






































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































	lamptumbuh2.pdf
	A. PENDAHULUAN
	1. Latar Belakang.
	2. Tujuan
	a. Tujuan umum:
	b. Tujuan khusus:
	3.  Kerangka Konsep Pembinaan Tumbuh Kembang Balita  dan Anak Prasekolah
	B. Pertumbuhan Dan Perkembangan Anak
	1. Pengertian Pertumbuhan dan Perkembangan
	2. Ciri-ciri  dan Prinsip-prinsip Tumbuh Kembang Anak.
	3. Perkembangan memiliki tahap yang berurutan.
	4. Faktor-faktor Yang Mempengaruhi Kualitas Tumbuh Kembang Anak.
	a. Faktor dalam (internal) yang berpengaruh pada tumbuh kembang anak.
	b. Faktor luar (eksternal).
	1) Faktor Prenatal
	a) Gizi
	b) Mekanis
	c) Toksin/zat kimia
	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) Infeksi
	Infeksi  pada  trimester  pertama  dan   kedua   oleh   TORCH  (Toksoplasma, Rubella, Sitomegalo  virus, Herpes  simpleks)  dapat  menyebabkan  kelainan pada  janin : katarak, bisu  tuli, mikrosefali, retardasi  mental  dan  kelainan jantung kongenital.
	g) Kelainan imunologi
	h) Anoksia embrio
	i) Psikologi ibu
	2)  Faktor Persalinan
	3) Faktor Pascasalin
	a) Gizi
	b) Penyakit kronis/ kelainan kongenital
	c) 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, Mercu...
	d) Psikologis
	e) Endokrin
	f) Sosio-ekonomi
	g) Lingkungan pengasuhan
	h) Stimulasi
	i) Obat-obatan
	5. Aspek-aspek Perkembangan yang Dipantau.
	6. Periode Tumbuh Kembang Anak.
	7. Tahapan Perkembangan  Anak Menurut Umur
	o Mengangkat kepala  setinggi 45 0 . 
	Menggerakkan kepala dari kiri/kanan ke tengah.
	o Melihat dan menatap wajah anda.
	o Mengoceh spontan atau bereaksi dengan mengoceh.
	o Suka tertawa keras.
	o Bereaksi terkejut terhadap suara keras.
	o Membalas tersenyum ketika diajak bicara/tersenyum.
	o Mengenal ibu dengan penglihatan, penciuman, pendengaran, kontak.

	Umur 3-6 bulan
	Berbalik dari telungkup ke telentang.
	o Mengangkat kepala setinggi 90o.
	o Mempertahankan posisi kepala tetap tegak dan stabil.
	o Menggenggam pensil.
	o Meraih benda yang ada dalam jangkauannya.
	o Memegang tangannya sendiri.
	o Berusaha memperluas pandangan.
	o Mengarahkan matanya pada benda-benda kecil.
	o Mengeluarkan suara gembira bernada tinggi atau memekik.
	o Tersenyum ketika melihat mainan/gambar yang menarik saat bermain sendiri.

	Umur 6-9 bulan
	o Duduk (sikap tripoid – sendiri).
	Belajar berdiri, kedua kakinya menyangga sebagian berat badan.
	o Merangkak meraih mainan atau mendekati seseorang.
	o Memindahkan benda dari satu tangan ke tangan lainnya.
	o Memungut benda sebesar kacang dengan cara meraup.
	o Bersuara tanpa arti, mamama, bababa, dadada, tatatata.
	o Bermain tepuk tangan/ciluk ba.
	o Makan kue sendiri.

	Umur 9-12 bulan
	o Belajar berdiri selama 30 detik atau berpegangan di kursi.  
	Dapat berjalan dengan dituntun.
	o Mengulang menirukan bunyi yang didengar.
	o Menyebut 2-3 suku kata yang sama tanpa arti.
	o Mengeksplorasi sekitar, ingin tahu, ingin menyentuh apa saja. 

	o Bereaksi terhadap suara yang perlahan atau bisikan.
	o Mengenal anggota keluarga, takut pada orang yang belum dikenal.

	Umur 12-18 bulan
	Berdiri sendiri tanpa berpegangan.
	o Membungkuk memungut mainan kemudian berdiri kembali.
	o Memanggil ayah dengan kata ”papa”, memanggil ibu dengan kata ”mama”. 
	o Menumpuk 2 kubus.
	o Memasukkan kubus di kotak.
	o Menunjuk apa yang diinginkan tanpa menangis/merengek, anak bisa  mengeluarkan suara yang menyenangkan atau menarik tangan ibu 
	o Memperlihatkan rasa cemburu / bersaing.

	Umur 18-24 bulan
	Berdiri sendiri tanpa berpegangan 30 detik.
	o Berjalan tanpa terhuyung-huyung.
	o Memungut benda kecil dengan ibu jari dan jari telunjuk.
	o Menggelindingkan bola kearah sasaran.
	o Membantu/menirukan pekerjaan rumah tangga.

	Umur 24-36 bulan
	Umur 36-48 bulan
	o Mengenal 2-4 warna.
	o Menyebut nama, umur, tempat.
	o Mengerti arti kata di atas, di bawah, di depan.

	Umur 48-60 bulan
	o Berdiri 1 kaki 6 detik.
	o Melompat-lompat 1 kaki.
	o Menari.
	o Menggambar orang dengan 3 bagian tubuh.
	o Mengancing baju atau pakaian boneka.
	o Senang menyebut kata-kata baru. 
	o Senang bertanya tentang sesuatu
	o Bisa membandingkan/membedakan sesuatu dari ukuran dan bentuknya
	o Menyebut angka, menghitung jari
	o Menyebut nama-nama hari
	o Berpakaian sendiri tanpa dibantu.
	o Menggosok gigi tanpa dibantu.

	Umur 60-72 bulan
	o Menggambar segi empat.
	o Mengerti arti lawan kata
	o Mengerti pembicaraan yang menggunakan 7 kata atau lebih
	o Menjawab pertanyaan tentang benda terbuat dari apa dan kegunaannya.
	o Mengenal angka, bisa menghitung angka 5 -10
	o Mengenal warna-warni

	o Mengungkapkan simpati
	o Mengikuti aturan permainan
	Umur Anak
	Jenis Deteksi Tumbuh Kembang Yang Harus Dilakukan
	Deteksi Dini Penyimpangan Pertumbuhan
	Deteksi Dini Penyimpangan Perkembangan
	Deteksi Dini Penyimpangan Mental Emosional
	BB/TB
	(i) Alo anamnesis
	(ii) Pengamatan



	Tindakan Intervensi Perkembangan
	i. a


	8. Beberapa Gangguan Tumbuh-Kembang Yang Sering Ditemukan.
	a. Gangguan bicara dan bahasa.
	b. Cerebral palsy.
	c. Sindrom Down.
	d. Perawakan Pendek.
	e. Gangguan Autisme.
	f. Retardasi Mental.
	Merupakan suatu kondisi yang ditandai oleh inteleginsia yang rendah (IQ < 70) yang menyebabkan ketidakmampuan individu untuk belajar dan beradaptasi terhadap tuntutan masyarakat atas kemampuan yang dianggap normal.
	g. Gangguan Pemusatan Perhatian dan Hiperaktivitas (GPPH)
	Merupakan gangguan dimana anak mengalami kesulitan untuk memusatkan perhatian yang seringkali disertai dengan hiperaktivitas.
	C. STIMULASI TUMBUH KEMBANG BALITA DAN ANAK PRASEKOLAH
	a. Melihat, meraih dan menendang mainan   gantung.
	b. Memperhatikan benda bergerak.
	c. Melihat benda-benda kecil.
	d. Memegang benda.
	e. Meraba dan merasakan bentuk permukaan.
	- Berguling-guling.
	- Menahan kepala tetap tegak.
	- Melihat, meraih dan menendang mainan gantung.
	- Meraba dan merasakan berbagai bentuk permukaan.
	- Berbicara.
	Kemampuan gerak kasar
	Kemampuan gerak halus
	 Memegang benda dengan kuat.
	Kemampuan bicara dan bahasa
	- Berbicara.
	(i)


	Kemampuan gerak halus
	- Memasukkan benda ke dalam wadah.
	- Bermain dengan mainan yang mengapung di air.
	Kemampuan gerak kasar

	- Menyebutkan nama gambar-gambar di buku/majalah.
	b. Menirukan kata-kata.
	c. Berbicara dengan boneka.
	- Memasukkan benda ke dalam wadah.
	- Bermain dengan mainan yang mengapung di air.
	- Menggambar.
	- Menyusun kubus dan mainan.
	- Menunjuk dan menyebutkan nama gambar-gambar .
	b. Bercerita tentang gambar di buku/majalah.
	c. Telepon-teleponan.
	b. Bercerita tentang gambar di buku/majalah.
	c. Telepon-teleponan.
	c. Bermain puzzle
	e. Membuat berbagai bentuk  dari adonan kue/lilin mainan.
	b. Melompat
	c. Melatih keseimbangan tubuh
	d. Mendorong mainan dengan kaki.
	(b) b.  Melihat acara televisi
	(ii) c.  Mengerjakan perintah sederhana
	c. Melompat jauh
	b. Menangkap bola.
	d. Melompat
	b. Memotong
	d. Menempel gambar.
	e. Menjahit.
	b. Lomba karung.
	c. Main engklek.
	d. Melompati tali.
	b. Belajar mengingat-ingat
	c. Mengenal huruf dan simbol.
	e. Membaca majalah.
	f. Mengenal musim.
	h. Mengunjungi perpustakaan.
	i.  Melengkapi kalimat.
	k. Membantu pekerjaan di dapur.
	c. Membuat “album” keluarga
	d. Membuat ”boneka”.
	e. Menggambar orang.
	f. Mengikuti aturan permainan/petunjuk.
	h. Bermain ”berjualan dan berbelanja di toko”.
	b.   Mengenal benda yang serupa dan berbeda.
	c.   Bermain tebak-tebakan.
	d.  Berlatih mengingat-ingat.
	e.   Menjawab pertanyaan “Mengapa?”
	f.  Mengenal rambu/tanda lalu lintas
	g.  Mengenal uang logam.
	h.  Mengamati/meneliti keadaan sekitarnya.
	b.  Berkomunikasi dengan anak.
	c.  Berteman dan bergaul.
	d.  Mematuhi peraturan keluarga.
	D. DETEKSI DINI TUMBUH KEMBANG ANAK
	a. Pengukuran Berat Badan Terhadap Tinggi Badan (BB/TB).
	3) Pengukuran Berat Badan/BB:
	4) Pengukuran Panjang Badan (PB) atau Tinggi Badan (TB):
	5) Penggunaan Tabel BB/TB (WHO 2005):
	6)  Intervensi:
	b. Pengukuran Lingkaran Kepala Anak (LKA).
	KPSP PADA BAYI UMUR 9 BULAN
	KPSP PADA ANAK UMUR 12 BULAN
	KPSP PADA ANAK UMUR 42 BULAN


	E. INTERVENSI DAN RUJUKAN DINI PENYIMPANGAN TUMBUH KEMBANG ANAK
	F. PENCATATAN, PELAPORAN, MONITORING DAN EVALUASI
	G. MONITORING DAN EVALUASI
	H.  INDIKATOR KEBERHASILAN

	lamptumbuh3.pdf
	 Tajam penglihatan
	 Ocular alignment (tujuan, alat dan cara memeriksa, interpretasi)
	 Kejernihan media mata
	- Pemeriksaan refleks merah dilakukan dalam keadaan pupil dilatasi dengan memberikan tetes mata  tropicamide 1% atau kombinasi tropicamide 1%/phenylephrine 2,5% atau cyclopentolate 0,25%/phenylephrine 2,5%, diteteskan pada kedua mata lebih kurang 15 m...
	- Pemeriksaan oleh dokter spesialis mata anak atau spesialis mata yang terlatih  dalam pemeriksaan dan penanganan mata bayi dan anak.
	a) Reliabilitas pengukuran
	b) Tinggi badan absolut
	c) Kecepatan pertumbuhan
	d) Rasio berat badan terhadap tinggi badan
	e)  Penentuan rasio segmen atas-bawah tubuh
	f) Pemeriksaan Penunjang
	Pemeriksaan fungsi tiroid



	Pemeriksaan kadar IGF-1 dan IGFBP-3
	Pemeriksaan hormon gonadotropin
	Terapi Pada Perawakan Pendek
	Pembagian yang lain berdasarkan intensitas  dukungan dan pelayanan yang dibutuhkan untuk melakukan fungsi sehari-hari, yaitu intermitten, limited, extensif dan pervasif.
	1. Leukokoria  (white pupil )
	2. Katarak Pada Anak
	3. Glaukoma Primer Kongenital



