ yangِ menyatakanِ

bahwaِmasaِdewasaِawalِ (20-40ِ tahun)ِmerupakanِperiodeِ

optimalِ untukِ memilikiِ danِ membesarkanِ anak.60ِ Penelitianِ

Dewiِ &ِ Suryaniِ menunjukkanِ bahwaِ usiaِ ibuِ 26-35ِ tahunِ

berkorelasiِ positifِ denganِ kualitasِ stimulasiِ perkembanganِ

anak.61 

Hasilِ distribusiِ padaِ tabelِ respondenِ berdasarkanِ

tingkatِ pendidikanِ didominasiِ pendidikanِ SMAِ (36,3%)ِ

mencerminkanِkarakteristikِpendidikanِmasyarakatِ Indonesiaِ

saatِ ini.ِ Menurutِ Teoriِ Modalِ Manusiaِ Becker,ِ tingkatِ

pendidikanِ berpengaruhِ terhadapِ pengetahuanِ danِ

keterampilanِpengasuhan.ِStudiِpadaِACPِ2024ِmenunjukkanِ

bahwaِ semakinِ tinggiِ pendidikanِ orangtua,ِ semakinِ baikِ

kualitasِpengasuhanِanak.62 

Berdasarkanِpekerjaanِorangtua,ِpekerjaanِyangِrelatifِ

seimbangِ adalahِ pekerjaanِ wiraswastaِ (33,8%)ِ danِ IRTِ

(30,0%)ِ yangِ mencerminkanِ dinamikaِ peranِ genderِ dalamِ
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masyarakatِmodern.ِTeoriِPeranِGandaِParsonsِmenjelaskanِ

bahwaِ perempuanِ saatِ iniِ menjalankanِ peranِ instrumentalِ

(bekerja)ِdanِekspresifِ(mengasuh).ِPenelitianِtentangِdeteksiِ

diniِ pertumbuhanِdanِperkembanganِanakِ padaِ tahunِ2024ِ

menunjukkanِpentingnyaِperanِaktifِorangtuaِdalamِstimulasiِ

perkembangan,ِterlepasِdariِstatusِpekerjaanِorangtua.63 

Distribusiِrespondenِanakِberdasarkanِusiaِdidapatkanِ

usiaِ 2ِ tahunِ sebanyakِ (52,5%)ِ danِ usiaِ 3ِ tahunِ sebanyakِ

(47,5%).ِ Menurutِ Teoriِ Perkembanganِ Motorikِ Gallahueِ &ِ

Ozmun,ِanakِusiaِ2-3ِtahunِberadaِpadaِtahapِFundamental 

Movement Phase diِmanaِgerakanِdasarِmulaiِ berkembangِ

denganِ pesat.ِ Diِ usiaِ 2-3ِ tahun,ِ motorikِ kasarِ anakِ terusِ

berkembang,ِdimanaِ iaِsudahِmampuِberjalanِdenganِbaik,ِ

berjalanِmundur,ِnaikِtangga,ِmenarikِdanِmendorongِbendaِ

berat,ِsertaِberdiriِdiِkursiِtanpaِpegangan.64 

Distribusiِ proporsiِ anakِ perempuanِ yangِ lebihِ tinggiِ

(62,5%)ِmencerminkanِkarakteristikِsamplingِatauِpreferensiِ

partisipasiِpenelitian.ِMenurutِTeoriِDiferensiasiِGenderِBem,ِ

perbedaanِ jenisِ kelaminِ dapatِ mempengaruhiِ polaِ

pengasuhanِ danِ stimulasiِ yangِ diberikanِ orangtua.ِ Dalamِ

penelitianِ yangِ dilakukanِ olehِ Fitrianiِ &ِ Sariِ menunjukkanِ

bahwaِ orangtuaِ cenderungِ memberikanِ stimulasiِ yangِ

berbedaِ berdasarkanِ jenisِ kelaminِ anak.65ِ Namunِ padaِ
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penelitianِ olehِAndiniِ &ِ Prasetyoِ menunjukkanِ bahwaِ tidakِ

adaِ perbedaanِ signifikanِ dalamِ kebutuhanِ stimulasiِ

berdasarkanِjenisِkelaminِpadaِanakِusiaِ2-3ِtahun.66 

2. PolaِAsuhِOrangِTuaِPadaِAnakِUsiaِ2-3ِTahun 

Berdasarkanِtabelِ5.2ِmenunjukkanِbahwaِdariِ80ِorangِ

diِ wilayahِ kerjaِ Puskesmasِ Pampangِ didapatkanِ hasilِ

penerapanِpolaِasuhِorangِtua,ِdemokratisِ56ِorangِ(70,0%)ِ

lebihِbesarِdaripadaِotoriterِ13ِorangِ(16,3%)ِdanِpermisifِ11ِ

orangِ (13,8%).ِ Penilaianِ polaِ asuhِ orangِ tuaِ didapatkanِ

menggunakanِ kuesionerِ Parenting Styles And Dimensions 

Questionnaire-Short Versionِ(PSDQ).ِ 

Padaِ hasilِ penelitianِ menunjukkanِ bahwaِ 56ِ orangِ

(70,0%)ِmenerapkanِpolaِasuhِdemokratis.ِMenurutِBaumrindِ

yangِdikutipِ olehِThamrin,ِ polaِ asuhِ iniِmenekankanِ dialogِ

duaِ arahِ antaraِ orangِ tuaِ danِ anak,ِ denganِ tetapِ

mempertahankanِkendaliِdanِbatasanِyangِjelas.44ِSuryaratriِ

&ِ Rangkutiِ mendefinisikanِ polaِ asuhِ demokratisِ sebagaiِ

pendekatanِpengasuhanِyangِmenghargaiِindividualitasِanakِ

namunِ tetapِ menekankanِ nilai-nilaiِ sosial,ِ menghargaiِ

kemandirianِanakِsambilِtetapِmenjagaِstandar,ِbatasan,ِdanِ

ekspektasiِ yangِ jelasِ terhadapِ perilakuِ mereka.45ِ

Susilaningsihِ menyatakanِ bahwaِ polaِ asuhِ demokratisِ

berhubunganِ positifِ dengan,ِ kemandirianِ yangِ sehat,ِ
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kemampuanِ regulasiِ emosiِ yangِ baik,ِ keterampilanِ sosialِ

yangِadaptif,ِprestasiِakademikِyangِoptimal,ِperkembanganِ

kognitifِ yangِ lebihِ baik,ِ perkembanganِmotorikِ yangِ sesuaiِ

tahapanِ usia.46ِ Menurutِ Baumrindِ &ِ Thompsonِ polaِ asuhِ

demokratisِberdampakِpositifِterhadapِperkembanganِmotorikِ

kasarِ anak,ِ dimanaِ anakِ denganِ polaِ asuhِ demokratisِ

memilikiِkesempatanِoptimalِuntukِeksplorasiِgerakan fِisikِdanِ

mandiriِ dalamِ aktivitasِ motorikِ kasarِ danِ tetapِ diberikanِ

dukungan.47 

Padaِ tabelِ 5.2ِ menunjukkanِ bahwaِ orangِ tuaِ anakِ

sebagianِ besarِ menerapkanِ polaِ asuhِ demokratisِ

dikarenakanِadanyaِsalahِsatuِfaktorِdariِpendidikanِterakhirِ

dariِ orangِ tua.ِ Halِ iniِ dapatِ dibuktikanِ padaِ hasilِ tabulasiِ

silangِ bahwaِ orangِ tuaِ yangِ menerapkanِ polaِ asuhِ

demokratisِ Sebagianِ besarِ orangِ tuaِ memilikiِ riiwayatِ

berpendidikanِ SDِ sebanyakِ 15ِ orangِ (18,8%),ِ Perguruanِ

Tinggiِ sebanyakِ15ِorangِ (18,8%),ِSMAِsebanyakِ29ِorangِ

(36,3%)ِdanِSMPِsebanyakِ21ِorangِ(26,3%).ِHasilِpenelitianِ

iniِsejalanِdenganِMartani,Wِِyangِmengatakanِbahwaِtingkatِ

pendidikanِ orangِ tuaِ memoderasiِ hubunganِ antaraِ

pengetahuanِperkembanganِanakِdenganِpraktikِpengasuhanِ

(β=0.27,ِ p<0.05).ِ Padaِ orangِ tuaِ berpendidikanِ tinggi,ِ

pengetahuanِ tentangِ perkembanganِ anakِ lebihِ kuatِ
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diterjemahkanِmenjadiِpraktikِpengasuhanِyangِresponsifِdanِ

autoritatifِ(demokratis).48 

Berdasarkanِhal tِersebutِpenelitiِberasumsi jِikaِorang tِuaِ

memilikiِ riwayatِ pendidikanِ yangِ tinggiِ memilikiِ pengetahuanِ

danِ wawasanِ yangِ baikِ mengenaiِ prosesِ pertumbuhanِ danِ

perkembanganِ anak.ِ Sehinggaِ orangِ tuaِ denganِ riwayatِ

pendidikanِ yangِ tinggiِ cenderungِ menerapkanِ polaِ asuhِ

demokratisِpadaِanakِmereka. 

Berdasarkanِ hasilِ tabulasiِ silangِbahwaِorangtuaِ yangِ

menerapkanِ polaِ asuhِ demokratisِ sebagianِ besarِ orangtuaِ

bekerjaِ sebagaiِ wiraswastaِ sebanyakِ 27ِ orangِ (33,8%).ِ

Berdasarkanِ hasilِ penelitianِ terdahuluِ yangِ mempengaruhiِ

penerapanِ polaِ asuhِ demokratisِ yaituِ faktorِ pekerjaanِ

orangtua.ِ 

Penelitiِ berpendapatِ bahwaِ polaِ asuhِ demokratisِ

berdampakِpadaِkepercayaanِdiriِanak,ِtanggungِjawab,ِsertaِ

kemandirianِanak.ِTetapiِpolaِasuhِiniِmemilikiِdampakِnegatifِ

yaituِ anakِ akanِ kurangِ sopanِ padaِ orangtuaِ karenaِ anakِ

merasa tِidakِadaِbatasanِbahkanِpada tِemanِsendiri.ِPolaِasuhِ

orangtuaِ dipengaruhiِ olehِ beberapaِ faktorِ diantaranyaِ yaituِ

usiaِorangtua, tِingkatِpendidikanِorangtua,ِusiaِanak,ِserta jِenisِ

kelaminِanak.ِ 
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Hasilِ tabelِ 5.2ِ menunjukkanِ bahwaِ orangtuaِ yangِ

menerapakanِ polaِ asuhِ otoriterِ sebanyakِ 13ِ orangِ 16,3%.ِ

MenurutِHidayatiِmendefinisikanِsebagaiِpolaِpengasuhanِyangِ

menekankanِ kepatuhan,ِ penghormatanِ terhadapِ otoritasِ danِ

penggunaanِ hukumanِ untukِ memastikanِ kepatuhanِ anak.50ِ

MenurutِMartaniِkarakteristikِpolaِasuhِotoriterِyaituِkomunikasiِ

satuِ arah(orangtuaِ keِ anak),ِ ِ aturanِ ketatِ tanpaِ negosiasi,ِ

disiplinِ berorientasiِ hukuman.ِ Dampakِ padaِ perkembanganِ

anakِ menurutِ Widiastutiِ berupaِ kurangnyaِ inisiatifِ danِ

kemandirianِ anak,ِ ketergantunganِ padaِ arahanِ eksternal,ِ

kurangِ mampuِ memecahkanِ masalah,ِ sertaِ perkembanganِ

motorikِyangِkurangِoptimalِkarenaِketerbatasanِeksplorasi.51 

Polaِ asuhِ otoriterِ cenderungِ menghasilkanِ kelekatanِ

yangِ tidakِ amanِ (insecure attachment).ِ Menurutِ teoriِ

perkembanganِ Gallahue,ِ anakِ denganِ polaِ asuhِ otoriterِ

berdampakِ padaِ perkembangannya,ِ salahِ satunyaِ yaituِِ

perkembanganِmotorikِ kasarِ sepertiِ anakِkurangِpercayaِdiriِ

dalamِmencobaِgerakanِbaru,ِmerasaِcemasِsaatِmenghadapiِ

tantanganِ motorik,ِ menghindariِ aktivitasِ fisikِ yangِ berisikoِ

karenaِtakutِmendapatِhukumanِjikaِgagal.64ِ 

Berdasarkanِ hasilِ tabulasiِ silangِ antaraِ polaِ asuhِ

denganِ usiaِ orangtuaِ sebagianِ besarِ respondenِ yangِ

menerapkanِpolaِasuhِotoriterِberadaِpadaِusiaِ35-40ِtahun.ِ
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Umurِmerupakanِsalahِsatuِ faktorِyangِmempengaruhiِperanِ

polaِasuhِorangِtuaِkhususnyaِibuِkarenaِusiaِyangِterlaluِtuaِ

atauِterlaluِmudaِakanِmenyebabkanِperanِpengasuhanِyangِ

diberikanِ menjadiِ kurangِ optimalِ khususnyaِ ibuِ karenaِ usiaِ

yangِ terlaluِ tuaِ atauِ terlaluِ mudaِ akanِ menyebabkanِ peranِ

pengasuhanِyangِdiberikanِmenjadiِkurangِoptimal.52 

Penelitianِ Hibbertِ menemukanِ bahwaِ orangtuaِ yangِ

lebihِmudaِ(usiaِ20-25 tِahun)ِcenderungِmenerapkanِpolaِasuhِ

yangِlebihِpermisifِdibandingkanِorangtuaِyangِlebihِtuaِ(usiaِ

30-40ِ tahun)ِ yangِ lebihِ konsistenِ dalamِ penerapanِ aturan.ِ

Orangtuaِ mudaِ seringِ kaliِ mengalamiِ kesulitanِ dalamِ

menetapkanِbatasanِyangِjelasِdanِkonsisten.54 

Penelitiِberasumsiِbahwaِanakِyangِtumbuhِdalamِpolaِ

asuhِotoriterِkemungkinanِdapatِmenjadiِpribadiِyangِpenurutِ

dikarenakanِ perasaanِ takutِ kepadaِ orangِ tua.ِ Halِ tersebutِ

dapatِterjadiِkarenaِpadaِpolaِasuhِiniِhanyaِterjadiِkomunikasiِ

satuِ arah.ِ Dimanaِ orangِ tuaِ yangِ lebihِ dominanِ untukِ

menentukanِsegalaِsesuatuِpadaِanakِdanِposisiِanakِhanyaِ

sebagaiِ objekِ pelaksana.ِ Jikaِ padaِ usiaِ prasekolahِ anakِ

dibimbingِdenganِ polaِ asuhِ otoriterِmakaِ kemungkinanِanakِ

akanِmenjadiِpenakut,ِmudahِcemasِdanِkurangِadaptif.ِ 

Penelitiِ berpendapatِ polaِ asuhِ otoriterِ dapatِ

menyebabkanِanakِmenjadiِkurangِmandiriِkarenaِperilakuِdanِ
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sikapِorangِtuaِyangِditandaiِsepertiِmengekangِkarenaِterlaluِ

takutِuntukِmembebaskanِanakِdanِsikapِorangِtuaِyangِkerasِ

danِoverprotektifِberdampakِpadaِperkembanganِmotorikِkasarِ

anak.ِ Namunِ dampakِ positifِ dariِ polaِ asuhِ iniِ yaituِ anakِ

menjadiِlebihِdisiplinِdanِpatuhِterhadapِorangِtua. 

Selainِ ituِpadaِtabelِ5.2ِmenunjukkanِbahwaِsebanyakِ

11ِorangِ13,8%ِmenerapkanِpolaِasuhِpermisif.ِMenurutِteoriِ

Jojonِِpolaِasuhِpermisifِmerupakanِpolaِasuhِorangِtuaِyangِ

memberikanِ kebebasanِ sepenuhnyaِ kepadaِ anakِ danِ anakِ

diijinkanِmembuatِkeputusanِsendiriِtentangِlangkahِapaِyangِ

akanِ dilakukanِ sertaِ orangtuaِ tidakِ pernahِ memberikanِ

pengarahanِmaupunِpenjelasanِkepadaِanakِtentangِapaِyangِ

sebaiknyaِdilakukanِanak.ِDampakِyang tِerjadiِdalamِpolaِasuhِ

permisifِ yaituِ dalamِ konteksِ motorikِ kasar,ِ halِ iniِ dapatِ

menyebabkanِ kurangnyaِ keselamatanِ dalamِ aktivitasِ fisik,ِ

kesulitanِmengikutiِinstruksiِdalamِaktivitasِterstruktur,ِgerakanِ

motorikِ kasarِ yangِ kurangِ tepat,ِ sertaِ risikoِ cederaِ karenaِ

kurangnyaِkesadaranِakanِbahaya.53 

Berdasarkanِ hasilِ tabulasiِ silangِ antaraِ polaِ asuhِ

denganِ jenisِ kelaminِ anak.ِ Menurutِ teoriِ Yogaِ orangِ tuaِ

cenderungِ bersikapِ protektifِ terhadapِ anakِ perempuan.ِAnakِ

perempuan lِebihِmudah tِerpengaruhِdari lِingkunganِyangِburukِ

danِbanyakِbahayaِyangِmengancam.ِPenelitiِberpendapatِjikaِ
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seorangِ anakِ berjenisِ kelaminِ perempuanِ makaِ anakِ

perempuanِ akanِ dituntutِ untukِ bersikapِ pasifِ daripadaِ anakِ

laki-lakiِyangِ lebihِagresif.ِOrangtuaِakanِ lebihِmenjagaِanakِ

perempuannya.ِ 

Berdasarkanِ hasilِ analisaِ ketigaِ polaِ asuhِ tersebut,ِ

penelitiِberasumsiِjikaِpenerapanِpolaِasuhِorangِtuaِyangِbaikِ

digunakanِ untukِ mendidikِ danِ membimbingِ anakِ usiaِ

prasekolahِ yaituِ polaِ asuhِ demokratis.ِ Penelitiِ berasumsi,ِ

dimanaِ peranِ orangِ tuaِ dalamِ penerapanِ polaِ asuhِ akanِ

sangatِberpengaruhِkepadaِperilakuِanak.ِDalamِmembimbingِ

danِmendidikِanakِdalamِkehidupanِsehari-hariِorangِtuaِperluِ

memilahِpenggunaanِpolaِasuhِkepadaِanak.ِKhususnyaِpadaِ

masaِ golden ageِ ِ anakِ cenderungِ akanِ meniruِ apaِ yangِ

merekaِ lihatِdanِdengarِdiِ lingkunganِsekitar.ِOrangِ tuaِatauِ

keluargaِmenjadiِ lingkunganِ ِpertamaِyangِdijadikanِpanutanِ

olehِ anakِ danِ penerapanِ polaِ asuhِ yangِ baikِ dapatِ

menyebabkanِanakِmemilikiِkepribadianِyangِbaikِpulaِdimasaِ

yangِakanِdatang. 

3. PerkembanganِAnakِUsiaِ2-3ِTahun 

Berdasarkanِtableِ5.3ِmenunjukkahِbahwaِdariِ80ِanakِ

usiaِ2-3ِtahunِdiِwilayahِkerjaِPuskesmasِPampangِdidapatkanِ

perkembanganِ anakِ beradaِ padaِ kategoriِ normalِ (62,5%),ِ

delay (12,5%)ِ danِ cautionِ (25,0%).ِ Hasilِ penelitianِ tersebutِ
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menunjukkanِbahwaِsebagianِanakِmempunyaiِperkembanganِ

motorikِ kasarِ yangِ sesuaiِ usia.ِ Peniliaianِ perkembanganِ

motorikِkasarِpadaِanakِusiaِ2-3ِtahunِmenggunakanِDDST.ِ 

Berdasarkanِ hasilِ tabulasiِ silangِ antarِ perkembanganِ

anakِdenganِpendidikanِ terakhirِorangtuaِsebanyakِ15ِorangِ

(18,8%)ِberpendidikanِSD,ِPerguruanِTinggiِsebanyakِ15ِorangِ

(18,8%),ِSMAِsebanyakِ29ِorangِ(36,3%)ِdanِSMPِsebanyakِ

21ِ orangِ (26,3%).ِ Berdasarkanِ studiِ yangِ terdahuluِ yangِ

menunjukkanِ korelasiِ positifِ antaraِ tingkatِ pendidikanِ ibuِ

denganِpencapaianِtahapanِperkembanganِmotorikِkasarِanakِ

usiaِ2-3ِtahun.49 

Berdasarkanِ dataِ hasilِ penelitianِ yangِ telahِ penelitiِ

lakukanِ diperolehِ dataِ bahwaِ rata-rataِ anakِ mempunyaiِ

perkembanganِyangِsesuaiِdenganِusianya,ِdimanaِanakِdapatِ

atauِmampuِmelakukanِbeberapaِkegiatanِatauِtahapanِsesuaiِ

denganِusiaِperkembangannya.ِ 

Beberapaِ tahapanِ yangِ dapatِ dilakukanِ olehِ anakِ

seluruhnyaِadalahِanakِdapatِberlariِdenganِbaik tِanpa tِerjatuh,ِ

melompatِdenganِkeduaِkaki,ِdapatِmenendangِbolaِkeِdepan,ِ

dapatِberjalanِnaikِtanggaِsendiri,ِdapatِberjalanِmundur,ِdapatِ

berdiriِ denganِ satuِ kakiِ selamaِ 1-3ِ detik,ِ berjalanِ jinjitِ 3ِ

langkah,ِmelemparِbolaِkeِatas,ِdanِdapatِberjalanِnaik-turunِ

tanggaِdenganِbergantianِkaki.ِNamun, tِidakِsemuaِanakِdapatِ
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melaluiِ masaِ tumbuhِ kembangnyaِ denganِ optimalِ karenaِ

mengalamiِgangguanِpadaِprosesِtumbuhِkembangnya.54 

Halِtersebutِsesuaiِdenganِdataِhasilِpenelitianِdimanaِ

masihِ terdapatِ anakِ denganِ perkembanganِ yangِmeragukanِ

danِmenyimpang.ِHalِiniِdikarenakanِterdapatِanakِyangِtidakِ

mampuِ melewatiِ atauِ melakukanِ lebihِ dariِ duaِ tahapanِ

perkembangan.ِ Padaِ dasarnyaِ terdapatِ beberapaِ

kemungkinan,ِsepertiِdapatِdisebabkanِkarenaِanakِmemangِ

tidakِ mampuِ melakukanِ tahapanِ tersebutِ atauِ dapatِ pulaِ

karenaِanakِmalasِmelakukanِtahapanِtersebut. 

4. HubunganِPolaِAsuhِOrangtuaِdenganِPerkembanganِMotorikِ

KasarِAnakِusiaِ2-3ِTahunِ 

Berdasarkanِ hasilِ pengujianِ ujiِ Chi-Squareِ didapatkanِ

nilaiِ ρِ valueِ =0,000ِ yangِ lebihِ kecilِ dariِ nilaiِ αِ yaituِ 0,05ِ (ρِ

<0,05)ِyangِmenunujukkanِbahwaِHoِdinyatakanِdi tِolakِdanِH1ِ

dinyatakanِ diterima.ِ Halِ iniِ menunjukkanِ terdapatِ hubunganِ

yangِ signifikanِ antaraِ hubunganِ polaِ asuhِ orangtuaِ denganِ

perkembanganِmotorikِkasarِanakِusiaِ2-3ِtahun.ِ 

Tabelِ5.4ِmenunjukkanِbahwaِhasilِperkembanganِanakِ

denganِpolaِasuhِorangtuaِdemokratisِsebagianِbesarِberadaِ

padaِkategoriِnormalِ(56,3%).ِOrangtuaِyangِmenerapkanِpolaِ

asuhِ otoriterِ menunjukkanِ sebagianِ besarِ perkembanganِ

motorikِkasarِanakِpadaِkategoriِdelay (8,8%),ِsedangkanِpolaِ
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asuhِ permisifِ menunjukkanِ sebagianِ besarِ perkembanganِ

motorikِkasarِanakِpadaِkategoriِcaution (8,8%).ِ 

Hasilِ penelitianِmenunjukkanِ bahwaِ anakِdenganِ polaِ

asuhِdemokratisِdapatِmempunyaiِperkembanganِyangِsesuaiِ

usiaِatauِnormal.ِHal iِniِdiِbuktikanِdenganِhasilِpenelitianِyangِ

menunjukkanِbahwaِperkembanganِmotorikِkasarِanakِnormalِ

denganِ sebagianِ besarِ orangtuaِ menerapkanِ polaِ asuhِ

demokratis.ِ Namun,ِ halِ iniِ tidakِ sejalanِ denganِ penelitianِ

Hidayatِ&ِNurhayatiِmenunjukkanِbahwaِpolaِasuhِdemokratisِ

tidakِmemilikiِ korelasiِ signifikanِ denganِ keterampilanِmotorikِ

kasarِ padaِ anakِ usiaِ 3-5ِ tahun.ِ ِ Penelitianِ iniِ menemukanِ

bahwaِ faktorِ lingkunganِ fisikِdanِkesempatanِbermainِdiِ luarِ

ruanganِlebihِberpengaruhِdibandingkanِgayaِpengasuhan.58ِ 

Beberapaِteoriِdanِpenelitianِjustruِmenunjukkanِadanyaِ

hubunganِantaraِpolaِasuhِdemokratisِdenganِperkembanganِ

motorikِ kasarِ anakِ usiaِ 2-3ِ tahun. Pada penelitian lainnya 

didapatkan ada hubungan pola asuh orang tua dengan 

perkembangan motorik kasar anak, orang tua dengan pola asuh 

demokratis sebanyak 25 orang (83,3%) sedangkan orang tua 

dengan pola asuh otoriter sebanyak 5 orang (16,7%), terdapat 

hubungan pola asuh orang tua dengan perkembangan motorik 

kasar anak di TK. Islam Marga Kaya Makassar.11 



53 
 

 
 

Hal ini diperkuat oleh penelitian terdahulu yang telah 

dilakukan bahwa terdapat hubungan antara pola asuh dengan 

menstimulasi perkembangan motorik kasar anak. Pola asuh 

orang tua yang baik akan membantu perkembangan motorik 

yang di capai bahkan lebih karena anak diberi kesempatan untuk 

berlatih dan belajar menjadi terampil dan lebih kreatif sesuai 

dengan kemampuan anak.10  

Pola perkembangan secara normal antara anak yang satu 

dengan yang lainnya pada akhirnya tidak selalu sama, karena 

dipengaruhi oleh interaksi banyak faktor. Kebanyakan faktor 

yang mempengaruhi anak berasal dari pola asuh orang tua, 

stimulasi orang tua, kesehatan anak dan bagaimana dorongan 

anak dalam melakukan tahapan tersebut.53 

Hal ini juga sejalan dengan penelitian oleh Ramadhani 

pada 120 keluarga di Indonesia menunjukkan bahwa 

keterlibatan aktif orangtua dalam aktivitas fisik bersama anak 

meningkatkan perkembangan motorik kasar secara signifikan, 

terutama pada keterampilan berlari, melompat, dan 

keseimbangan.54 

Berdasarkanِ tabelِ 5.4ِ menunjukkanِ sebagianِ besarِ

perkembanganِmotorikِkasarِanakِberadaِpadaِkategoriِdelayِ

(8,8%).ِ Studiِ olehِ Rodriguezِ &ِAhmadِ menunjukkanِ korelasiِ

negatifِantaraِtingkatِotoritarianismeِorangtuaِdanِkemampuanِ
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anakِuntukِmengembangkanِketerampilanِmotorikِkasarِyangِ

kompleks.ِ Anak-anakِ dariِ keluargaِ otoriterِ menunjukkanِ

keterbatasanِ dalamِ aktivitasِ yangِ memerlukanِ eksplorasiِ

mandiriِdanِpengambilanِrisikoِterukur.55 

DalamِteoriِEriksonِpolaِasuhِotoriterِmembatasiِinisiatifِ

danِ otonomiِ anakِ dapatِ menyebabkanِ perkembanganِ rasaِ

bersalahِ yangِ berlebihanِ danِ ketakutanِ akanِ melakukanِ

kesalahan,ِ yangِkemudianِmenghambatِ kemauanِanakِuntukِ

mencobaِdanِberlatihِketerampilanِmotorikِbaru.56 

Berdasarkan hasil penelitian didapatkan orangtua dengan 

pola asuh permisif memiliki proporsi perkembangan anak yang 

normal (3,8%), delay/tertinggal (1,35%) dengan caution (8,8%). 

Menurut teori perkembangan Erikson anak membutuhkan 

keseimbangan antara kebebasan dan batasan untuk 

berkembang optimal. Pada pola asuh permisif, anak 

mendapatkan kebebasan namun kurang mendapatkan batasan 

dan arahan. Hal ini dapat mempengaruhi perkembangan motorik 

kasar anak. 

Menurut penelitian Septiani dan Nasution, pola asuh 

permisif berhubungan dengan perkembangan motorik kasar 

anak prasekolah dimana dari sampel yang diteliti, 27,8% anak 

dengan orangtua berpola asuh permisif mengalami 
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keterlambatan perkembangan motorik kasar, sedangkan 72,2% 

memiliki perkembangan motorik kasar yang normal.57  

Berdasarkan hasil penelitian, peneliti berpendapat bahwa 

pola asuh dapat menentukan atau mempengaruhi bagaimana 

perkembangan anak . Hal ini berkaitan dengan cara pengasuhan 

orang tua yang tidak terlalu mengekang akan tetapi tetap 

memantau kebutuhan dan perkembangan, memenuhi kebtuhan 

anak dan adanya komunikasi dengan anak. Sehingga dalam hal 

ini pola asuh yang terlalu mengekang anak dan tidak terlalu 

memperhatikan bagaimana kebutuan dan perkembangan anak 

dapat mempengaruhi perkembangan anak menjadi tidak 

sesuai.45  

D.  Keterbatasan Penelitian 

Peneliti menyadari bahwa penelitian ini masih belum 

sempurna, terdapat kelemahan, kekurangan dan keterbatasan. 

Peneliti merasa hal ini memang dapat dijadikan sebagai 

pembelajaran bagi peneliti. Keterbatasan penelitian ini antara lain 

cakupan wilayah hanya pada satu puskesmas sehingga generalisasi 

hasil terbatas, dan penggunaan data kuesioner yang bersifat 

subjektif karena berdasarkan penilaian orangtua. 

 

 


