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Abstrak

Prematur adalah bayi lahir sebelum usia kehamilan 37 minggu dan berat badan
lahir rendah (BBLR) merupakan bayi lahir dengan berat badan <2500 gram.
Keduanya seringkali menyebabkan komplikasi yang akan meningkatkan risiko
keterlambatan pertumbuhan dan perkembangan seperti perkembangan motorik,
kognitif dan bahasa. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui adanya hubungan
riwayat bayi lahir prematur dan BBLR dengan tingkat perkembangan balita.
Metode yang digunakan dalam penelitian ini yaitu literature review dengan
menggunakan database google scholar dan proquest. Kata kunci yang digunakan
adalah “perkembangan balita”, “riwayat prematur” dan “BBLR” serta “toddler
under five development”, “premature” dan “low birth weight”. Keseluruhan
penelusuran didapatkan 3.267 artikel. Setelah diseleksi sesuai kriteria inklusi dan
dilakukan uji kelayakan menggunakan JBI Critical Apprasial ditemukan
sebanyak 4 artikel yang akan di review. Hasil penelitian menunjukkan terdapat
hubungan riwayat bayi lahir prematur dan BBLR dengan tingkat perkembangan
balita. Tingkat perkembangan balita yang mengalami gangguan kesehatan meliputi
perkembangan motorik, perkembangan kognitif dan bahasa serta anemia
defisiensi besi yang dapat menyebabkan masalah kesehatan yang serius, seperti
penurunan kecerdasan, perkembangan motorik serta perilaku pada anak-anak.

Kata kunci: Perkembangan Balita, Riwayat Lahir Prematur, BBLR

The relationship history of premature history and Ibw and the
development level of toddlers:a literature review

Abstract

Premature is a condition of baby who was born before 37 weeks of gestation. Low
birth weight (LBW) is a condition of baby who was born with a weight <2500
grams. Both, premature and LBW often cause complications that will increase the
risk of growth and development delays such as motor, cognitive and language
development. This research aims to determine the relationship between the
premature history and low birth weight babies and the level of development of
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children under five. This literature search used Google Scholar and Proquest
databases. The keywords in Indonesian used were “perkembangan balita”,

under flve develo ment",
YD
criteri

under five. The developmental level of toddlers with health problems included
motor development, cognitive development and language. In addition, iron
deficiency anemia could cause serious health problems, such as decreased
intelligence, motor development and behavior in children.

Keywords: Toddler Development, Premature Birth History, LBW

PENDAHULUAN

Perkembangan merupakan bertambahnya struktur dan fungsi tubuh yang
lebih kompleks dalam kemampuan gerak kasar, gerak halus, bicara dan bahasa
serta kemampuan sosialisasi dan kemandirian (Kemenkes RI, 2014). Faktor yang
mempengaruhi tumbuh kembang diantaranya faktor genetik, gizi dan penyakit
serta faktor lingkungan yang terdiri dari faktor pre natal dan faktor post natal
seperti riwayat prematur dan BBLR. Keduanya seringkali menyebabkan
komplikasi yang akan meningkatkan risiko keterlambatan pertumbuhan dan
perkembangan seperti perkembangan motorik, kognitif dan bahasa.

Perkembangan dikatakan normal apabila pengukuran perkembangan anak
sesuai dengan usianya saat ini, namun perkembangan anak juga dapat mengalami
ketidaksesuaian yang menyebabkan gangguan sosialisasi, pengaruh pada
kecerdasan dan mental terganggu sehingga dapat menimbulkan dampak panjang
yang akan berpengaruh bagi perkembangannya(Kemenkes RI, 2014). Data WHO
tahun 2013 menunjukkan angka kelahiran bayi di Indonesia pada tahun 2010
terdapat 4.371.800 jiwa. Sementara dari jumlah tersebut 15,5 per 100 kelahiran
hidup atau sebanyak 675.700 jiwa terlahir prematur dan diperkirakan sebanyak
10-15% bayi prematur atau dengan berat lahir rendah mengalami gangguan
perkembangan.

Menurut WHO, bayi prematur adalah bayi yang lahir hidup sebelum usia
kehamilan 37 minggu, dihitung dari haid pertama hari terakhir. Prematuritas



paling sering terjadi pada kelahiran pertama yang mengakibatkan tingginya angka
kematian di kelahiran anak pertama, proporsi riwayat kelahiran prematur
berdasarkan umur kandungan ibu saat melahirkan pada anak umur 0-59 bulan
yaitu terdapat 19,0% di Jawa Tengah dan sebanyak 29,5% terjadi di Indonesia
(RISKESDAS, 2018)

Jumlah bayi berat lahir rendah (BBLR) di Indonesia masih cukup tinggi.
Data WHO mencatat Indonesia berada di peringkat sembilan dunia dengan
persentase BBLR lebih dari 15,5 persen dari kelahiran bayi setiap tahunnya.
Indonesia masuk 10 besar dunia kasus BBLR terbanyak, sementara kasus tertinggi
di kawasan Asia Selatan seperti India dan Bangladesh. Menurut data
RISKESDAS (2018), proprsi berat badan lahir <2500 gram pada anak umur 0-59
bulan, sebanyak 6,1 % di Provinsi Jawa Tengah dan 6,2 % di Indonesia serta 56,6
% balita yang memiliki catatan berat lahir (RISKESDAS, 2018).

Peraturan Menteri Kesehatan pasal 23 menyebutkan bahwa
pemantauan pertumbuhan dan gangguan tumbuh kembang sebagaimana dimaksud
dalam pasal 22 diarahkan untuk meningkatkan kesehatan fisik, kognitif, mental,
dan psikososial anak. Pemantauan pertumbuhan, perkembangan, dan gangguan
tumbuh kembang sebagaimana dimaksud pada ayat (1) harus diselenggarakan
secara komprehensif dan berkualitas melalui kegiatan stimulasi yang memadai,
deteksi dini penyimpangan tumbuh kembang dan intervensi dini penyimpangan
tumbuh kembang.

Pengaruh umum prematuritas dan BBLR terhadap perkembangan
diantaranya adalah pertama dapat dilihat dari segi perekembangan fisik bayi
prematur lebih lambat daripada bayi normal, kedua kesehatan bayi prematur yang
sering mengalami gangguan fisik, ketiga pengendalian motorik pada bayi
prematur duduk, berdiri, dan berjalan lebih lambat dibandingkan dengan bayi
normal, keempat, dapat dilihat dari, bicara pada anak tersebut cenderung
mengalami gangguan bicara,kelima dilihat pada

perilaku indera mereka yang sangat sensitif dan mudah teralih, selain itu juga
terdapat gangguan pada perilaku emosional dan penyesuaian sosial, serta pada
usia prasekolah dan awal sekolah mereka juga sering menunjukkan perilaku
bermasalah, terutama kesulitan makan (Mariyana & Kock, 2018).

METODE

Penelusuran literature ini menggunakan database google scholar dan
proquest (1 Januari 2015-31 Desember 2020). Kata kunci dalam bahasa Indonesia

“perkembangan balita”, “riwayat prematur” dan “BBLR” sedangkan dalam bahasa
Inggris “toddler under five development”, “premature” dan “low birth weight”.



Jumlah artikel yang didapatkan dari Google Scholar (n= 2.660) dengan Bahasa
Indonesia yang sesuai dengan topik, sedangkan pada ProQuest diperoleh (n=608).
Kemudian dilakukan checking duplication untuk mengetahui ada atau tidaknya
jurnal yang sama, ditemukan terdapat (n= 1) artikel yang sama, sehingga tidak
digunakan dan tersisa (n= 3.267) artikel. Selanjutnya dilakukan skrining eliminasi
berdasarkan kriteria inklusi dan eksklusi. Jumlah artikel yang di eliminasi (n=
3.266), karena tidak sesuai dengan kriteria inklusi. Jumlah artikel setelah
diskrining (n= 4) yang sesuai dengan kriteria inklusi. Tahap uji kelayakan
menggunakan JBI Critical Apprasial didapatkan jumlah artikel (n= 4), sehingga
jumlah artikel yang diterima (n=4). Hasil pencarian ditulis dalam bentuk diagram
PRISMA (Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-analyses)

HASIL DAN PEMBAHASAN

Berdasarkan hasil keseluruhan artikel penelitian yang telah di review
perkembangan balita dengan riwayat lahir prematur dan BBLR rata-rata
mengalami gangguan perkembangan Hasil penelitian Izzah, Agidatul (2018),
menjelaskan bahwa setengah dari responden mempunyai perkembangan motorik
halus suspect yaitu mengalami suspect terbanyak pada tugas perkembangan
mencoret-coret. Perkembangan motorik kasar pada penelitian ini juga mengalami
suspect terbanyak pada tugas perkembangan berdiri sendiri. Menurut penelitian
Dewi et al., (2019) menunjukkan bahwa anak dengan riwayat lahir dengan
prematur dan berat lahir rendah memiliki taraf signifikan besar mengalami anemia
defisiensi besi (ADB), dimana ADB ini dapat berpengaruh pada perempuan
dimasa reproduksi dan anak-anak usia kurang dari 5 tahun. ADB ini dapat
menyebabkan masalah kesehatan yang serius, seperti penurunan kecerdasan,
perkembangan motorik serta perilaku pada anak-anak. Sedangkan menurut Halu
(2017), anak mengalami tahap gangguan perkembangan seperti keterlambatan
dalam perkembangan kognitif dan bahasa, perkembangan motorik dan visual serta
gangguan psikososial dan keterlambatan dalam pencapaian bidang akademik di
sekolah. Penelitian menurut Kirk et al (2017), juga menunjukkan bahwa tingkat
kesehatan, pertumbuhan, dan kelainan perkembangan yang tinggi terlihat pada
anak-anak dengan riwayat lahir prematur dan BBLR usia 1-3 tahun, dimana pada
anak tersebut memiliki skrining perkembangan abnormal dengan penilaian lingkar
kepala yang memenuhi kriteria macrocephaly dan microcephaly, penilaian ASQ-3
scores yang menunjukkan hasil abnormal serta tingginya angka status kesehatan
bergejala seperti anemia, kesulitan makan dan penyakit pernapasan pada anak.

SIMPULAN

Perkembangan merupakan bertambahnya struktur dan fungsi tubuh yang
lebih kompleks dalam kemampuan gerak kasar, gerak halus, bicara dan bahasa
serta kemampuan sosialisasi dan kemandirian. Faktor yang dapat mempengaruhi
perkembangan anak adalah terdapat pada faktor anak itu sendiri seperti riwayat
prematur dan BBLR, keduanya dapat meningkatkan risiko keterlambatan



pertumbuhan dan perkembangan. Pengaruh riwayat kelahiran prematur dan BBLR
terhadap perkembangan anak yang ditemukan antara lain mengalami suspect pada
perkembangan motorik, baik motorik kasar maupun motorik halus, gangguan
perkembangan kognitif dan bahasa. Selain itu anak yang lahir dengan riwayat
prematur dan BBLR memiliki taraf signifikan besar mengalami anemia defisiensi
besi (ADB) yang akan berpengaruh pada status kesehatan
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