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BAB II 

 

TINJAUAN PUSTAKA 

A. Perilaku 

1. Pengertian Perilaku 

Perilaku adalah keteraturan tertentu dalam hal perasaan (afeksi), pemikiran 

(kognisi), dan predisposisi tindakan (konasi) seseorang terhadap suatu aspek di 

lingkungan sekitarnya. Dalam pengertian umum perilaku adalah segala perbuatan 

tindakan yang dilakukan makhluk hidup (Irwan, 2017) 

Perilaku merupakan seperangkat perbuatan atau tindakan seseorang dalam 

melalukan respon terhadap sesuatu dan kemudian dijadikan kebiasaan karena 

adanya nilai yang diyakini. Perilaku manusia pada hakekatnya adalah tindakan atau 

aktivitas dari manusia baik yang diamati maupun tidak dapat diamati oleh interaksi 

manusia dengan lingungannya yang terwujud dalam bentuk pengetahuan, sikap, 

dan tindakan. Perilaku secara lebih rasional dapat diartikan sebagai respon 

organisme atau seseorang terhadap rangsangan dari luar subyek tersebut. Respon 

ini terbentuk dua macam yakni bentuk pasif dan bentuk aktif dimana bentuk pasif 

adalah respon internal yaitu yang terjadi dalam diri manusia dan tidak secara 

langsung dapat dilihat dari orang lain sedangkan bentuk aktif yaitu apabila perilaku 

itu dapat diobservasi secara langsung.(Adventus et al., 2019).  

Perilaku manusia merupakan refleksi dari berbagai gejala kejiwaan seperti 

pengetahuan, keinginan, kehendak, minat, motivasi, persepsi sikap, dan sebagainya. 

Manusia berperilaku karena dituntut oleh dorongan. Dorongan merupakan usaha 
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untuk memenuhi kebutuhan yang harus terpuaskan, di antaranya ada dua macam 

kebutuhan yaitu kebutuhan dasar dan kebutuhan tambahan.Kebutuhan dasar adalah 

kebutuhan yang menentukan kelangsungan hidup manusia, seperti makan, minum, 

perlindungan diri, sedangkan yang disebut kebutuhan tambahan sifatnya 

mendukung atau menambah kebutuhan dasar manusia. (Hartono, 2016). 

Skinner dalam (Irwan, 2017) membedakan perilaku menjadi dua, yakni 

perilaku yang alami (innate behaviour), yaitu perilaku yang dibawa sejak 

organisme dilahirkan yang berupa refleks-refleks dan insting-insting. Perilaku 

operan (operant behaviour) yaitu perilaku yang dibentuk melalui proses belajar. 

Pada manusia, perilaku operan atau psikologis inilah yang dominan. Sebagian 

terbesar perilaku ini merupakan perilaku yang dibentuk, perilaku yang diperoleh, 

perilaku yang dikendalikan oleh pusat kesadaran atau otak (kognitif).  

Ciri-ciri perilaku  menurut Sarlito Wirawan dalam (Hartono, 2016) adalah 

sebagai berikut: 

a. Kepekaan sosial, artinya kemampuan yang dimiliki oleh manusia untuk dapat 

menyesuaikan perilakunya dengan pandangan dan harapan orang lain. Hal ini 

tidak lepas dari konsepsi manusia sebagai makhluk sosial. 

b. Kelangsungan perilaku, di sini artinya perilaku yang satu berkaitan dengan 

perilaku selanjutnya. 

c. Orientasi pada tugas, artinya setiap perilaku manusia mempunyai tugas atau 

tujuan tertentu.  

d. Usaha dan perjuangan. Setiap individu atau manusia pasti memiliki cita-cita 

yang akan diperjuangkan.  
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e. Tiap-tiap individu manusia adalah unik, unik mengandung arti manusia yang 

satu berbeda dari manusia lainnya.  

2. Faktor Yang Mempengaruhi Perilaku 

Menurut Lawrence Green dalam (Damayanti, 2017) kesehatan seseorang 

atau masyarakat dipengaruhi oleh dua faktor pokok, yaitu: faktor perilaku 

(behavior causes) dan faktor diluar perilaku (non-behavior causes). Perilaku itu 

sendiri ditentukan atau terbentuk dari tiga faktor, yakni:  

a. Faktor predisposisi (predisposing factors).   

Faktor ini dipengaruhi oleh pengetahuan dan sikap masyarakat terhadap 

kesehatan, tradisi, dan kepercayaan masyarakat terhadap hal-hal yang berkaitan 

dengan kesehatan, sistem nilai yang dianut masyarakat, tingkat pendidikan, tingkat 

sosial ekonomi, dan sebagainya. Contohnya dapat dijelaskan sebagai berikut, untuk 

berperilaku kesehatan misalnya pemeriksaan kesehatan bagi ibu hamil, diperlukan 

pengetahuan dan kesadaran ibu tersebut tentang manfaat pemeriksaan kehamilan 

baik bagi kesehatan ibu sendiri maupun janinnya. Kepercayaan, tradisi dan sistem 

nilai masyarakat juga kadang-kadang dapat mendorong atau menghambat ibu untuk 

pemeriksaan kehamilan. Misalnya, orang hamil tidak boleh disuntik (periksa 

kehamilan termasuk memperolah suntikan anti tetanus), karena suntikan bisa 

menyebabkan anak cacat. Faktor-faktor ini terutama yang positif mempermudah 

terwujudnya perilaku, maka sering disebut faktor pemudah.  

b. Faktor pendukung (enabling factors).   

Faktor ini mencakup ketersediaan sarana dan prasarana atau fasilitas 

kesehatan bagi masyarakat, misalnya air bersih, tempat pembuangan tinja 
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ketersediaan makanan yang bergizi, dan sebagainya, termasuk juga fasilitas 

pelayanan kesehatan seperti puskesmas, rumah sakit (RS), poliklinik, pos 

pelayanan terpadu (Posyandu), pos poliklinik desa (Polindes), pos obat desa, dokter 

atau bidan praktik swasta, dan sebagainya. Masyarakat perlu sarana dan prasarana 

pendukung untuk berperilaku sehat. Misalnya perilaku pemeriksaan kehamilan, ibu 

hamil yang mau periksa kehamilan tidak hanya karena ia tahu dan sadar manfaat 

pemeriksaan kehamilan melainkan ibu tersebut dengan mudah harus dapat 

memperoeh fasilitas atau tempat periksa kehamilan, misalnya Puskesmas, Polides, 

bidan praktik, ataupun RS. Fasilitas ini pada hakikatnya mendukung atau 

memungkinkan terwujudnya perilaku kesehatan, maka faktor faktor ini disebut 

faktor pendukung atau faktor pemungkin. Kemampuan ekonomi juga merupakan 

faktor pendukung untuk berperilaku kesehatan.   

c. Faktor penguat (reinforcing factors).   

 Faktor ini meliputi faktor sikap dan perilaku tokoh masyarakat, tokoh agama 

(toga), sikap dan perilaku para petugas termasuk petugas kesehatan, termasuk juga 

di sini Undang-undang, peraturan-peraturan, baik dari pusat maupun pemerintah 

daerah, yang terkait dengan kesehatan. Masyarakat kadang- kadang bukan hanya 

perlu pengetahuan dan sikap positif serta dukungan fasilitas saja dalam berperilaku 

sehat, melainkan diperlukan juga perilaku contoh atau acuan dari para tokoh 

masyarakat, tokoh agama, dan para petugas, lebih-lebih para petugas kesehatan. 

Undang-undang juga diperlukan untuk memperkuat perilaku masyarakat tersebut, 

seperti perilaku memeriksakan kehamilan dan kemudahan memperoleh fasilitas 

pemeriksaan kehamilan. Diperlukan juga peraturan atau perundang-undangan yang 

mengharuskan ibu hamil melakukan pemeriksaan kehamilan.   
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3.  Pembentukan Perilaku   

 Menurut Notoatmodjo dalam (Damayanti, 2017) dari pengalaman dan 

penelitian terbukti bahwa perilaku yang didasari oleh pengetahuan akan lebih 

langgeng daripada perilaku yang tidak didasari dengan pengetahuan. Penulisan 

Roger mengungkapkan bahwa sebelum orang mengadopsi perilaku baru di 

dalam diri orang tersebut tersebut terjadi proses yang berurutan, yakni :   

a. Awareness : Orang (subjek) menyadari dalam arti dapat mengetahui stimulus  

(obyek) terlebih dahulu.    

b. Interest : Orang ini sudah mulai tertarik kepada stimulus yang diberikan. 

Sikap subyek sudah mulai timbul.   

c. Evaluation: Orang tersebut mulai menimbang-nimbang baik dan tidaknya 

stimulus tersebut bagi dirinya sendiri. Berarti sikap responden sudah mulai 

lebih baik.   

d. Trial : Orang (subjek) mulai mencoba perilaku baru sesuai dengan apa yang 

dikehendaki stimulus.  

e. Adoption : Orang (subjek) tersebut telah berperilaku baru sesuai dengan 

pengetahuan, kesadaran dan sikapnya terhadap stimulus.   

4. Domain Perilaku   

Menurut Benyamin Bloom dalam (Adventus et al., 2019) seorang ahli 

psikologi pendidikan membagi perilaku manusia itu kedalam tiga domain, sesuai 

dengan tujuan pendidikan. Perilaku terbagi dalam tiga domain yaitu :  

a.  Pengetahuan ( knowledge)   

Pengetahuan merupakan hasil tahu, dan ini terjadi setelah seseorang 

melakukan penginderaan terhadap suatu objek tertentu. Penginderaan terjadi 

melalui panca indera manusia, yakni : indera pengelihatan, pendengaran, 
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penciuman, rasa, dan raba. Pengetahuan yang dicakup di dalam domain kognitif 

mempunyai 6 tingkatan, yakni :   

1) Tahu (know), tahu artinya sebagai mengingat sesuatu materi yang telah 

dipelajari sebelumnya. Termasuk dalam pengetahuan ini adalah mengingat 

kembali (recall) terhadap sesuatu yang spesifik dari seluruh bahan yang 

dipelajari atau rangsangan yang telah diterima. Oleh sebab itu “tahu” 

merupakan tingkat pengetahuan yang paling rendah.   

2) Memahami (comprehension), memahami diartikan sebagai suatu kemampuan 

menjelaskan secara benar tentang objek yang diketahui, dan dapat 

menginterpretasi materi tersebut secara benar.   

3) Aplikasi (application), aplikasi diartikan sebagai kemampuan untuk 

menggunakan materi yang telah dipelajari pada situasi atau kondisi sebenernya.  

4) Analisis (analysis), suatu kemampuan untuk menjabarkan materi atau suatu 

objek kedalam komponen-komponen, tetapi masih didalam suatu struktur 

organisasi tesebut, dan masih ada kaitannya satu sama lain.   

5) Sintesis (syhthesis), sintesis menunjuk kepada suatu kemampuan untuk 

meletakkan atau menghubungkan bagian-bagian didalam suatu bentuk 

keseluruhan yang baru.  

6) Evaluasi (evaluation), evaluasi ini berkaitan dengan kemampuan untuk 

melakukan justifikasi atau penilaian terhadap suatu materi atau objek.   

 

b. Sikap (Attitude)   

  Sikap merupakan reaksi atau respon seseorang yang masih tertutup terhadap 

suatu stimulus atau objek. Dalam kehidupan sehari-hari, sikap merupakan reaksi 
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yang bersifat emosional terhadap stimulus sosial. Sikap merupakan kesiapan atau 

kesediaan untuk bertindak, dan bukan merupakan pelaksanaan motif tertentu. 

Sikap mempunyai tiga komponen pokok, yakni :   

1) Keperayaan (keyakinan), ide dan konsep terhadap suatu objek   

2) Kehidupan emosional atau evaluasi emosional terhadap suatu objek   

3) Kecenderungan untuk bertindak (trend to behave)   

Sikap terdiri dari berbagai tingkatan, yaitu :   

1) Menerima (receiving), menerima diartikan bahwa orang (subjek) mau dan 

memperhatikan stimulus yang diberikan (objek). Misalnya sikap orang terhadap 

gizi, dapat dilihat dari kesediaan dan perhatian seseorang terhadap 

ceramahceramah.  

2) Merespon (responding), memberikan jawaban apabila ditanya, mengerjakan, dan 

menyelesaikan tugas yang diberikan adalah suatu indikasi dari sikap. Suatu usaha 

untuk menjawab suatu pertanyaan atau mengerjakan tugas yang diberikan berarti 

orang dapat menerima ide tersebut.   

3) Menghargai (valuing), mengajak orang lain untuk mengerjakan atau 

mendiskusikan dengan orang lain terhadap suatu masalah adalah suatu indikasi 

sikap tingkatan yang ketiga. Misalnya : seorang ibu yang mengajak ibu yang lain 

untuk pergi menimbang anaknya ke Posyandu.   

4) Bertanggung jawab (responsible), bertanggu jawab atas segala sesuatu yang 

dipilihnya dengan segala risiko merupakan sikap yang paling tinggi.   
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c.  Praktek atau tindakan (practice)  

Tindakan terdiri dari berbagai tingkatan, yaitu :   

1) Persepsi (perception), mengenal dan memilih berbagai objek sehubungan dengan 

tindakan yang akan diambil merupakan tindakan tingkat pertama.   

2) Respon terpimpin (guided respons), dapat melakukan sesuatu sesuai dengan 

urutan yang benar sesuai dengan contoh merupakan indicator tindakan tingkat 

kedua.  

3) Mekanisme (mechanism), apabila seseorang telah dapat melakukan sesuatu 

dengan benar secara otomatis, atau sesuatu itu sudah merupakan kebiasaan maka 

ia sudah mencapai tindakan tingkat ketiga.  

4) Adaptasi (adaptation), adaptasi adalah suatu praktek atau tindakan yang sudah 

berkembang dengan baik.  

5. Pengukuran Perilaku   

Menurut Notoatmodjo dalam (Damayanti, 2017) ada dua cara dalam melakukan 

pengukuran perilaku yaitu :   

a Perilaku dapat diukur secara langsung yakni wawancara terhadap kegiatan 

yang dilakukan beberapa jam, hari, bulan yang lalu (recall)  

b Perilaku yang diukur secara tidak langsung yakni, dengan mengobservasi 

tindakan atau kegiatan responden.  

 

 

B. Tumbuh Kembang 

1. Pengertian Tumbuh Kembang 
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Pertumbuhan adalah bertambahnya ukuran dan jumlah sel serta jaringan 

interselular,  berarti bertambahnya ukuran fisik dan struktur tubuh sebagian atau 

keseluruhan, sehingga dapat diukur dengan satuan panjang dan berat. 

Perkembangan adalah bertambahnya struktur dan fungsi tubuh yang lebih 

kompleks dalam kemampuan gerak kasar, gerak halus, bicara dan bahasa serta 

sosialisasi dan kemandirian. Pertumbuhan terjadi secara simultan dengan 

perkembangan. Berbeda dengan pertumbuhan,perkembangan merupakan hasil 

interaksi kematangan susunan saraf pusat dengan organ yang dipengaruhinya, 

misalnya perkembangan sistem neuromuskuler, kemampuan bicara, emosi dan 

sosialisasi. Kesemua fungsi tersebut berperan penting dalam kehidupan manusia 

yang utuh (Kemenkes, 2016). 

2. Ciri-ciri dan Prinsip-prinsip Tumbuh Kembang Anak. 

  Proses tumbuh kembang anak mempunyai beberapa ciri-ciri yang saling 

berkaitan. Ciri ciri tersebut adalah sebagai berikut (Kemenkes, 2016) : 

a) Perkembangan menimbulkan perubahan.Perkembangan  terjadi  bersamaan  

dengan  pertumbuhan.  Setiap  pertumbuhan   disertai  dengan perubahan   

fungsi.  Misalnya   perkembangan  intelegensia  pada  seorang   anak  akan   

menyertai pertumbuhan otak dan serabut saraf. 

b) Pertumbuhan   dan  perkembangan   pada   tahap  awal  menentukan  

perkembangan   selanjutnya.Setiap  anak  tidak  akan  bisa  melewati  satu  

tahap  perkembangan  sebelum  ia  melewati tahapan sebelumnya. Sebagai 

contoh, seorang anak tidak akan bisa berjalan sebelum ia bisa berdiri. 

Seorang anak tidak akan bisa berdiri jika pertumbuhan kaki dan bagian tubuh 
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lain yang terkait dengan fungsi berdiri anak terhambat. Karena itu 

perkembangan awal ini merupakan masa kritis karena akan menentukan 

perkembangan selanjutnya. 

c) Pertumbuhan dan perkembangan mempunyai kecepatan yang berbeda. 

Sebagaimana pertumbuhan, perkembangan mempunyai kecepatan yang 

berbedabeda, baik dalam   pertumbuhan fisik maupun perkembangan fungsi 

organ dan perkembangan pada masing-masing anak. 

d) Perkembangan berkorelasi dengan pertumbuhan. Pada saat pertumbuhan 

berlangsung cepat, perkembangan pun demikian, terjadi peningkatan  

mental, memori,  daya  nalar,  asosiasi  dan  lain-lain.  Anak  sehat, 

bertambah umur, bertambah berat dan tinggi badannya serta bertambah 

kepandaiannya. 

e) Perkembangan mempunyai pola yang tetap. 

     Perkembangan fungsi organ tubuh terjadi menurut dua hukum yang tetap, 

yaitu: 

1. Perkembangan terjadi lebih dahulu di daerah kepala, kemudian menuju ke 

arah kaudal/anggota tubuh (pola sefalokaudal). 

2. Perkembangan terjadi lebih dahulu di daerah proksimal (gerak kasar) lalu 

berkembang ke bagian distal seperti jari-jari yang mempunyai kemampuan 

gerak halus (pola proksimodistal). 

f) Perkembangan memiliki tahap yang berurutan. 

      Tahap perkembangan seorang anak mengikuti pola yang teratur dan 

berurutan. Tahap-tahap tersebut tidak bisa terjadi terbalik, misalnya anak 

terlebih dahulu mampu membuat lingkaran sebelum mampu membuat gambar 
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kotak, anak mampu berdiri sebelum berjalan dan sebagainya. Proses tumbuh 

kembang anak juga mempunyai prinsip-prinsip yang saling berkaitan. 

Prinsip-prinsip tersebut adalah sebagai berikut: 

a. Perkembangan merupakan hasil proses kematangan dan belajar. 

       Kematangan merupakan proses intrinsik yang terjadi dengan sendirinya, 

sesuai dengan potensi yang ada pada individu. Belajar merupakan perkembangan 

yang berasal dari latihan dan usaha. Melalui belajar, anak  memperoleh 

kemampuan menggunakan sumber yang diwariskan dan potensi yang dimiliki 

anak. 

b. Pola perkembangan dapat diramalkan. 

      Terdapat persamaan pola perkembangan bagi semua anak. Dengan 

demikian perkembangan seorang  anak dapat diramalkan. Perkembangan 

berlangsung dari tahapan umum ke tahapan spesifik, dan terjadi   

berkesinambungan. 

3.  Faktor-faktor Yang Mempengaruhi Kualitas Tumbuh Kembang Anak. 

  Pada umumnya anak memiliki pola pertumbuhan dan perkembangan 

normal yang merupakan hasil interaksi banyak faktor yang mempengaruhi 

pertumbuhan dan perkembangan anak. Adapun faktor-faktor menurut antara lain 

(Kemenkes, 2016) : 

a. Faktor dalam (internal) yang berpengaruh pada tumbuh kembang anak. 

1). Ras/etnik atau bangsa. 



 

17 
 

     Anak yang dilahirkan dari ras/bangsa Amerika, maka ia tidak memiliki 

faktor herediter ras/bangsa Indonesia atau sebaliknya. 

2). Keluarga. 

    Ada kecenderungan keluarga yang memiliki postur tubuh tinggi, 

pendek, gemuk atau kurus.  

3). Umur. 

 Kecepatan pertumbuhan yang pesat adalah pada masa prenatal, tahun 

pertama kehidupan dan masa   remaja. 

4). Jenis kelamin. 

    Fungsi reproduksi pada anak perempuan berkembang lebih cepat daripada 

laki laki. Tetapi setelah     melewati masa pubertas, pertumbuhan anak laki-laki 

akan lebih cepat. 

 5). Genetik. 

    Genetik (heredokonstitusional) adalah bawaan anak yaitu potensi anak 

yang akan menjadi ciri khasnya. Ada beberapa kelainan genetik yang 

berpengaruh pada tumbuh kembang anak seperti kerdil.  

 

b. Faktor luar (ekstemal) : 

1). Faktor Prenatal 

a) Gizi 

Nutrisi ibu hamil terutama dalam trimester akhir kehamilan akan 

mempengaruhi pertumbuhan janin. 
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b) Mekanis 

Posisi fetus yang abnormal bisa menyebabkan kelainan kongenital seperti 

club foot.  

c)  Toksin/zat kimia 

Beberapa obat-obatan seperti Amlnopterin, Thalldomid dapat 

menyebabkan kelainan kongenital seperti palatoskisis.      

d) Endokrin 

Diabetes melitus dapat menyebabkan makrosomia, kardiomegali, 

hiperplasia adrenal.  

e) Radiasi 

Paparan radium dan sinar Rontgen dapat mengakibatkan  

kelainan pada janin seperti mikrosefali, spina bifida, retardasi 

mental dan deformitas anggota gerak, kelainan kongential mata, 

kelainan jantung.   

f) lnfeksi  

Pada trimester pertama dan kedua oleh TORCH (Toksoplasma, Rubella, 

Sitomegalo virus, Herpes simpleks) dapat menyebabkan kelainan pada 

janin: katarak, bisu tuli, mikros efali, retardasi mental dan kelainanjantung 

kongenital. 

g)  Kelainan imunologi 

Eritobaltosis fetalis timbul atas dasar perbedaan golongan darah antara janin 

dan ibu sehingga ibu membentuk antibodi terhadap sel darah merah janin, 

kemudian melalui plasenta masuk dalam peredaran darah janin dan akan 

menyebabkan hemolisis yang selanjutnya mengakibatkan 



 

19 
 

hiperbilirubinemia dan Kem icterus yang akan menyebabkan kerusakan 

jaringan otak. 

h) Anoksia embrio 

Anoksia embrio yang disebabkan oleh gangguan fungsi plasenta 

menyebabkan pertumbuhan terganggu. 

i) Psikologi ibu 

Kehamilan yang tidak diinginkan, perlakuan salah/kekerasan mental pada ibu 

hamil dan lain-lain.  

 

c. Faktor Persalinan 

Komplikasi persalinan pada bayi seperti trauma kepala, asfiksia dapat 

menyebabkan kerusakan jaringan otak. 

d. Faktor Pasca Persalinan 

1) Gizi 

Untuk tumbuh kembang bayi, diperlukan zat makanan yang adekuat. 

2) Penyakit kronis/ kelainan kongenital, Tuberkulosis, anemia, kelainan jantung 

bawaan  mengakibatkan retardasi pertumbuhan jasmani. 

3) Lingkungan fisis dan kimia.  

Lingkungan sering disebut melieu adalah tempat anak tersebut hidup yang 

berfungsi sebagai penyedia kebutuhan dasar anak (provider). Sanitasi 

lingkungan yang kurang baik, kurangnya sinar matahari, paparan sinar 

radioaktif, zat kimia tertentu (Pb, Mercuri,  rokok, dll) mempunyai  dampak 

yang negatif terhadap pertumbuhan anak. 

4) Psikologis 
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Hubungan anak dengan orang sekitarnya. Seorang anak yang tidak 

dikehendaki oleh orang tuanya atau anak yang selalu merasa tertekan, akan 

mengalami hambatan di dalam pertumbuhan dan perkembangannya. 

5) Endokrin 

Gangguan hormon, misalnya pada penyakit hipotiroid akan menyebabkan 

anak mengalami hambatan pertumbuhan. 

6) Sosio-ekonomi 

Kemiskinan selalu berkaitan dengan kekurangan makanan, kesehatan 

lingkungan yang jelek dan ketidaktahuan, akan menghambat pertumbuhan 

anak. 

7) Lingkungan pengasuhan 

Pada lingkungan pengasuhan, interaksi ibu-anak sangat mempengaruhi 

tumbuh kembang anak.  

8) Stimulasi 

Perkembangan memerlukan rangsangan/stimulasi khususnya dalam keluarga, 

misalnya penyediaan alat mainan, sosialisasi anak, keterlibatan ibu dan 

anggota keluarga lain terhadap kegiatan anak. 

9) Obat-obatan 

Pemakaian kortikosteroid jangka lama akan menghambat pertumbuhan, 

demikian halnya dengan pemakaian obat perangsang terhadap susunan saraf 

yang menyebabkan terhambatnya produksi hormon pertumbuhan. 

4. Periode Tumbuh Kembang Anak. 
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 Tumbuh kembang anak berlangsung secara teratur, saling berkaitan dan 

berkesinambungan yang dimulai sejak konsepsi sampai dewasa.Tumbuh 

kembang anak terbagi dalam beberapa periode.  

Berdasarkan beberapa kepustakaan, maka periode tumbuh kembang anak 

adalah sebagai berikut Kemenkes (2016) :  

a.  Masa prenatal atau masa intra uterin (masa janin dalam kandungan). 

      Masa ini dibagi menjadi 3 periode, yaitu : 

1)  Masa zigot/mudigah, sejak saat konsepsi sampai umur kehamilan 2 minggu. 

2) Masa embrio, sejak  umur kehamilan 2 minggu sampai 8/12 minggu.  

3) Ovum yang telah dlbuahi dengan cepat akan menjadl suatu organisme, terjadi 

diferensiasi yang berlangsung dengan cepat, terbentuk sistem organ dalam 

tubuh. 

4) Masa janin/fetus, sejak umur kehamilan 9/12 minggu sampai akhir kehamilan. 

5) Masa balita 

 Periode penting dalam tumbuh kembang anak adalah pada masa balita. 

Pertumbuhan dasar yang berlangsung pada masa balita akan mempengaruhi 

dan menentukan perkembangan anak selanjutnya. Setelah lahir terutama pada 

3 tahun pertama kehidupan, pertumbuhan dan perkembangan sel-sel otak masih 

berlangsung; dan terjadi pertumbuhan serabut serabut syaraf dan cabang-

cabangnya, sehingga terbentuk jaringan syaraf dan otak yang kompleks. Jumlah 

dan pengaturan hubunganhubungan antar sel syaraf ini akan sangat 

mempengaruhi segala kinerja otak, mulai dari kemampuan belajar berjalan, 

mengenal huruf, hingga bersosialisasi. 
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 Pada masa balita, perkembangan kemampuan bicara dan bahasa, 

kreativitas, kesadaran sosial, emosional dan intelegensia berjalan sangat cepat 

dan merupakan landasan perkembangan berikutnya. Perkembangan moral serta 

dasar-dasar kepribadian anak juga dibentuk pada masa ini, sehingga setiap 

kelalnan/penyimpangan sekecll apapun apablla tidak dideteksl apalagi tidak 

ditangani dengan baik, akan mengurangi kualitas sumber daya manusia 

dikemudian hari. 

6)  Masa anak prasekolah (anak umur 60 - 72 bulan). 

   Pada masa ini, pertumbuhan berlangsung dengan stabil. Terjadi 

perkembangan dengan aktivitas jasmani yang bertambah dan meningkatnya 

ketrampilan dan proses berfikir. Memasuki masa prasekolah, anak mulai 

menunjukkan keinginannya, seiring dengan pertumbuhan dan perkembangannya. 

5. Kebutuhan dasar tumbuh kembang anak  

 Kebutuhan-kebutuhan dasar anak untuk tumbuh kembang yang optimal 

menurut meliputi (Kemenkes, 2020) : 

a.  Kebutuhan fisik-biologis (asuh). 

 Dimana asuh meliputi kebutuhan sandang, pangan, papan seperti: nutrisi, 

imunisasi, kebersihan tubuh & lingkungan, pakaian, pelayanan/pemeriksaan 

kesehatan dan pengobatan, olahraga, bermain dan beristirahat. Serta ada juga 

kebetuhan fisik-biologis yang harus didapatkan oleh anak yaitu:  

1) Nutrisi  

Nutrisi harus dipenuhi sejak anak di dalam rahim. Ibu perlu memberikan 

nutrisi seimbang melalui konsumsi makanan yang bergizi dan menu seimbang. 
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Air Susu Ibu (ASI) yang merupakan nutrisi yang paling lengkap dan seimbang 

bagi bayi terutama pada 6 bulan pertama (ASI Eksklusif). 

2) Imunisasi  

Anak perlu diberikan imunisasi dasar lengkap agar terlindung dari penyakit-

penyakit yang dapat dicegah dengan imunisasi. 

3) Kebersihan 

Kebersihan meliputi kebersihan makanan, minuman,udara, pakaian, rumah, 

sekolah, tempat bermain dan transportasi 

4) Bermain, aktivitas fisik, tidur: anak perlu bermain, melakukan aktivitas fisik 

dan tidur karena hal ini dapat merangsang hormon pertumbuhan, nafsu makan, 

merangsang metabolisme karbohidrat, lemak, dan  protein, merangsang 

pertumbuhan otot dan tulang, merangsang perkembangan. 

5) Pelayanan Kesehatan 

Anak perlu dipantau/diperiksa kesehatannya secara teratur. Penimbangan anak 

minimal 8 kali setahun dan dilakukan SDIDTK minimal 2 kali setahun. 

Pemberian kapsul Vitamin A dosis tinggi setiap bulan Februari dan bulan 

Agustus. Tujuan pemantauan yang teratur untuk : mendeteksi secara dini dan 

menanggulangi bila ada penyakit dan gangguan tumbuh-kembang, mencegah 

penyakit serta memantau pertumbuhan dan perkembangan anak. 

b.  Kebutuhan kasih sayang dan emosi (asih) :  
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 Pada tahun-tahun pertama kehidupannya (bahkan sejak dalam kandungan), 

anak mutlak memerlukan ikatan yang erat, serasi dan selaras dengan ibunya 

untuk  menjamin tumbuh kembang fisik-mental dan psikososial anak dengan cara 

menciptakan rasa aman dan nyaman, anak merasa dilindungi, diperhatikan minat, 

keinginan, dan pendapatnya, diberi contoh (bukan dipaksa), dibantu, 

didorong/dimotivasi, dan dihargai, dididik dengan penuh kegembiraan, melakukan 

koreksi dengan kegembiraan dan kasih sayang (bukan ancaman/ hukuman). 

c.  Kebutuhan Stimulasi (asah) :  

Anak perlu distimulasi sejak dini untuk mengembangkan sedini mungkin 

kemampuan sensorik, motorik, emosi-sosial, bicara, kognitif, kemandirian, 

kreativitas, kepemimpinan, moral dan spiritual anak. Dasar perlunya stimulasi 

dini: 

1) Milyaran sel otak dibentuk sejak anak di dalam kandungan usia 6 bulan dan 

belum ada hubungan antar sel-sel otak (sinaps). 

2) Orang tua perlu merangsang hubungan antar sel-sel otak. 

3) Bila ada rangsangan akan terbentuk hubungan-hubungan baru (sinaps). 

4) Semakin sering di rangsang akan makin kuat hubungan antar sel-sel otak. 

5) Semakin banyak variasi maka hubungan antar se-sel otak semakin 

kompleks/luas. 

6) Merangsang otak kiri dan kanan secara seimbang untuk 

mengembangkan multipel inteligen dan kecerdasan yang lebih luas dan tinggi.- 

stimulasi mental secara dini akan mengembangkan mental-psikososial anak 

seperti: kecerdasan, budi luhur, moral, agama dan etika, kepribadian. 

7) Ketrampilan berbahasa, kemandirian, kreativitas, produktifitas 
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C. Perilaku Ibu Tentang Kebutuhan Dasar Tumbuh Kembang Balita 

Selama Pandemic Covid-19 

1. Definisi Covid-19 

 Coronavirus disease (Covid-19) merupakan penyakit menular yang 

disebabkan oleh jenis virus corona yang baru ditemukan yaitu Severe Acute 

Respiratory Syndrome Coronavirus 2 (SARS-CoV-2). Kasus Covid-19  

dilaporkan pertama kali pada tanggal 31 Desember 2019 di Kota Wuhan, Provinsi 

Hubei, Cina. Sejak saat itu, penyakit ini menyebar ke seluruh dunia dan pada 

tanggal 11 Maret 2020 WHO menetapkan Covid-19  sebagai pandemi. 

 Infeksi Covid-19  dapat menimbulkan gejala ringan,sedang atau berat. 

Gejala klinis utama yang muncul yaitu demam (suhu >38°C), batuk, nyeri 

tenggorok, kongesti hidung, sakit kepala, dan kesulitan bernafas. Selain itu dapat 

disertai dengan sesak memberat, fatigue, mialgia, hilang penciuman dan pembauan 

atau ruam kulit, gejala gastrointestinal seperti diare dan gejala saluran nafas lain. 

Pada kasus berat perburukan secara cepat dan progresif, seperti ARDS, syok septik, 

asidosis metabolik yang sulit dikoreksi dan beberapa pasien, geala yang muncul 

ringan, bahkan tidak disertai demam. Kebanyakan pasien memiliki prognosis baik, 

dengan sebagian kecil dalam kondisi kritis bahkan meninggal. Orang lanjut usia 

dan dengan kondisi medis yang sudah ada sebelumnya seperti tekanan darah tinggi, 

gangguan jantung, dan paru, diabetes dan kanker berisiko lebih besar mengalami 

keparahan. Covid-19  ditularkan melalui droplet, penularan terjadi ketika seseorang 

berada pada jarak dekat (dalam 1 meter) dengan seseorang yang memiliki gejala 

pernafasan (misalnya: batuk atau bersin) sehingga droplet berisiko mengenai 
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mukosa (mulut dan hidung) atau konjungtiva (mata). Penularan juga dapat terjadi 

melalui benda dan permukaan yang terkontaminasi droplet di sekitar orang yang 

terinfeksi. Oleh karena itu, penularan virus Covid-19  dapat terjadi melalui kontak 

langsung dengan orang yang terinfeksi dan kontak tidak langsung dengan 

permukaan atau benda yang digunakan pada orang yang terinfeksi (Kemenkes RI, 

2021). 

2. Pengendalian Covid-19 

  Vaksinasi paling cepat selesai adalah pada tahun 2022. Bahkan, mereka 

yang sudah divaksinasi, pada tingkat tertentu, dapat terpapar covid-19. Termasuk 

para penyintas yang sudah terkena covid-19. Cara pengendalian covid-19 adalah 

dengan mematuhi protokol kesehatan 3M serta mengikuti program vaksinasi 

nasional. Deskripsi untuk protokol Kesehatan yang pertama adalah sebagai berikut 

(Satgas Covid-19, 2021): 

a. Memakai masker 

 Memakai masker dapat melindungi diri kita sendiri dari kemungkinan 

terpapar virus. Masker mencegah masuknya percikan air liur (droplet) dan dahak 

dari orang lain saat batuk/bersin/berbicara, sehingga kita tidak tertular. Begitu pun 

sebaliknya, dengan memakai masker kita juga melindungi orang lain. Hal tersebut 

karena masker yang kita gunakan juga menahan droplet yang keluar saat kita 

batuk/bersin/berbicara sehingga tidak menularkan virus ke orang lain. Memakai 

masker merupakan intervensi non-farmasi yang dapat diimplementasikan dengan 

biaya minimum tanpa mengubah kegiatan sosial secara ekstrem. Menggunakan 

masker dengan efektif dan menjaga jarak yang dilaksanakan secara efektif dapat 
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menurunkan kurva epidemik, yaitu grafik yang menggambarkan frekuensi kasus 

berdasarkan saat mulai sakit selama periode wabah. Berbagai jenis masker bisa 

digunakan sebagai perlindungan oleh orang yang sehat untuk mencegah tertular 

penyakit (WHO, 2020). 

b. Menjaga jarak dan menghindari kerumunan 

Tujuan dari menjaga jarak adalah memperlambat penyebaran COVID-19 dengan 

memutus rantai penularan dan mencegah munculnya rantai penularan baru (WHO, 

2020). Menurut Adisasmito dalam (Satgas Covid-19, 2021) droplet yang keluar 

saat kita batuk, jika tanpa masker bisa meluncur sampai 2 meter. Saat berbicara 

tanpa masker, aerosol (partikel sangat kecil yang dapat mengapung di udara) bisa 

meluncur sejauh 2 meter. Saat bersin tanpa masker, droplet bisa meluncur sejauh 

6 meter. Dengan menjaga jarak aman sejauh 2 meter, maka kita bisa mengurangi 

risiko tertular dan menularkan hingga 85% . 

c. Mencuci tangan dengan sabun 

Berdasarkan penelitian, dengan mencuci tangan selama 20 detik, virus 

berbahaya yang menempel di tangan dapat mati. Bila dilakukan di bawah 20 detik, 

kemungkinan virus yang mati akan lebih sedikit. Pastikan juga seluruh area tangan 

sudah dibersihkan, termasuk telapak tangan, punggung tangan, sela-sela jari dan 

di bawah kuku. Setelah mencuci tangan, tangan harus dikeringkan dengan 

menggunakan tisu, handuk bersih, atau alat pengering tangan karena bakteri lebih 

mudah menyebar di kulit basah dibandingkan kulit kering (CDC, 2020). 

3. Tata laksana pasien terkonfirmasi covid-19 

 

 Tes penting dilakukan untuk menghindari potensi penularan virus penyebab 

covid-19 ke orang lain dan agar seseorang bisa mendapatkan perawatan dengan 
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cepat. Umumnya, ada tiga jenis tes covid-19 yang sering digunakan untuk 

mendeteksi apakah seseorang terinfeksi virus SARS-CoV-2 atau tidak, di 

antaranya tes antigen (Swab Antigen), tes molekuler (Swab RNA/PCR), dan tes 

hembusan nafas (Tes Genose). Setiap jenis tes memiliki tingkat keakuratan yang 

berbeda-beda untuk mendeteksi infeksi covid-19 (Satgas Covid-19, 2021). 

4. Perilaku ibu tentang tumbuh kembang balita di masa pandemi 

 Perempuan berpotensi memikul beban lebih besar dari dampak pandemi 

Covid-19  dalam situasi ini yaitu salah satunya dalam hal pengasuhan anak di dalam 

rumah tangga. (Zulaiha et al., 2021). Sejak adanya kebijakan pemerintah dengan 

diberlakukannya Pembatasan Sosial Berskala Besar (PSBB) maka dapat 

berpengaruh pada kegiatan bermain anak, selain itu juga berdampak dengan 

perekonomian keluarga. Bagi keluarga yang penghasilannya ditentukan dengan 

kerja harian sangat merasakan kesulitan dalam pemenuhan kebutuhan keluarga, 

sehingga dalam pemenuhan dasar anak juga berpengaruh.(Asmayanti et al., 2021).  

Tumbuh kembang anak sangat penting diperhatikan, terutama pada masa 

pandemi agar mampu menyesuaikan diri terhadap perubahan lingkungan yang 

terjadi, sehingga dibutuhkan peran orang tua didalamnya.   Orang tua dalam hal ini 

berperan dalam pemenuhan kebutuhan dasar dalam tumbuh kembangnya. Keluarga 

mempunyai peranan yang penting dalam merawat, mengasuh, melindungi, dan 

mendidik anak. (Kurniati et al., 2020) 

 Peran ibu memiliki faktor yang sangat penting terhadap pemenuhan 

kebutuhan dasar tumbuh kembang anak agar pertumbuhan dan perkembangan anak 

dapat berlangsung optimal. Ibu diharuskan dapat membentuk pola makan anak, 
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menciptakan situasi yang menyenangkan serta menyajikan makanan yang menarik 

sehingga kebutuhan gizi anak dapat terpenuhi.(Amalia et al., 2021). Sehingga 

dalam hal ini, orang tua memberikan peran dalam pola asuh anak.     

Pola asuh merupakan praktik pengasuhan yang dilakukan oleh orang tua 

utamanya adalah ibu dalam rangka merawat anak. Pola asuh anak yang 

diklasifikasikan menjadi:  

a. Pemberian stimulasi dini 

b. Pola asuh makan 

c. Praktik perawatan kesehatan 

d. Praktik perawatan kebersihan anak 

e. Pemberian kasih sayang memiliki kontribusi yang besar bagi pertumbuhan dan 

perkembangan anak. 

 Pola asuh ini untuk memenuhi kebutuhan dasar tumbuh kembang anak yang 

meliputi asuh, asih, dan asah. Asuh   merupakan pemenuhan kebutuhan fisik pada 

anak yang meliputi pemenuhan nutrisi, tempat tinggal, dan layanan kesehatan bagi 

anak. Asih merupakan kebutuhan anak mengenai emosi dan kasih sayang, 

sedangkan asah merupakan kebutuhan anak yang mencakup stimulasi anak. Tujuan 

utama pola asuh orang tua adalah untuk memelihara kesehatan fisik dan 

meningkatkan kesehatan anak, meningkatkan kemampuan anak untuk berkembang 

sesuai dengan tahapan perkembangannya, dan mendorong peningkatan kemampuan 

bertindak sesuai dengan nilai- nilai agama dan budaya. (Krisdiantini et al., 2021). 
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