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GAMBARAN TUMBUH KEMBANG ANAK DENGAN ORANGTUA
MENIKAH USIA DINI DI KABUPATEN SLEMAN

Dita Suci Cahya Ningrum®, Agnes Erida Wijayanti, Novi Istanti
INTISARI

Latar Belakang: Pernikahan dini pada perempuan menimbulkan risiko terhadap kualitas
pengasuhan anak serta tumbuh kembang anak, khususnya pada masa toddler (balita), yang
merupakan fase perkembangan yang sangat penting. Penelitian yang ada hingga saat ini
sebagian besar berfokus pada dampak pernikahan dini terhadap kesehatan dan pendidikan
ibu, sedangkan kajian yang menghubungkan karakteristik ibu muda (usia saat menikah,
tingkat pendidikan, ketergantungan pada pengasuhan oleh kakek-nenek) dengan status gizi
dan perkembangan anak usia toddler di Indonesia masih sangat terbatas.

Tujuan Penelitian: Penelitian ini  bertjuan untuk menggabungkan karakteristik
sosiodemografis ibu, faktir gizi, dan hasil penilaian perkembangan anak, sehingga dapat
menjelaskan pengaruh kesiapan psikososial ibu remaja terhadap pertumbuhan dan
perkembangan anak di wilayah Sleman.

Metode Penelitian: Penelitian ini menggunakan desain deskriptif kuantitatif berdasarkan
distribusi karakteristik responden (usia anak, jenis kelamin, pendidikan ibu, pekerjaan ibu);
Pertumbuhan anak (berat badan, tinggi badan, dan status gizi berdasarkan IMT/U).
Responden dalam penelitian ini terdiri daril5 ibu dan anak usia toddler, khususnya ibu yang
menikah antara tahun 2019 hingga 2024 dan berdomisili di Kabupaten Sleman. Instrumen
perkembangan (KPSP), sedangkan instrumen pertumbuhan menggunakan timbangan digital
dan microtoise.

Hasil Penelitian: Sebagian besar anak berusia 36 bulan, lebih banyak responden perempuan,
dengan tinggi badan normal untuk usia 24 bulan tetapi rendah untuk usia 36-48 bulan, serta
berat badan dibawah standar WHO; Perkembangan anak (KPSP) menunjukkan hasil hampir
setengah anak berkembang sesuai, tetapi 26.7% meragukan dan 26.7% terjadi penyimpangan,
terutama pada usia 36 bulan.

Kesimpulan: Hasil penelitian ini mengindikasikan bahwa pernikahan usia dini, rendahnya
pendidikan ibu, ketergantungan pada pengasuhan extended family, serta status gizi yang tidak
optimal berkontribusi signifikan terhadap keterlambatan tumbuh kembang pada anak usia
toddler

Kata kunci : Pernikahan Usia Dini, Tumbuh Kembang Anak, Toddler
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Abstract

Background: Early marriage in women poses a risk to the quality of childcare an the
growth and develpoment of children, particulary during toddlerhood, a critical
developmental phase. Research to date has predominantly concentrated on the effects
of early marriage on maternal health and education, whereas investigations
connecting the attributes of young mothers (age at marriage, educational attainment,
reliance on grandparental caregiving) with the nutritional status and development of
toddlers in Indonesia remain scare.

The Objective: Of this study is to amalgamate the sociodemographic characteristics
of mothers, nutritional factors, and developmental assessments, thereby elucidating
the influence of adolescent mothers psychosocial preparedness on infant growth and
development in the Sleman region.

Methods: This study utilized a quantitative descriptive design based on the
distribution of respondent characteristics (child age, gender, mother’s education,
other’s occupation); Child growth ( Weight, Height, BMI/U Nutritional Status). The
participants in this study comprised 15 mom and their toddler children, specifically
mothers who were married between 2019 and 2024 and resided in Sleman Regency.
The developmental instrument employs KPSP, whereas the growth instrument
utilizes digital scales and microtoise.

Results: Most of the children were 36 months old, with a higher proportion of female
repondents. The majority had normal height for age at 24 months but were below
normal for those aged 36-48 months, and their body weight was below the WHO
standard. The develpmental assessment(KPSP) showed that nearly half of the



children were developing appropriately, while 26.7% were questionable and 26.7%
showed developmental delays, particularu among those age 36 months.

Conclusion: The findings of this study indicate that early marriage, low maternal
education, dependence on extended family caregiving, and suboptimal nutritional
status significanly contribute to delays in growth and development among toddler-
aged children.

Keywords: Early marriage, Child Growth and Development, Toddlers.
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A.PENDAHULUAN

Pembangunan Indonesia 2020-2024 ditujukan untuk membentuk
sumber daya manusia yang berkualitas, yaitu manusia yang sehat, cerdas,
adaptif, inovatif, terampil, dan berkarakter. Terbentuknya sumber daya
manusia yang berkualitas ditentukan oleh kualitas perkembangan anak usia
dini. Usia dini merupakan periode masa emas ( Golden age), jendela
kesempatan dan periode kritis (critical period) bagi perkembangan anak.
Perkembangan anak usia dini berkualitas menjadi investasi utama dalam
perkembangan manusia di Indonesia.

Pernikahan usia dini masih menjadi fenomena sosial yang cukup
tinggi di Indonesia, termasuk di Kabupaten Sleman. Dampak dari pernikahan
dini tidak hanya terbatas pada kesehatan reproduksi ibu, tetapi juga
berpengaruh terhadap kualitas tumbuh kembang anak. Orangtua yang
menikah pada usia muda umumnya belum matang secara emosional,
ekonomi, dan psikologis, sehingga dapat memengaruhi kemampuan mereka
dalam memberikan stimulasi yang optimal bagi anak.

Tumbuh kembang anak merupakan proses yang dinamis yang
dipengaruhi oleh interaksi kompleks antara faktor biologis, lingkungan
keluarga, dan kualitas stimulasi psikososial.  Tumbuh kembang anak
merupakan proses dinamis yang melibatkan aspek fisik, motorik, bahasa,
sosial, dan emosional. Anak usia toddler (1-3 tahun) merupakan masa emas
yang sangat menentukan kualitas perkembangan berikutnya. Apabila pada
fase ini anak tidak memperoleh stimulasi yang cukup, maka resiko
keterlambatan perkembangan akan meningkat.

Beberapa penelitian terdahulu menunjukkan adanya hubungan antara
usia orangtua saat menikah dengan kualitas pengasuhan dan perkembangan
anak (Rahmawati & Andriani, 2018; Black et al., 2017). Oleh karena itu,

penelitian ini dilakukan untuk menggambarkan kondisi tumbuh kembang anak



usia toddler yang lahir dari orangtua yang menikah pada usia dini di
Kabupaten Sleman.

A. METODE PENELITIAN

Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif kuantitatif yang
bertujuan menggambarkan tumbuh kembang anak dengan orangtua menikah
usia dini tanpa menguji hubungan sebab-akibat. Lokasi dan waktu penelitian
ini dilaksanakan di Kabupaten Sleman pada bulan Juli 2025.

Populasi dan sampel dari penelitian ini adalah seluruh anak usia
toddler (2-5 tahun) yang lahir dari orangtua menikah usia dini. Teknik
pengambilan sampel menggunakan total sampling dengan jumlah 15
responden.Instrumen penelitian ini berupa kuesioner identitas responden, alat
ukur antropometri, dan kuesioner Pra Skrining Perkembangan Anak (KPSP).
Prosedur pengumpulan data dilakukan pengukuran berat badan, tinggi badan,
dan perkembangan anak dengan KPSP. Analisis data dilakukan secara

deskriptif kuantitatif menggunakan distribusi dan presentase.

B. HASIL PENELITIAN
1. Karakteristik Orangtua Responden

a. Berdasarkan Usia Saat Menikah

Tabel 1
Berdasarkan Usia saat Menikah
No Kategori F (%)
1 <17 Tahun 1 6.7
2 17-20 Tahun 14 93.3
Total 15 100%

Sumber data primer 2025.



Berdasarkan tabel 1, dapat diketahui bahwa usia orangtua
responden saat menikah paling banyak yaitu pada usia 17-20 tahun
sebanyak 14 responden dengan prosentase (93,3%) dan paling sedikit
yaitu usia <17 tahun sebanyak 1 responden dengan prosentase
(6,3%).

2. Karakteristik Responden

a. Berdasarkan Usia Anak

Tabel 2
Berdasarkan Usia Anak
No Kategori F (%)
1 24 Bulan 1 6.7
2 36 Bulan 10 66.7
3 48 Bulan 4 26.7
Total 15 100%

Sumber Data Primer 2025

Berdasarkan tabel 2, dapat diketahui bahwa usia anak paling
banyak adalah usia 36 bulan yaitu 10 anak dengan prosentase 66.7% dan

paling sedikit adalah usia 24 bulan yaitu 1 anak dengan prosentase 6.7%.



b. Berdasarkan Kategori Penilaian KPSP

Tabel 3

Berdasarkan Kategori Penilaian KPSP
No Kategori Frekuensi Prosentase(%)
1 Sesuai 7 46.7
2 Meragukan 4 26.7
3 Penyimpangan 4 26.7

Total 15 100%
Sumber Data Primer 2025

Berdasarkan tabel 3, dapat diketahui hasil dari kategori KPSP
pada anak usia toddler paling banyak terdapat pada kategori sesuai
yaitu sebanyak 7 anak dengan prosentase (46.7). Terdapat kategori
meragukan sebanyak 4 anak dengan prosentase (26.7%) dan kategori

penyimpangan sebanyak 4 anak dengan prosentase (26.7%).



3. Hasil Tabulasi Silang Gambaran Perkembangan Usia Toddler
Tabel 4

Hasil Tabulasi Silang Gambaran Perkembangan Usia Toddler

Penilaian KPSP

Usia Sesuai %  Meragukan % Penyimpangan %  Total %
24 1 1 100
Bulan
36 3 30 3 30 4 40 10 100
Bulan
48 3 7B 1 25 4 100
Bulan
Total 7 46.7 4 26.7 4 26.7 15 100

Sumber data primer 2025

Berdasarkan tabel 4, dapat diketahui bahwa anak usia toddler yang
pertumbuhannya sesuai sebagian besar adalah usia 36 bulan sebanyak 3 anak
dengan prosentase (30%) dan 48 bulan sebanyak 3 anak dengan prosentase
(75%). Anak dengan hasil penyimpangan paling banyak adalah usia 36 bulan

sebanyak 4 anak dengan prosentase (40%).

C. PEMBAHASAN
1. Karakteristik Orangtua Responden
a. Berdasarkan Usia Saat Menikah
Hasil penelitian menunjukkan bahwa usia orangtua responden saat

menikah paling banyak adalah usia 17-20 tahun sebanyak 14 responden



(93.3%) dan hanya 1 responden (6.7%) yang menikah dibawah usia
17 tahun. Menurut Santrock (2019), Usia ini termasuk dalam kategori
fase dewasa awal, dimana perempuan seharusnya mulai membangun
kemandirian,  menyesuaikan  diri  dengan  pasangan, dan
mempersiapkan peran keluarga baru serta meneliti kemandirian
ekonomi. Namun, menikah diusia dini dapat menyebabkan sebagian
tugas perkembangan belum sepenuhnya tercapai. Dalam penelitian ini,
ibu tergolong generasi Z (Gen Z) yang dikenal dengan sikap adaptif
terhadap teknologi, mudah mengakses informasi, serta aktif di dunia
digital. Akan tetapi, keterbatasan  kematangan emosional dan
pengalaman nyata dapat mengurangi kualitas peng asuhan terutama
dalam memberikan stimulasi tumbuh kembang anak secara optimal.

Keterbatasan pengalaman dan kestabilan emosional seringkali
menyebabkan pola asuh yang tidak konsisten. Hal ini sejalan dengan
penelitian Rahmawati dan Andriani (2018), bahwa ibu yang menikah
usia remaja lebih beresiko menghadapi kesulitan dalam mengatur
emosi dan memberikan stimulasi perkembangan dibandingkan dengan
ibu yang menikah pada usia matang.

Usia muda tidak selalu menjadi hambatan jika dapat disertai
dengan dukungan sosial dan pengetahuan yang baik tentang pola
pengasuhan. Namun, dalam penelitian ini, mayoritas responden tinggal
bersama keluarga besar sehingga peran pengasuhan sering dibagi
dengan kakek-nenek. Nilai-nilai pengasuhan antar generasi dapat
berbeda. Dengan demikian, faktor usia dini bila tidak diimbangi
dengan kesiapan emosional dan dukungan lingkungan, akan berpotensi
menghambat proses tumbuh kembang anak.

Temuan ini didukung oleh Kemenkes RI (2022), yang
menjelaskan bahwa kesiapan usia menikah sangat berkaitan dengan

keberhasilan pengasuhan dan tumbuh kembang anak. Orangtua yang



menikah di usia ideal cenderung lebih mampu menyediakan kebutuhan
fisik, emosional, dan kognitif anak secara seimbang. Sebaliknya,
orangtua yang menikah usia dini sering kali menghadapi keterbatasan
dalam pengetahuan, ekonomi, dan kemampuan mengasuh yang akan
berdampak pada perkembangan anak usia toddler.

Hal ini sesuai dengan hasil penelitian yang menemukan
adanya anak dengan kategori meragukan (26.7%) dan penyimpangan
(26.%) pada KPSP yang bisa dikaitkan dengan kesiapan orangtua
dalam memberikan stimulasi yang optimal.

2. Karakteristik Responden
a. Berdasarkan Usia Anak

Berdasarkan analisis sebelumnya, rata-rata usia responden
terbanyak adalah 36 bulan atau 3 tahun. Dalam usia ini, anak berada
dalam masa keemasan pada tumbuh kembangnya. Pada kelompok usia
ini merupakan usia terbanyak dalam penelitian, tetapi juga paling
rentan. Pada kelompok ini ditemukan 40% penyimpangan dan 30%
meragukan dalam perkembangannya. Hal ini menunjukkan bahwa
anak dengan usia 36 bulan atau 3 tahun merupakan titik Kkritis
perkembangan, terutama pada aspek bahasa dan personal-sosial. Pada
anak dengan usia 48 bulan sebagian besar menunjukkan
perkembangan yang sesuai (75%), dengan sedikit yang meragukan
dapat mengindiskasikan bahwa keterlambatan ringan bisa mulai
terkompensasi seiring bertambahnya usia jika stimulasi meningkat.
Penelitian ini sejalan dengan penelitian yang menyebutkan bahwa
usia 2-3 tahun merupakan periode paling rentan dalam keterlambatan
perkembangan, terutama bila stimulasi tidak konsisten (Solehati et al.,
2019).



b. Berdasarkan Kategori Penilaian KPSP

Dalam penelitian ini, hasil perkembangan anak menggunakan
menggunakan KPSP menunjukkan kategori yang sesuai terdapat 7
anak (46.7%), kategori meragukan sebanyak 4 anak (26.7%) serta
kategori penyimpangan sebanyak 4 anak (26.7%). Distribusi kategori
ini memperlihatkan bahwa pada wusia 36 bulan merupakan
kelompok usia yang paling rentan, dimana 40% mengalami
penyimpangan. Sebaliknya, pada usia 24 bulan anak termasuk dalam
ketegori sesuai, dan pada usia 48 bulan sebagian besar anak masuk
dalam kategori sesuai. Hal ini menunjukkan bahwa usia 3 tahun
merupakan masa Kritis, dimana keterlambatan stimulasi akan tampak
lebih nyata. Jika tidak segera ditangani, maka penyimpangan akan

dapat berlanjut pada usia berikutnya.

3. Hasil Tabulasi Silang Gambaran Perkembangan Usia Toddler
a. Perkembangan yang Sesuai

Berdasarkan hasil penelitian ini menunjukkan perkembangan
anak usia toddler yang sesuai sebanyak 7 anak dengan prosentase
(46.7%). Perkembangan yang sesuai ini terdapat pada usia 36 bulan
dengan prosentase (30%) dan usia 48 bulan dengan prosentase (75%).
Hal ini menunjukkan bahwa anak usia toddler pada usia 24 bulan
memiliki perkembangan yang baik, dapat dilihat dari hasil observasi
menggunakan kuesioner mampu melaksanakan kegiatan dengan benar
seperti anak dapat melompati bagian lebar kertas yang diletakkan
dilantai.

Perkembangan anak pada kategori sesuai dipengaruhi oleh
faktor dukungan keluarga besar, pemantauan kesehatan rutin, serta

asupan gizi yang relatif tercukupi. Meskipun orangtua menikah di usia



dini, adanya dukungan sosial dari lingkungan sekitar dapat menjadi
faktor pendukung bagi tumbuh kembang anak.

Hasil penelitian ini juga menunjukkan bahwa pola asuh
orangtua di wilayah tersebut dengan hasil pernikahan dini adalah
sangat baik sehingga anak memiliki pertumbuhan yang sesuai dan
berkembang secara normal baik dengan gerakan motorik halus,
motorik kasar, bahasa, serta sosio-kemandirian. Hasil penelitian ini
sesuai dengan penelitian yang dilakukan Sarah (2016) tentang
Gambaran tingkat perkembangan anak usia toddler Di Puskesmas
Pembantu Ketapang 1 Banyuwangi, didapatkan hasil bahwa anak usia
toddler memiliki perkembangan yang sesuai dimana anak-anak telah
aktif untuk bersosialisasi dengan menirukan suara atau apa yang
dibicarakan orangtua serta mampu berjalan dengan batasan ruang
gerak. Hal ini didukung oleh Black et al. (2017) dan Kemenkes RI
(2022) yang menegaskan bahwa keberhasilan pertumbuhan anak
ditentukan oleh interaksi antara faktor biologis, lingkungan, dan
pengasuhan. Pendekatan holistik melalui peningkatan edukasi
orangtua muda dan intervensi gizi seimbang merupakan kunci

keberhasilan mempertahankan pertumbuhan anak yang optimal.

. Perkembangan yang Meragukan

Pertumbuhan anak usia toddler yang meragukan dalam penelitian
ini sebanyak 4 responden (26.7%) terdapat pada usia 36 bulan dengan
3 responden dan usia 48 bulan dengan 1 responden. Hal ini dapat
dilihat dari hasil observasi yang menunjukkan bahwa sebagian anak
belum mampu melakukan gerakan halus serta gerakan kasar serta
belum bisa bersosialisasi. Anak belum bisa membuat garis lurus
sekurang- kurangnya 2,5cm, ucapannya sulit dimengerti,anak tidak

dapat mengenakan kaos sendiri.



Perkembangan anak usia toddler yang meragukan ini disebabkan
karena orangtua yang kurang memberikan pendidikan  serta
mengajarkan anaknya dalam proses tumbuh kembang baik secara
motorik kasar, motorik halus, bahasa, maupun sosial-kemandiriannya.
Serta anak sering dibiarkan bermain sendiri atau bermain dengan
kakek-neneknya yang terkadang mengalami imobilisasi dalam
geraknya sedangkan anak-anak masih dalam pertumbuhan dan
perkembangan yang sangat aktif. Hal ini membuat anak sulit
menirukan gerakan- gerakan yang seharusnya bisa dilakukan oleh
anak usia todler pada umumnya.

Orangtua muda yang masih kurang berpengalaman dalam
menentukan kebutuhan nutrisi seringkali memberikan makanan instan
atau kurang variasi protein hewani. Faktor ekonomi juga turut
berperan dalam kondisi ini. Orangtua dengan pekerjaan tidak tetap
atau berpenghasilan rendah mungkin tidak mampu menyediakan
makanan bergizi seimbang setiap hari. Sealain itu, kesibukan bekerja
dapat menyebabkan pengawasan terhadap jadwal makan anak menjadi
kurang konsisten.

Hasil penelitian ini tidak sejalan dengan penelitian yang
dilakukan oleh Sandra (2014) tentang tingkat perkembangan anak dari
usia 1-3 tahun memiliki perkembangan melanggar karena lambat
menangkap apa yang dikerjakan oleh orangtua. Dimana dari 40
anak terdapat 21 anak yang memiliki pertumbuhan yang melanggar.
Hal ini dapat disebabkan karena kurangnya pengawasan dari orangtua
dan diperlukan ajaran dari orangtua untuk memberikan pelajaran yang
baik pada usia ini.Hal ini harus menjadi perhatian bagi orangtua agar
lebih memperhatikan tumbuh kembang anak agar perkembangan

motoriknya dapat berjalan dengan normal.



C.

Perkembangan yang Penyimpangan

Hasil penelitian ini menunjukkan anak usia toddler yang
mengalami pertumbuhan dan perkembangan dengan hasil terdapat
penyimpangan sebanyak 4 anak pada usia 36 bulan dengan prosentase
(26.7%). Hal ini dapat ditunjukkan pada saat melakukan penelitian,
anak-anak ini sangat pasif, tidak mampu membuat garis lurus
sekurang-kurangnya 2,5 cm, berbicara hanya terbatas, serta anak-anak
tidak kooperatif saat dilakukan penelitian sehingga dapat
mempengaruhi hasil pengisian pemeriksaan pada saat penelitian.
Pada hasil penyimpangan  ini sebagian besar terdapat pada
penyimpangan dalam aspek bicara dan bahasa serta aspek sosialiasi-
kemandirian. Secara bahasa terdapat anak yang belum mampu
menjawab pertanyaan yang diajukan oleh peneliti yang terdapat pada
list pertanyaan KPSP seperti “apakah anak mampu menjawab
pertanyaan bila kamu kelelahan apa yang kamu lakukan?”. Terdapat
anak yang belum mampu menyebut 1 warna dengan benar yang sudah
disusun seperti instruksi dari list pemeriksaan KPSP. Pada aspek gerak
halus, terdapat anak yang belum mampu membuat garis lurus
sekurang-kurangnya 2,5 cm. Pada aspek sosialiasi-kemandirian, paling
banyak anak belum bisa mengenakan kaos secara mandiri, serta
terdapat pula anak yang belum bisa menyebutkan nama teman bermain
diluar rumah atau saudara yang tidak tinggal serumah.

Faktor yang dapat menyebabkan terjadinya penyimpangan ini
adalah dikarenakan usia ibu saat menikah dan hamil yang masih
muda yaitu usia 17-20 tahun dimana pada usia ini masih dalam tahap
perkembangan psikososial sehingga kesiapan emosional dan pola asuh
belum matang. Pendidikan yang rendah juga dapat membatasi akses
dan pemahaman ibu tentang pentingnya stimulasi bahasa dan interaksi

sosial. Hal yang terpenting adalah pola asuh anak yang diasuh



bersama dengan kakek-nenek. Dalam penelitian ini menunjukkan
paling banyak adalah diasuh bersama dengan kakek-nenek (80%)
dimana pola asuh kakek-nenek cenderung bersifat permisif dan lebih
tradisional yang mungkin kurang menekankan stimulasi bahasa
modern atau permainan yang lebih edukatif. Perbedaan gaya asuh
antara ibu muda (Gen Z) dan kakek-nenek dapat membuat stimulasi
yang tidak konsisten.

Anak dengan orangtua menikah usia dini, penyimpangan
pertumbuhan lebih berpotensi terjadi karena keterbatasan kesiapan
emosional dan ekonomi orangtua muda. Pada usia remaja atau dewasa
awal, kemampuan orangtua untuk memahami kebutuhan anak masih
terbatas, termasuk dalam hal pemenuhan gizi seimbang, kebersihan
makanan, serta pengawasan tumbuh kembang secara berkala.

Penyimpangan perkembangan yang ditemukan pada usia 36
bulan kemungkinan besar terkait dengan kombinasi faktor gizi
kurang, pola asuh tidak konsisten dan keterbatasan kesiapan ibu yang
menikah pada usia dini. Hal ini terjadi dikarenakan berbagai faktor
baik faktor pola asuh orangtua, faktor gizi anak, maupun faktor
lingkungan lingkungan sekitar anak. Hal ini perlu dijadikan perhatian
oleh orangtua karena membuat anak usia toddler akan sulit untuk
bersosialisasi dan gerakan motorik anak yang pasif dapat
menyebabkan anak mengalami pertumbuhan dan perkembangan yang
lambat.

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan
oleh Putri(2015) tentang gambaran tingkat tumbuh kembang anak
todler di posyandu Kutai Timur Kalimantan Timur. Hasil penelitian ini
menunjukkan anak usia toddler memiliki tumbuh kembang yang tidak
normal sebanyak 18 anak dari 30 anak yang disebabkan karena anak

mengalami gizi buruk dan kebiasaan orangtua yang hanya memiliki



sedikit waktu untuk anak. Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa
anak usia todler masih memerlukan pengawasan dari orangtua untuk
pemenuhan kebutuhan gizi guna menunjang pertumbuhan dan
perkembangan anak. Literatur menunjukkan bahwa usia toddler
adalah periode Paling rawan terhadap penyimpangan perkembangan,
terutama jika ada faktor risiko seperti status gizi kurang stimulasi tidak
memadai, serta pola asuh yang tidak konsisten (Kemenkes RI, 2016;
Solehati et al., 2019).

D. KESIMPULAN
Berdasarkan hasil analisis data dan pembahasan yang telah dikemukakan
pada bab IV, maka dapat diambil keseimpulan sebagai berikut:

1. Karakteristik lbu : Mayoritas orangtua responden pada saat menikah
paling banyak adalah usia 17-20 tahun, berpendidikan SMP, ibu tidak
bekerja, dengan Tinggi badan 150-160cm dan berat badan 40-50 kg, serta
pola asuh banyak dipengaruhi kakek-nenek.

2. Karakteristik anak : Sebagian besar berusia 36 bulan, lebih banyak
responden perempuan, dengan tinggi badan normal untuk usia 24 bulan
tetapi rendah untuk usia 36-48 bulan, serta berat badan dibawah standar
WHO.

3. Perkembangan Anak (KPSP) : Hampir setengah anak berkembang sesuai,
tetapi 26.7% meragukan dan 26.7% penyimpangan, terutama pada usia 36
bulan.

4. Faktor penyimpangan : Usia ibu muda, pendidikan yang rendah, pola asuh
extended family, dan status gizi kurang menjadi faktor penting yang
memengaruhi muncunya penyimpangan perkembangan.

5. Penelitian ini menegaskan bahwa pernikahan usia dini pada ibu
berkontribusi terhadap keterlambatan pada tumbuh kembang anak usia
toddler.



E. SARAN

6.

10.

11.

Orangtua Responden

Meningkatkan stimulasi sehari-hari serta memperhatikan gizi seimbang
dan proses tumbuh kembang anak sesuai dengan usianya. Aktif mencari
informasi tentang pengasuhan anak.

Kader Posyandu

Diharapkan data ini dapat digunakan sebagai acuan untuk meningkatkan
mutu pelayanan serta mengedukasi bagi orangtua agar lebih
memperhatikan pertumbuhan dan perkembangan anak usia toddler.

Bagi Tenaga Kesehatan

Memperkuat edukasi, pemantauan SDIDTK, dan pendampingan khusus
pada anak dengan hasil meragukan/penyimpangan.

Bagi Pemerintah

Meningkatkan sosialiasi risiko pernikahan dini, memperkuat program
pencegahan stunting, dan menyediakan pelatihan pengasuhan bagi
orangtua muda.

Bagi Stikes Wira Husada Yogyakarta

Sebagai masukan bagi mahasiswa keperawatan khususnya pada mata
kuliah keperawatan anak dan menjadi pertimbangan bagi dosen yang
mengajar untuk lebih meningkatkan kualitas pembelajaran guna
meningkatkan mutu pada mahasiswa keperawatan Stikes Wira Husada
Yogyakarta.

Peneliti Selanjutnya

Penelitian ini diharapkan menjadi referensi penelitian selanjutnya untuk
dilakukan penelitian lanjutan. Memperluas sampel, menambahkan
variabel  sosio-ekonomi,  dan melakukan penelitian kualitatif untuk

menggali pengalaman ibu muda dalam pengasuhan.
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