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Selama kehamilan (NAMA ANAK BADUTA) apakah ibu 1 VYa
G4 | pernah memeriksakan kehamilan ke tenaga kesehatan (Dokter - []
. 2. Tidak
kandungan, dokter umum, bidan atau perawat)?
G5 Berapa bulan umur kandungan saat memeriksakan kehamilan | = BU':‘A'\,', 0
pertama kali? ISIKAN «“88” JIKA TIDAK TAHU
Alasan ibu [Nama] terlambat memeriksakan kehamilan jika 1. Tidak ada keluhan
pemeriksaan yang pertama kali dilakukan pada saat usia 2. Akses ke pelayanan kesehatan sulit
G6 | kehamilan lebih dari 3 bulan: 3. Alasan budaya ]
(Ditujukan hanya bagi ibu yang tidak pernah memeriksakan |4. Masalah ekonomi
kehamilan saat umur 0-3 bulan) 5. Sibuk
Dimana biasanya memeriksakan 1. RS Pemerintah .
kehamilan tersebut? 2. RS Swasta 6. Praktek Bldan_
. . 7 Poskesdes/ Polindes
G7 |(jawaban hanya boleh 1) 3. Rumah Bersalin ]
8. Posyandu
4. Puskesmas/ Pustu 9. Lainnva
5. Praktek Dokter/ Klinik ' Yaboorereeeeens
Selama memeriksakan kehamilan 1. Ditimbang berat badan
apa_kahllbu menerima pelayanan 2 Diukur tekanan darah
berikut:
1. Ya 3. Diukur/diraba perutnya atau tinggi fundus
2. Tidak .
3 Tidak tahu 4. Dites darah untuk kadar Hb
5. Dites darah untuk penyakit menular seksual
G8 | (cocokkan dengan buku KIA) 6
7
8
9

. Diberi informasi tentang tanda bahaya kehamilan

10. Diberi obat anti malaria

N O O O o




H. KESEHATAN IBU PADA SAAT NIFAS

1. Rumah Sakit
2. Puskesmas
H1 Dimana ibu bersalin/melahirkan (NAMA ANAK BADUTA) | 3. Klinik
? 4. Bidan praktek/Rumah Bidan
5. Dukun
6. Rumah responden
1. Normal
. . 2. Tindakan/Operasi
H2 | Jenis persalinan 3 Vakum P
4. Rangsang/Induksi
H3 Apakah ibu mengalami masalah 1.Ya
pendarahan pada saat persalinan 2. Tidak
i. ANTROPOMETRI IBU
11 Lingkar Lengan Atas (LILA)ecm | CM L] L]
2 |BB KG U, U
3 |8, cM Higne
1.<18,5 (kurus)
2.18,5-24,9 (Normal)
14 Status Gizi menurut IMT jgggjg Eggi;?ae: |It)as) []
5.35-39,9 (obesitas Il)
6.>40 (obesitas IlI)
J. BADUTA (0-23 BULAN)
(IMD, ASI EKSKLUSIF, MP ASI)
NAMA BADUTA :
Apakah ketika baru lahir [NAMA ANAK BADUTA] | 1. Ya,
diletakkan secara tengkurap di atas perut atau dada ibu | 2. Tidak.
J1 tanpa ada penghalang antara kulit bayi dan ibu (skin | 3. Tidak tahu/Lupa []
to skin contact) Jika jawabannya tidak lanjut
ke Pertanyaan J5
1. kurang dari 15 menit setelah
lahir
2. 15 sampai kurang dari 30 menit
J2 Kapan proses peletakan tersebut dilakukan ? setelah lahir [ ]
3. 30 menit— 1 jam setelah lahir
4. >1 jam- 4 jam setelah lahir
5. > 4jam setelah lahir
Berapa lama proses pelekatan kulit bayi dan kulit ibu 1.<1jam
J3 tersebut berlangsung 2. >=1 jam [ ]
Apakah pada saat proses pelekatan tersebut [NAMA | 1. Ya
Ja BADUTAY} sampai menghisap puting susu ibu 2. Tidak [ ]
3. Lupa
Kapan ibu mulai melakukan proses menyusui (sampai | 1. <1jam
J5 bayi menghisap puting susu ibu untuk yang pertama | 2. 1 jam - <24 jam [ ]
kali, setelah [NAMA BADUTA] dilahirkan) 3.>24 jam




4. Belum pernah
5. Tidak pernah

6. Tidak tahu
Apakah sebelum mulai disusui atau diberi ASI ; _IYZ K
J6 pertama kali pernah diberikan makanan/minuman | °: dak . []
. Jika jawabannya tidak,
selain ASI? -
lanjutkan ke pertanyaan J.8
Jika Ya Apa jenis minuman/makanan yang pernah diberikan kepada [NAMA] sebelum mulai disusui atau sebelum
ASI keluar/lancar?
(TULIS KODE : 1 =Ya ATAU 2 = Tidak)
a. Susu formula [ | le. AirTajin [ ] |i. Airputih []
J7 b. Susu non formula | ] |f. Airkelapa | ] |j. Buburtepung/bubur saring [ ]
¢. Madu/ Madu + air | | 9. Kopi | | k. Pisang dihaluskan | ]
d. Air gula L] h. Teh Manis L] I. Nasi dihaluskan L
1. Ya, lanjutkan ke pertanyaan
J8 Apakah saat ini [NAMA BADUTA] masih disusui? G111 D
2. Tidak..
Apakah dalam 24 jam setelah lahir hanya
19 menc_lap_atkan air susu ibu (ASI) saja dan tlda_k 1Ya 2 Tidak ]
diberi minuman (cairan) dan atau makanan selain
ASI?
1. 0-7 Hari
2. 8-28 Hari
3. 29 hari-<2 bulan
Pada saat [NAMA BADUTA] umur berapa, IBU g :2%:2 Eu:gz
J10 pertama kali mulai memberikan minuman (cairan) 6. 4'<5 bul D
atau makanan selain ASI? T uran
7. 5-<6 bulan
8. >6bulan
9. Belum diberikan
10. Tidak tahu/Lupa
Apa jenis minuman (cairan) atau makanan selain ASI, yang pertama kali mulai diberikan kepada BADUTA pada
umur tersebut? (TULIS KODE : 1 =Ya ATAU 2 = Tidak)
a. Susuformula | | e. AirTajin [ ] i. Air putih | ]
j11 | b- Susu non formula | | f. Airkelapa | | |j.Bubur tepung/bubur saring | ]
c. Madu/ Madu + air [ ] 'g. Kopi [ ] | k.Pisang dihaluskan []
d. Air gula D h.Teh Manis D I.Nasi dihaluskan D
] b K mak diberikan kepad 1. Cair (ASI/Susu Formula)
112 Bagaimana bentuk makanan yang diberikan kepada 2. Lumat/Saring (Bubur saring, ]

N
anak pada saat ini * Bubur buah dlI)




3. Lembik/agak padat (Bubur
nasi, nasi tim )
4. Padat seperti makanan

keluarga
1. 1kali
2. 2-3kali
J13 Berapa kali anak diberikan makanan dalam sehari ? 3. 3-4 ka_"
4, 5-6 kali
5. >6kali
Berapa banyak makanan yang diberikan dalam sehari ; 12/23 ;fr;:;nkgi]::ir;cil
J14 makan ? '
Jika bayi masih ASI Ekslusif, Pindah ke PointH | 3 ¥«mangkok-1 mangkok
1. 1 Bintang ( Makanan
pokok)
2. 2 Bintang (Makanan pokok
+ lauk hewani,makanan
pokok + lauk nabati,
Makanan pokok + sayur)
3. 3 Bintang ( Makanan
I15 Ba_gaimar!a variasi menu/hidangan yang ibu berikan pokok+ lauk hewani+lauk
setiap kali makan? nabati, Makanan pokok +
lauk hewani + sayur,
Makanan pokok + lauk
nabati + sayur)
4. 4 Bintang (Makanan pokok
+ lauk hewani nabati +sayur
+ Buah
1. 1 kali makanan cemilan
116 Berapa kali ibu memberikan maka_nan selingan atau 2. 1-2 kali makanan cemilan
cemilan kepada anak dalam sehari ? 3. 1-3 kali makanan cemilan
4. > 3 Kali
1. buah
J17 Makanan selingan apa yang biasa ibu berikan ? g :);Js;:#;; kerupuk, wafer
4. lainnya, sebutkan
18 Apak_ah anak ib_u selal_u menghabiskan makanan yang ; ¥i?jak
ibu siapkan setiap hari? '
1. Ya, sebutkan
J19 Apakah ada alergi terhadap makanan bagi anak ? 2. Tidak




K. KUNJUNGAN PELAYANAN KESEHATAN BADUTA

Apakah ibu memanfaatkan jaminan

Ya

X . 1.
K1 | kesehatan/asuransi pada saat melahirkan [NAMA 5 Tidak D
BADUTA]
. 1. Ya
?
K2 | Apakah anak pernah dibawa ke Posyandu 5 Tidak D
2 Bulan lalu
Ke Posyandu
Bulan ini Bulan lalu 1. Ya
K3 | Ke Posyandu : 1. Ya 2. Tidak Ke Posyandu : 1. Ya 2. Tidak 2. Tidak
Ditimbang : 1. Ya 2. TidakBerat Ditimbang : 1. Ya 2. TidakBerat | Ditimbang
Badan..........coccovevviiiininenns kg Badan.......ccooceiveiiiinenns kg 1. Ya
2. tidak
Berat Badan................ kg
Ka Apakah anak memiliki KMS/ Buku KIA/ Buku 1. vya
Catatan Kesehatan Anak [NAMA BADUTA] 2. tidak D
Apakah sejak dilahirkan sampai saat ini, pernah 1. ya
K5 | menderita sakit? 2. tidak []
3. lupa
Apa yang ibu lakukan untuk mengatasi masalah pada | 1.Tidak melakukan apa-apa
saat anak ibu sakit? 2.Mengobati sendiri di rumah
3.Membawa ke dukun
K6 4. Ke pelayanan kesehatan
(membawa ke [
Puskesmas/Klinik/RS
terdekat)
1. vya
K7 | Apakah anak ibu pernah mengalami diare 2. tidak []
3. lupa
1. Tidak melakukan apa-apa
2. Mengobati sendiri di rumah
3. Membawa ke dukun
K8 Saat anak sakit diare yang terakhir, apa yang ibu 4. Ke pelayanan kesehatan D
lakukan? (membawa ke
Puskesmas/Klinik/RS
terdekat)
1. YA
K9 Apakah [NAMA BADUTA] pernah mendapat 2. TIDAK PERNAH, Lanjut
imunisasi ke H11 [
Salin dari KMS/Buku KIA untuk setiap jenis imunisasi
*Kode kolom 2
1. Diberikan imunisasi Berdasarkan KMS/Buku KIA
K10 | 2. Diberikan imunisasi Berdasarkan Ingatan

3. Tidak diberikan imunisasi

4. Belum waktunya diberikan karena umur anak 2 KE JENIS IMUNISASI BERIKUTNYA




Jenis imunisasi Keterangan Jenis imunisasi Keterangan
1) 2) 1) )
Hepatiitis B 0 D Polio 1 D
BCG D Polio 2 D
DPT-HB Combo 1 D Polio 3 D
DPT-HB Combo 2 D Polio 4 D
DPT-HB Combo 3 [] Campak ]
Apa alasan [NAMA BADUTA] “TIDAK PERNAH” mendapat imunisasi?
(Jawaban dapat lebih dari satu)
1. Keluarga tidak mengijinkan D
2. Takut anak menjadi panas D
K11 3. Anak sering sakit D
4. Tidak tahu tempat imunisasi []
5. Tempat imunisasi jauh | ]
6. Sibuk/repot []
1. Ya
. 2. Tidak pernah
K12 Apakah dalam 6 bulan terakhir [NAMA BADUTA] pernah 3 Belum ’\:/)vaktun a (umur
mendapatkan kapsul vitamin A? Y L
<6 bulan
4. LUPA
K13 | Apakah k h i TABURIA? LYA
pakah anak pernah mengonsumsi : 5 TIDAK []
1. Ya
- . . 2. Tidak pernah
2
K14 | Apakah anak pernah didiagnosa penyakit kecacingan? 3. Tidak tahu [ ]
4. Lupa
Apakah saat didiagnosis menderita penyakit kecacingan L. va
KI5 pernah mengonsumsi obat cacing? 2. Tidak pernah D
L. ANTROPOMETRI BADUTA
Nama Baduta :.........oeeeeeeeeeeeeeeeee No.Urut | | [ ][ ][ ][]
L1 Berat Badan Lahir | e, gr NI
L2 Panjang Badan Lahir | ieeeeeeees Cm [ ] 1,0




L3

Berat Badan Saatini | ... kg

N

L4

Panjang Badan Saat Ini | . Cm

0,0

M. Pemeriksaan GARAM BERIDOIUM

M1

1. Garam bata

2. Garam curah/krosok
3. Garam halus

4. Garam gurih

Apa jenis garam yang biasa digunakan dalam rumah
tangga saat ini ?

M 2

Mengandung iodium
Tidak ada pilihan
Rasa tidak pahit
Murah

Mudah didapatkan
Lainnya

Apa alasan menggunakan garam tersebut

M3

MR OTR WD

0 ppm (tidak beriodium)
7 — 15 ppm (kurang
beriodium)

20 — 27 ppm (kurang
beriodium)

28 — 30 (cukup iodium)
> 30 (beriodium)

w

Perubahan warna pada hasil pemeriksaan garam

o s

M4

1. Disimpan pada wadah
yang tertutup dan tidak
dekat dengan hawa panas

2. Disimpan pada wadah
yang tertutup dan dekat
dengan hawa panas

3. Disimpan pada wadah
terbuka dan dekat dengan
hawa panas

4. Disimpan pada wadah
terbuka dan tidak dekat
dengan hawa panas

enurut ibu, bagaimana cara menyimpan garam yang benar..?

N. PALPASI KELENJAR TIROID

Palpasi kelenjar tiroid
1. Tingkat O : Apabila tidak ada gondok yang teraba atau terlihat ketika
dipalpasi.
2. Tingkat 1 : Apabila saat pemeriksaan teraba tetapi tidak terlihat saat
leher dalam posisi normal.
3. Tingkat 2 : Apabila saat pemeriksaan terjadi pembengkakan di leher
yang terlihat jelas saat leher dalam posisi normal




Lampiran 4

KUESIONER PRA SKRINING PERKEMBANGAN (KPSP)

Tujuan untuk mengetahui perkembangan anak normal atau ada penyimpangan.
Alat/instrumen yang digunakan adalah:

1. Formulir KPSP menurut umur.

2. Alat bantu pemeriksaan berupa: pensil, kertas, bola sebesar bola tenis, kerincingan, kubus
berukuran sisi 2,5 Cm sebanyak 6 buah, kismis, kacang tanah, potongan biskuit kecil
berukuran 0.5-1 Cm.

Interpretasi hasil KPSP:
1. Hitunglah berapa jumlah jawaban Ya.
a. Jawaban Ya, bila ibu/pengasuh menjawab: anak bisa atau pemah
atau sering atau kadang-kadang melakukannya.
b. Jawaban Tidak, bila ibu/pengasuh menjawab: anak belum pernah
melakukan atau tidak pemah atau ibu/pengasuh anak tidaktahu.
2.Jumlah jawaban Tidak' = 0 atau 1, perkembangan anak sesuai dengan tahap

perkembangannya (S).
3.Jumlah jawaban Tidak' = 2 atau 3, perkembangan anak meragukan (M).

4.Jumlah jawaban Tidak' = lebih dari 3, kemungkinan ada penyimpangan (P).



KPSP PADA BAYI UMUR 0-3 BULAN

Alat dan bahan yang dibutuhkan:
-Wool merah

Bayi Terlentang

Ya

Tidak

1

Pada waktu bayi terlentang, apakah masing-masing lengan
dan tungkai bergerak dengan mudah?

Jawab TIDAK bila salah satu atau kedua tungkai atau
lengan bayi bergerak tak terarah/tak terkendali?

Gerak Kasar

Pada waktu bayi terlentang apakah ia melihat dan menatap
wajah anda?

Sosialisasi dan
Kemandirian

Apakah bayi dapat mengeluarkan suara-suara lain (ngoceh),
beruara Ooo/Aaaa disamping menangis?

Bicara dan Bahasa

Pada waktu anda mengajak bayi berbicara dan
tersenyum, apakah ia tersenyum kembali kepada anda ?

Sosialisasi dan
Kemandirian

Apakah bayi suka tertawa keras walau tidak digelitik atau
diraba-raba?

Bicara dan Bahasa

Ambil wool merah, letakkan di atas

wajah di kanan kepala. Apakah ia e
dapat mengikuti gerakan anda dengan ) # "
menggerakkan kepalanya dari h

I} | |

kanan/kiri ke tengah ?

Gerak Halus

Ambil wool merah, letakkan di atas
wajah di depan mata, gerakkan wool
dari samping kiri ke kanan kepala. < 4(/\’\*
Apakah ia dapat mengikuti gerakan i
anda dengan menggerakkan

kepalanya dari satu sisi hampir !
sampai pada sisi yang lain?

Gerak Halus

8

Apakah Bayi biasa tersenyum secara spontan ?

Personal Sosial

Bayi Telungkupkan:

apakah ia dapat mengangkat kepalanya
dengan tegak seperti pada gambar?

9 | Pada waktu bayi telungkup di alas Gerak Kasar
yang datar, apakah ia dapat ~{ a
mengangkat kepalanya seperti pada oy
gambar ini?

10 | Pada waktu bayi telungkup di alas Gerak Kasar
yang datar, 3
apakah ia dapat mengangkat kepalanya )
sehingga membentuk sudut 45° seperti
pada gambar?

11 | Pada waktu bayi telungkup di alas yang i Gerak Kasar
datar, 7

TOTAL




KPSP PADA BAYI UMUR 0-4 BULAN

Alat dan Bahan yang dibutuhkan:

- Wool merah
- Cangkir

- Kubus

- Kismis, kacang atau uang logam

Bayi Terlentang

Ya

Tidak

1

mata, gerakkan wool dari samping kiri ke kanan
kepala. Apakah ia dapat mengikuti gerakan r
anda dengan menggerakkan kepala sepenuhnya dari satu ke sisi yang

Ambil wool merah, letakkan di atas wajah didepan Q Q‘;
i i =
p

Gerak Halus

lain?

Pada posisi bayi terlentang, pegang kedua tangannya
Jawab: YA Jawab : TIDAK

lalu Tarik perlahan-lahan ke posisi duduk. Dapatkah
gambar? Jawab TIDAK bila kepala bayi jatuh kembali seperti gambar

Gerak Kasar

bayi mempertahankan lehernya secara kaku seperti

Dapatkah Bayi menoleh ke bunyi icik-icik ?

(Taruh kubus dalam cangkir, kocok perlahan dekat telinga anak, ulangi
di telinga lainnya)

Bahasa

4

Dapatkah Bayi menoleh ke arah suara pemeriksa ?

Bahasa

Bayi Telungkupkan:

5

Ketika bayi telungkup di alas datar, apakah ia dapat
mengangkat dada dengan kedua lengannya sebagai
penyangga seperti pada gambar?

€
==

Gerak Kasar

Bayi dipangku ibunya / pengasuh di tepi meja periksa:

6 | Dapatkah bayi mempertahankan posisi kepala dalam Gerak Kasar
keadaan tegak dan stabil? Jawab TIDAK bila kepala bayi
cenderung jatuh ke kanan/kiri atau ke dadanya

7 | Sentuhkan pensil di punggung tangan atau ujung jari bayi (jangan | Gerak Halus
meletakkan di atas telapak tangan bayi). Apakah bayi dapat
menggenggam pensil itu selama beberapa detik?

S AR

8 | Dapatkah bayi mengarahkan matanya pada benda kecil sebesar Gerak Halus
kacang, kismis atau uang logam? Jawab TIDAK jika ia tidak dapat
mengarahkan matanya.

9 | Dapatkah bayi meraih mainan yang diletakkan agak jauh namun Gerak Halus
masih berada dalam jangkauan tangannya?

Tanya lbu / Pengasuh :

10 | Pernahkah bayi mengeluarkan suara gembira bernada tinggi atau Bicara dan
memekik tetapi bukan menangis? Bahasa

11 | Pernahkah bayi berbalik paling sedikit dua kali, dari terlentang ke Gerak Kasar
telungkup atau sebaliknya?

12 | Pernahkah anda melihat bayi tersenyum ketika melihat mainan yang Sosialisasi
lucu, gambar atau binatang peliharaan pada saat ia bermain sendiri? Dan

Kemandirian
13 | Pernahkan Bayi mengamati Tangannya sendiri ? Personal
Sosial

TOTAL




Alat

- Wool Merah

KPSP PADA BAYI1 UMUR 7-9 BULAN

dan bahan yang dibutuhkan:

- Kismis - 2 Kubus

- Mainan

Bayi Terlentang

Ya

Tidak

1

Pada posisi bayi telentang, P
pegang kedua tangannya e
lalu tarik perlahan-lahan . =2
ke posisi duduk. Dapatkah
bayi mempertahankan
lehernya secara kaku seperti gambar di sebelah Kiri ?
Jawab TIDAK bila kepala bayi jatuh kembali seperti
gambar sebelah kanan.

Jawab: YA Jawab : TIDAK

Gerak Kasar

2

Dapatkah Bayi menoleh ke arah suara pemeriksa ?

Bahasa

Bayi dipangku ibunya/pengasuh di tepi meja periksa

3

Tarik perhatian bayi dengan memperlihatkan wool
merah, kemudian jatuhkan ke lantai. Apakah bayi
mencoba mencarinya? Misalnya mencari di bawah meja
atau di belakang kursi?

Gerak Halus

Gerak Kasar

Gerak Kasar

Taruh 2 kubus di atas meja, buat agar bayi dapat

Taruh kismis di atas meja. Dapatkah

dengan gerakan miring atau menggerapai seperti gambar
dengan mengulurkan lengan atau badannya?

Sosialisasi dan
Kemandirian

memungut masing-masing kubus dengan masing-masing
tangan dan memegang satu kubus pada masing-masing
bayi memungut dengan tangannya

benda-benda kecil seperti kismis,

?

Letakkan suatu mainan yang dinginkannya di luar
Taruh beberapa kubus di atas meja. Dapatkah bayi
mengambil sebanyak 7 kubus ?

Motorik halus

tangannya
.
kacang-kacangan, potongan biskuit,
jangkauan bayi, apakah ia mencoba mendapatkannya
ya Ibu/Pengasuh

satu suku kata ?

8 | Apakah pernah melihat bayi memindahkan mainan atau | Gerak Halus
kue kering dari satu tangan ke tangan yang lain? Benda-
benda panjang seperti sendok atau kerincingan
bertangkai tidak ikut dinilai.
9 | Apakah bayi dapat makan kue kering sendiri? Sosialisasi dan
Kemandirian
10 | Pada waktu bayi bermain sendiri dan ibu diam-diam Bicara dan
datang berdiri dibelakangnya, apakah ia menengok ke Bahasa
belakang seperti mendengar kedatangananda?
Suara keras tidak ikut dihitung. Jawab YA hanya jika
anda melihat reaksinya terhadap suara yang perlahan atau
bisikan.
11 | Apakah bayi dapat menirukan bunyi kata-kata yang Bahasa
didengar?
12 | Apakah Bayi dapat mengucapkan setidaknya satu silabel/ Bahasa




Misalnya pa, ba, da

13 | Apakah Bayi dapat mengucapkan kombinasi silabel/ dua Bahasa
suku kata ? misalnya pa-pa. ba-ba, da-da

14 | Dapatkah Bayi mengucapkan kata papa atau mama Bahasa
namun tidak spesifik ?

15 | Apakah bayi anda sudah mengoceh yang mulai terdengar Bahasa

seperti orang berbicara ?

Bayi dipangku pemeriksa

16

Jika anda mengangkat bayi melalui ketiaknya ke posisi
berdiri, dapatkah ia menyangga sebagian berat badan
dengan kedua kakinya? Jawab YA bila ia mencoba
berdiri dan sebagian berat badan tertumpu pada kedua
kakinya.

Gerak Kasar

17

Tanpa disangga oleh bantal, kursi
atau dinding, dapatkah bayi duduk
sendiri selama 60 detik?

Gerak Kasar

TOTAL




Alat

- Pensil

KPSP PADA ANAK UMUR 10-12 BULAN

dan bahan yang dibutuhkan:

- Kismis - 2 Kubus -Bola tenis

Bayi dipangku ibunya/pengasuh di tepi meja periksa

Ya

Tidak

orang berbicara ?

1 | Letakkan pensil di telapak tangan bayi. Coba ambil pensil tersebut Gerak Halus
dengan perlahan-lahan. Sulitkah anda mendapatkan pensil itu
kembali?

2 | Taruh kismis di atas meja. Dapatkah bayi memungut Gerak Halus
dengan tangannya benda-benda kecil seperti Kismis, 6;;
kacang-kacangan, potongan biskuit, dengan gerakan
miring atau menggerapai seperti gambar ?

3 | Tanpa bantuan,apakah anak dapat mempertemukan dua kubus kecil | Gerak Halus
yang ia pegang?

4 | Sebut 2-3 kata yang dapat ditiru oleh anak (tidak perlu kata-kata Bicara dan
yang lengkap). Apakah ia mencoba meniru menyebutkan kata-kata Bahasa
tadi ?

5 | Gelindingkan bola tenis ke arah anak, apakah dapat Personal Sosial
mengelindingkan /melempar bola kembali kepada anak?

Tanya lbu/Pengasuh

6 | Jika Anda Meninggalkan ruangan, lihat wajah anak anda dan ucapkan | Personal Sosial
daa daa sambal melambaikan tangan. Apakah anak anda merespon
dengan mengangkat tangan atau melambaikan tangan atau jarinya ?

7 | Apakah anak anda sudah mampu menepukkan tangannya ketika Personal Sosial
diajak bermain?

8 | Jika anda bersembunyi di belakang sesuatu/di pojok, kemudian Sosialisasi dan
muncul dan menghilang secara berulang-ulang di hadapan anak, Kemandirian
apakah ia mencari anda atau mengharapkan anda muncul kembali?

9 | Apakah anak dapat mengangkat badannya ke posisi berdiri tanpa Gerak Kasar
bantuan anda?

10 | Apakah anak dapat membedakan anda dengan orang yang belum ia | Sosialisasi dan
kenal? la akan menunjukkan sikap malu-malu atau ragu-ragu pada | Kemandirian
saat permulaan bertemu dengan orang yang belum dikenalnya.

11 | Apakah anak dapat duduk sendiri tanpa bantuan? Gerak Kasar

12 | Apakah anak dapat mengatakan 2 suku kata yang sama, misalnya: Bicara dan
“ma-ma”, “da-da” atau “pa-pa”. Jawab YA bila ia mengeluarkan Bahasa
salah satu suara tadi.

13 | Apakah Anak memberitahu anda apabila ia menginginkan sesuatu | Personal Sosial
tanpa perlu menangis ? Misalnya menunjuk, menarik, dan membuat
berbagai macam suara, mengucapkan kata

14 | Apakah bayi anda sudah mengoceh yang mulai terdengar seperti Bahasa

Coba berdirikan anak:

15

Apakah anak dapat berdiri selama 30 detik atau lebih dengan
berpegangan

pada kursi/meja?

Gerak Kasar

TOTAL




KPSP PADA ANAK UMUR 13-15 BULAN

Alat dan bahan yang dibutuhkan:

- Kubus

- Kismis -Bola Tenis

Bayi dipangku ibunya/pengasuh di tepi meja periksa

Ya

Tidak

arti (selain kata mama dan papa)?

1 | Beri 2 kubus, tanpa bantuan, apakah anak dapat mempertemukan Gerak Halus
dua kubus kecil yang ia pegang?

2 | Apakah anak anak dapat mengambil benda Gerak Halus
kecil seperti kacang, kismis, atau potongan _
biskuit dengan menggunakan ibu jari dan jari é’,__f-—
telunjuk seperti pada gambar ?

3 | Gelindingkan bola tenis ke arah anak, apakah dapat Personal Sosial
mengelindingkan /melempar bola kembali kepada anak?

Tanya lbu/Pengasuh

4 | Apakah anak dapat jalan sendiri atau jalan dengan berpegangan? Gerak Kasar

5 | Tanpa bantuan, apakah anak dapat bertepuk tangan atau | Sosialisasi dan
melambailambai? Kemandirian

6 | Jawab TIDAK bilaia membutuh kan bantuan Bicara dan
Apakah anak dapat mengatakan "papa” ketika ia memanggil/melihat Bahasa
ayahnya, atau mengatakan "mama" jika memanggil/melihat ibunya?

7 | Jawab YA bila anak mengatakan salah satu diantaranya Sosialisasi dan
Apakah anak dapat menunjukkan apa yang diinginkannya tanpa Kemandirian
menangis atau merengek? Jawab Y A bila ia menunjuk, menarik atau
mengeluarkan suara yang menyenangkan

8 | Apakah anak dapat menirukan kegiatan diruamh, seperti mengelap | Personal Soslal
debu, menggosok, menyapu, atau berbicara di telpon

9 | Apakah anak dapat mengucapkan minimal 1 kata yang mempunyai Bahasa
arti (selain kata mama dan papa)?

10 | Apakah anak dapat mengucapkan minimal 2 kata yang mempunyai Bahasa

Coba berdirikan anak:

terhuyung-huyung?

11 | Apakah anak dapat berdiri sendiri tanpa berpegangan selama kira- Gerak Kasar
kira 5 detik?

12 | Apakah anak dapat berdiri sendiri tanpa berpegangan selama 30 Gerak Kasar
detik atau lebih?

13 | Taruh kubus di lantai, tanpa berpegangan atau menyentuh lantai, | Gerak Kasar
apakah anak dapat membungkuk untuk memungut kubus di lantai dan
kemudian berdiri kembali?

14 | Apakah anak dapat berjalan di sepanjang ruangan tanpa jatuh atau | Gerak Kasar

TOTAL




KPSP PADA ANAK UMUR 16-18 BULAN

Alat dan bahan yang dibutuhkan:

- Kismis

- Bola tenis - Kubus

Anak dipangku ibunya/pengasuh di tepi meja periksa

Ya

Tidak

arti (selain kata mama dan papa)?

1 | Letakkan kismis diatas meja dekat anak, apakah C—— Gerak Halus
anak dapat mengambil dengan ibu jari dan éf
telunjuk?

2 | Gelindingkan bola tenis ke arah anak, apakah dapat mengelindingkan Gerak Halus
/melempar bola kembali kepada anak?

3 | Apakah Anak andamembantu mengerjakan tugas-tugas di rumah Personal sosial
yang sederhana misalnya merapikan mainan, membuang sampah,
mengambil sesuatu jika diminta orang tua?

Tanya lbu

4 | Apakah anak dapat bertepuk tangan atau melambaikan tangan tanpa | Sosialisasi dan
bantuan? Kemandirian

5 | Apakah anak dapat mengatakan “papa” ketika melihat atau Bicara dan
memanggil ayahnya atau mengatakan “mama” ketika melihat atau Bahasa
memanggil ibunya?

6 | Apakah anak dapat menunjukkan apa yang diingikan tanpa menangis | Sosialisasi dan
atau merengek? Kemandirian

7 | Apakah anak dapat minum dari cangkir/gelas sendiri tanpa tumpah? Sosialisasi dan

Kemandirian

8 | Apakah anak dapat menggunakan sendok/garpu untuk makan, hanya | Personal sosial
sedikit yang tumpah ?

9 | Apakah anak dapat mengucapkan minimal 2 kata yang mempunyai Bahasa
arti (selain kata mama dan papa)?

10 | Apakah anak dapat mengucapkan minimal 3 kata yang mempunyai Bahasa

Coba berdirikan anak:

11 | Apakah anak dapat berdiri kira-kira 5 detik tanpa pegangan? Gerak Kasar

12 | Apakah anak dapat berdiri kira kira lebih dari 30 detik tanpa Gerak Kasar
pegangan?

13 | Letakkan kubus di lantai, minta anak memungut, apakah anak dapat | Gerak Kasar
memungut dan berdiri kembali tanpa berpegangan?

14 | Beri kubus didepannya. Minta anak meletakkan 1 kubus diatas kubus | Mototik Halus
lainnya (1 tingkat saja)

15 | Minta anak berjalan sepanjang ruangan, dapatkan ia berjalan tanpa Gerak Kasar
terhunyung/jatuh?

16 | Apakah anak sudah mampu untuk berlari ? Motorik Kasar

TOTAL




KPSP PADA ANAK UMUR 19-21 BULAN

Alat dan bahan yang dibutuhkan:

- Kismis

- Bola tenis - Kubus -Boneka

-Botol minuman

Anak dipangku ibunya/pengasuh di tepi meja periksa

Ya

Tidak

1 | Letakkan kismis diatas meja dekat anak, apakah —— | Gerak Halus
anak dapat mengambil dengan ibu jari dan é’,_f-—
telunjuk?

2 | Gelindingkan bola tenis ke arah anak, apakah dapat Gerak Halus
mengelindingkan /melempar bola kembali kepada anak?

3 | Beri kubus didepannya. Minta anak meletakkan 1 kubus diatas Gerak Halus
kubus lainnya (1 tingkat saja)

4 | Letakkan Boneka dan Botol minuman di depan anak. Personal
Katakan beri Adik minum atau beri adik bayi susu sosial
Lulus Jika anak mencoba meletakkan botol ke mulut boneka
atau meletakkan ke mulut boneka.

Tanya lbu

5 | Apakah anak dapat menunjukkan apa yang diinginkan tanpa Sosialisasi
menangis atau merengek? dan

Kemandirian

6 | Apakah anak dapat minum dari cangkir/gelas sendiri tanpa Sosialisasi

tumpah? dan
Kemandirian

7 | Apakah anak dapat menggunakan sendok/garpu untuk makan, Personal
hanya sedikit yang tumpah ? sosial

8 | Apakah anak suka meniru bila ibu sedang melakukan pekerjaan | Sosialisasi
rumah tangga (menyapu, mencuci, dll) dan

Kemandirian

9 | Apakah anak dapat mengucapkan minimal 3 kata yang | Bicaradan
mempunyai arti (selain kata mama dan papa)? Bahasa

10 | Apakah anak dapat mengucapkan minimal 6 kata yang Bahasa
mempunyai arti (selain kata mama dan papa)?

11 | Dapatkah anak melepas pakaiannya seperti : Baju, Rok, atau Personal
celananya ? sosial

12 | Apakah anak pernah berjalan mundur minimal 5 langkah? Gerak Kasar

13 | Dapatkah anak berjalan naik tangga sendiri? Jawab YA jika ia Motorik
naik tangga dengan posisi tegak atau berpegangan pada dinding Kasar
atau pegangan tangga. Jawab TIDAK jika ia naik tangga dengan
merangkak atau anda tidak mebolehkan anak naik tangga atau
anak harus berpegangan pada seseorang.

Coba berdirikan anak:

14 | Letakkan kubus di lantai, minta anak memungut, apakah anak | Gerak Kasar
dapat memungut dan berdiri kembali tanpa berpegangan?

15 | Minta anak berjalan sepanjang ruangan, dapatkan ia berjalan Gerak Kasar
tanpa
terhunyung/jatuh?

TOTAL




KPSP PADA ANAK UMUR 22-24 BULAN
Alat dan bahan yang dibutuhkan:

- Kubus - Bola tenis  -Boneka -Botol Minuman

Anak dipangku ibunya/pengasuh di tepi meja periksa

Ya

Tidak

1 | Apakah anak dapat meletakkan satu kubus di atas kubus yang lain Gerak Halus
tanpa menjatuhkan kubus itu?

2 | Apakah anak dapat meletakkan satu kubus di atas kubus sebanyak 4 kubus tanpa Motorik
menjatuhkan kubus itu? Halus

3 | Tanpabimbingan, petunjuk, atau bantuan anda, dapatkah anak menunjuk Bicara dan
dengan benar paling sedikit satu bagian badannya (rambut, mata, hidung, mulut, Bahasa
atau bagian badan yang lain)?

4 | Letakkan Boneka dan Botol minuman di depan anak. Katakan beri Adik minum Personal
atau beri adik bayi susu. Lulus Jika anak mencoba meletakkan botol ke mulut sosial
boneka atau meletakkan ke mulut boneka.

5 | Apakah anak dapat menyebut dan menunjukkan minimal 2 gambar dibawah ini
(gagal bila hanya suara)

Tanya lbu

6 | Apakah anak suka meniru bila ibu sedang melakukan pekerjaan rumah Sosialisasi
tangga (menyapu, mencuci, dll)? dan

Kemandirian

7 | Apakah anak dapat mengucapkan paling sedikit 3 kata yang mempunyai Bicara dan
arti selain "papa" dan "mama"? Bahasa

8 | Apakah anak dapat mengucapkan paling sedikit 6 kata yang mempunyai Bahasa
arti selain "papa" dan "mama"?

9 | Apakah anak dapat mengucapkan kombinasi dari beberapa kata ? Bahasa

10 | Apakah anak berjalan mundur 5 langkah atau lebih tanpa kehilangan Gerak Kasar
keseimbangan? (Anda mungkin dapat melihatnya ketika anak menarikmainannya)

11 | Dapatkah anak melepas pakaiannya seperti : Baju, Rok, atau celananya ? Gerak Halus

12 | Dapatkah anak berjalan naik tangga sendiri? Jawab YA jika ia naik tangga Gerak Kasar
dengan posisi tegak atau berpegangan pada dinding atau pegangan
tangga. Jawab TIDAK jika ia naik tangga dengan merangkak atau anda
tidak mebolehkan anak naik tangga atau anak harus berpegangan pada
seseorang.

13 | Dapatkah anak makan nasi sendiri tanpa banyak tumpah? Sosialisasi

dan
Kemandirian

14 | Dapatkah anak membantu memungt mainannya sendiri atau Bicara dan

membantu mengangkat piring jika diminta? Bahasa

Berdirikan anak:

15

Letakkan bola tenis di depan kakinya. Apakah dia dapat menendangnya,

tanpa berpegangan pada apapun?

Gerak Kasar

TOTAL




Lampiran 5

A. Master Tabel

HASIL ANALISIS

Nama JK | TTL Agama | Suku EYUi | SEI | U | PB A PB/U | SG SP | Ket.P | Pterlambat
Adnan Malik | L | 17/01/2021 | Islam Maserempulu | 70 2 6 | 761 [ 3571 2 1 |1 Personal Sosial, Bicara Dan
Bahasa

RezaAhmad | L | 22/01/2021 | Islam Maserempulu | 157 | 1 6 | 670 |- 1 2 1 11 Bicara Dan Bahasa
0.29

Nazia P | 16/03/2021 | Islam Maserempulu | 139 | 1 4 |62.0 |- 1 2 1 |1 Gerak Kasar

Mafaza 0.38

Nurul P | 18/04/2021 | Islam Maserempulu | 138 | 1 4 |60.1 |- 1 2 1|1 Bicara Dan Bahasa, Gerak

Kholsyah 0.61 Halus, Gerak Kasar

Kaifa P | 26/03/2021 | Islam Maserempulu | 99 2 4 |61.0 |- 1 2 1|1 Gerak Halus, Gerak Kasar
0.86

Almaira P | 21/01/2021 | Islam Maserempulu | 128 | 1 6 |63.1 |- 1 2 1|1 Gerak Halus Gerak Kasar

kirana 1.21

Muh Afif L | 15/10/2020 | Islam Maserempulu | 213 | 1 9 (701 |- 1 2 1 |1 Bicara Dan Bahasa
1.27

Muh Muflih L | 10/08/2020 | Islam Maserempulu | 39 2 11| 72.0 | - 1 2 1 (1 Gerak Kasar, Bicara Bahasa
1.37

Julpiani P | 09/02/2021 | Islam Maserempulu | 152 |1 |5 |62.1 |- 1 2 1|1 Gerak Halus, Gerak Kasar
1.54

Azkiya L | 20/07/2021 | Islam Maserempulu | 204 | 1 1 |501 |- 1 2 1|1 Bicara Dan Bahasa, Gerak
1.57 Halus, Gerak Kasar

Raihana P | 15/06/2021 | Islam Maserempulu | 59 2 1 |53.0 1 2 1 |1 Bicara Dan Bahasa, Gerak

1.65

Kasar




Azrilel Rafiq 27/09/2019 | Islam Maserempulu | 147 21| 81.1 | - Personal Sosial, Sosialisasi
Saputr 1.70 Dan Kemandirian, Gerak
Kasar
Muhaimin 03/10/2019 | Islam Maserempulu | 296 22 | 81.0 | - Bicara Dan Bahasa
1.75
Gifran 15/03/2021 | Islam Maserempulu | 321 4 |61.0 |- Gerak Halus, Gerak Kasar
1.83
Alfin 24/07/2021 | Islam Maserempulu | 146 1 |50.1 |- Gerak Halus, Gerak Kasar,
1.27 Personal Sosial
Riska 28/04/2021 | Islam Maserempulu | 57 3 |56.0 |- Bicara Dan Bahasa, Gerak
Ramadani 2.14 Halus, Gerak Kasar
Mubh. Ilham 04/04/2020 | Islam Maserempulu | 64 15| 74.0 | - Sosialisa Dan Kemandirian,
2.37 Personal Sosial, Bicara Dan
Bahasa, Gerak Kasar
Nafisah 26/06/2021 | Islam Maserempulu | 49 1 | 500 |- Bicara Dan Bahasa,
2.20 Sosialisasi Dan
Kemandirian,Gerak Halus,
Gerak Kasar
Muh Arif 04/09/2019 | Islam Maserempulu | 65 231771 | - Personal Sosial, Gerak
3.09 Kasar
Alfarizki 20/12/2019 | Islam Maserempulu | 265 19724 | - Gerak Halus, Personal
3.26 Sosial
Muh Kahfi 20/02/2021 | Islam Maserempulu | 104 5 591 |- Bicara Dan Bahasa, Gerak
Algifari 3.67 Halus, Gerak Kasar
Muh Riski 30/07/2021 | Islam Maserempulu | 72 1 |44.0 | - Sisialisasi Dan Kemandirian,
3.90 Gerak Halus, Gerak Kasar
Anhar Rizki 02/11/2019 | Islam Maserempulu | 233 21| 604 | - Semua
8.61
Rafa Aska 15/10/2020 | Islam Maserempulu | 107 9 |77.6 | 2.52 Bicara Dan Bahasa
Muh Afkar 31/05/2021 | Islam Maserempulu | 57 2 | 602 |1.39 Gerak Kasar
Falah
Muh Zikri 23/02/2021 | Islam Maserempulu | 174 5 | 67.0 | 0.31 Gerak Kasar

Alfarizi




Akmal 04/03/2020 | Islam Maserempulu | 99 16| 79.1 | - Bicara Dan Bahasa
Athaya 0.79
Asrah 19/11/2020 | Islam Maserempulu | 104 8 | 671 |- Gerak Halu, Gerak Kasar
Mardiana 0.93
Adriansyah 14/04/2020 | Islam Maserempulu | 80 15| 77.0 | - Personal Sosial, Bicara Dan
1.07 Bahasa
Afifa 15/02/2021 | Islam Maserempulu | 126 5 624 |- Gerak Halus, Gerak Kasar
1.10
Dzul Arsyil 05/12/2019 | Islam Maserempulu | 56 19 | 80.0 | - Bicara Dan Bahasa
1.45
Zaki Mirza 23/09/2019 | Islam Maserempulu | 65 22 | 82.0 | - Bicara Dan Bahasa,
1.45 Personal Sosial
Aulia 14/01/2020 | Islam Maserempulu | 149 18 | 76.1 | - Bicara Dan Bahasa, Gerak
1.84 Halus, Personal Sosial
Sapwa 11/09/2020 | Islam Maserempulu | 253 10 | 67.1 | - Bicara Dan Bahasa
1.93
Imelia 23/12/2019 | Islam Maserempulu | 100 19| 76.2 | - Bicara Dan Bahasa
2.02
Muh Raihan 24/04/2020 | Islam Maserempulu | 45 15| 741 | - Gerak Halus, Gerak Kasar
Syahrum 2.10
Khalista 20/06/2020 | Islam Maserempulu | 286 13| 70.0 | - Gerak Kasar
2.13
Muh Abil 19/09/2020 | Islam Maserempulu | 71 10 | 69.1 | - Personal Sosial, Gerak
2.15 Kasar
Aulia Astaria 06/01/2020 | Islam Maserempulu | 86 18 | 75.0 | - Bicara Dan Bahasa
2.22
Nafisha 13/10/2019 | Islam Maserempulu | 121 211 77.0 | - Personal Sosial, Gerak
Raika 2.39 Kasar
Mubh Arzal 29/10/2019 | Islam Maserempulu | 66 211781 | - Bicara Dan Bahasa
2.48
Nurhumairah 15/08/2019 | Islam Maserempulu | 78 23 | 781 | - Gerak Halus, Gerak Kasar
2.54
Syahla Al 24/12/2019 | Islam | Maserempulu | 141 19 | 741 | - Bicara Dan Bahasa
Zahsyi 2.62




Farhan 04/09/2019 | Islam Maserempulu | 157 23| 79.0 | - Sosialisa Dan Kemandirian,

2.67 Personal Sosial, Bicara Dan
Bahasa, Gerak Halus

Muh Zauki 19/09/2020 | Islam Maserempulu | 51 10 | 69.1 | - Bicara Dan Bahasa,

Sabir 2.70 Personal Sosial

Muh. Azzam 04/12/2019 | Islam Maserempulu | 241 19| 761 |- Gerak Kasar

Saputra 2.74

Sultan 26/05/2020 | Islam Maserempulu | 66 14 | 71.0 | - Gerak Kasar

Nurdin 2.84

M Ghaffar 29/08/2020 | Islam Maserempulu | 50 11| 67.5 | - Bicara Dan Bahasa, Gerak
2.86 Kasar

Ridho llahi 22/04/2020 | Islam Maserempulu | 344 15| 72.0 | - Bicara Dan Bahasa
2.99

Muh Firman 09/11/2019 | Islam Maserempulu | 282 20| 76.1 | - Gerak Halus, Bahasa, Gerak
3.06 Kasar

Nur Aulia 10/06/2020 | Islam Maserempulu | 112 13| 67.1 | - Bicara Dan Bahasa
3.19

Muh. Qiyas 19/12/2019 | Islam Maserempulu | 83 19| 74.0 | - Gerak Kasar

Altaf 3.41

Muh. Syaqif 07/08/2019 | Islam Maserempulu | 48 23 | 75.7 | - Bicara Dan Bahasa, Gerak

Altaf 4.10 Kasar

Anindira 27/05/2020 | Islam Maserempulu | 52 13 | 64.1 | - Gerak Halus, Bicara Dan

Mysha 458 Bahasa, Personal Sosial

Farzana 13/01/2020 | Islam Maserempulu | 74 18 | 65.0 | - Bicara Dan Bahasa
5.53

Meisya 15/06/2021 | Islam Maserempulu | 194 1 |60.1 |2.10

Ramadani

Almaira 15/06/2021 | Islam Maserempulu | 111 1 |59.0 |1.71

Faaz Nadiem 04/02/2020 | Islam Maserempulu | 253 16 | 82.1 | 0.55

Mubarak

Shaquena 24/06/2020 | Islam Maserempulu | 122 13 | 65.0 | 0.28

Qurratuain

Muhammad 29/05/2021 | Islam Maserempulu | 67 2 | 580 |-

Ihram 0.05




Al-Fariq 15/05/2021 | Islam | Maserempulu | 141 2 [59.1 |-
Anwar 0.37
Muh Afdal 01/03/2021 | Islam Maserempulu | 20 5 |651 |-
Alam 0.47
Ahmad 10/06/2021 | Islam Maserempulu | 98 1 |560 |-
Arzan 0.48
Arrogan
Najma 18/02/2021 | Islam Maserempulu | 163 5 | 64.0 |-
0.49
Muh Gibran 01/10/2020 | Islam Maserempulu | 88 10| 72.2 |-
Alfatih 0.56
Mubh Agil 23/05/2021 | Islam Maserempulu | 171 2 | 580 |-
0.62
Anindia 15/09/2020 | Islam Maserempulu | 139 10| 70.0 | -
0.87
Gaizan Al- 21/04/2021 | Islam Maserempulu | 96 3 |60.1 |-
Gifari 0.90
zikra 03/04/2020 | Islam Maserempulu | 106 16 | 76.0 | -
0.99
Ailen syakira 09/04/2021 | Islam Maserempulu | 152 3 |59.1 |-
1.01
Arumi Eiliyah 01/11/2020 | Islam Maserempulu | 109 8 |67.0 |-
1.18
Afra Naila 17/08/2020 | Islam Maserempulu | 157 11| 70.0 | -
Arkana 1.25
Salsabila 19/06/2020 | Islam Maserempulu | 75 13723 |-
1.42
Kayla 15/11/2019 | Islam Maserempulu | 263 20| 79.1 | -
1.43
Muh Abrar 23/09/2019 | Islam Maserempulu | 92 22 1 82.1 | -
1.50
Kalita 20/04/2021 | Islam Maserempulu | 83 3 | 571 |-

1.52




Firzan Jufri 01/11/2019 | Islam Maserempulu | 117 20 | 80.0 | -
1.72
feliza putri 01/01/2021 | Islam Maserempulu | 139 6 |68.1 |-
1.79
Nur Afifah 12/04/2020 | Islam Maserempulu | 105 15| 73.1 | -
1.85
Humaira 20/11/2019 | Islam Maserempulu | 159 20| 63.1 | -
Azzahra 1.99
Ifra mikayla 27/03/2020 | Islam Maserempulu | 186 16 | 73.0 | -
2.01
Rafasya 06/12/2019 | Islam | Maserempulu | 81 19 | 76.1 | -
2.13
Bilgis Reski 19/06/2020 | Islam Maserempulu | 114 13| 720 |-
2.14
Isyana filah 15/03/2020 | Islam Maserempulu | 52 16 | 73.1 | -
2.24
Aflah 09/06/2020 | Islam Maserempulu | 84 13| 70.1 | -
Humairah 2.26
Najwa Safira 01/04/2021 | Islam Maserempulu | 62 4 | 571 |-
2.34
Rafif Alfariq 06/06/2020 | Islam Maserempulu | 163 13725 |-
2.35
Muh 11/11/2019 | Islam Maserempulu | 92 20| 78.7 | -
Rahman 2.38
Muh Rifal 02/05/2020 | Islam Maserempulu | 303 15| 73.1 | -
2.48
Mubh Zaki 30/11/2020 | Islam Maserempulu | 211 8 | 651 |-
Zafran 2.56
Salsabila 19/11/2019 | Islam Maserempulu | 227 20| 75.0 | -
sakinah 2.62
Muh Abrar 17/03/2020 | Islam Maserempulu | 92 16 | 73.1 | -
2.94
Muh Evana 19/07/2021 | Islam Maserempulu | 65 1 |46.0 |-
Farsan 2.95




Danial Arwan 04/10/2020 | Islam Maserempulu | 155 9 |66.1 |-
3.01

Nur Sakila 02/03/2020 | Islam Maserempulu | 111 16 | 70.1 | -
3.03

Asriani 26/05/2020 | Islam | Maserempulu | 58 14 | 67.1 | -
3.36

Aliza 07/06/2020 | Islam Maserempulu | 29 13| 67.1 | -
3.37

Muh Rayyan 15/05/2020 | Islam Maserempulu | 260 14 | 69.0 | -

S 3.84

Muh Yusuf 02/04/2020 | Islam Maserempulu | 140 15| 68.1 | -
4.66

Muh Nufail 19/05/2020 | Islam | Maserempulu | 166 14 | 76.1 | -

R. 5.06




1. Karakteristik Sampel

Statistics
Jeniskelamin Umur
N Valid 97 97
Missing 0 0
Jeniskelamin
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid L 52 53.6 53.6 53.6
P 45 46.4 46.4 100.0
Total 97 100.0 100.0
Umur
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid 1 9 9.3 9.3 9.3
2 4 4.1 4.1 13.4
3 4 4.1 4.1 17.5
4 5 5.2 5.2 22.7
5 6 6.2 6.2 28.9
6 4 4.1 4.1 33.0
8 3 3.1 3.1 36.1
9 3 3.1 3.1 39.2
10 5 5.2 5.2 44.3
11 3 3.1 3.1 47.4
13 9 9.3 9.3 56.7
14 3 3.1 3.1 59.8
15 7 7.2 7.2 67.0
16 7 7.2 7.2 74.2
18 2 2.1 2.1 76.3
19 7 7.2 7.2 83.5
20 6 6.2 6.2 89.7
21 3 3.1 3.1 92.8
22 3 3.1 3.1 95.9
23 4 4.1 4.1 100.0
Total 97 100.0 100.0
2. Status Gizi (Stunting)
Statusgizi
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Stunting 47 48.5 48.5 48.5
Normal 50 51.5 51.5 100.0
Total 97 100.0 100.0




3. Perkembangan

KetPerkembangan
Frequency Cumulative
Percent Valid Percent Percent
Valid Menyimpang 22 22.7 22.7 22.7
Suspect 31 32.0 32.0 54.6
Normal 44 45.4 45.4 100.0
Total 97 100.0 100.0
KipUmur
Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent
Valid 0-3 17 17.5 17.5 17.5
4-6 15 155 15.5 33.0
7-9 6 6.2 6.2 39.2
10-12 9 9.3 9.3 48.5
13-15 19 19.6 19.6 68.0
16-18 9 9.3 9.3 77.3
19-21 15 15.5 15.5 92.8
22-24 7 7.2 7.2 100.0
Total 97 100.0 100.0
Motorik
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Terhambat 36 37.1 37.1 37.1
Normal 61 62.9 62.9 100.0
Total 97 100.0 100.0
Personalsosial
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Terhambat 14 14.4 14.4 14.4
Normal 83 85.6 85.6 100.0
Total 97 100.0 100.0
Sosialisasikemnadirian
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Terhambat 5 5.2 5.2 5.2
Normal 92 94.8 94.8 100.0
Total 97 100.0 100.0
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Frequency Percent Valid Percent Cumulative %
Valid  Terhambat 31 32.0 32.0 32.0
Normal 66 68.0 68.0 100.0
Total 97 100.0 100.0
Crosstab
Motorik
Terhambat Normal Total
KlpUmur  0-3 Count 7 10 17
% within KlpUmur 41.2% 58.8% 100.0%
4-6 Count 9 6 15
% within KlpUmur 60.0% 40.0% 100.0%
7-9 Count 1 5 6
% within KlpUmur 16.7% 83.3% 100.0%
10-12  Count 3 6 9
% within KlpUmur 33.3% 66.7% 100.0%
13-15  Count 5 14 19
% within KlpUmur 26.3% 73.7% 100.0%
16-18  Count 1 8 9
% within KlpUmur 11.1% 88.9% 100.0%
19-21  Count 6 9 15
% within KlpUmur 40.0% 60.0% 100.0%
22-24  Count 4 3 7
% within KlpUmur 57.1% 42.9% 100.0%
Total Count 36 61 97
% within KlpUmur 37.1% 62.9% 100.0%
Crosstab
Personalsosial
Terhambat Normal Total
KlpUmur 0-3 Count 1 16 17
% within KlpUmur 5.9% 94.1% 100.0%
4-6 Count 1 14 15
% within KlpUmur 6.7% 93.3% 100.0%
7-9 Count 0 6 6
% within KlpUmur 0.0% 100.0% 100.0%
10-12  Count 2 7 9




% within KlpUmur 22.2% 77.8% 100.0%

13-15 Count 3 16 19

% within KlpUmur 15.8% 84.2% 100.0%

16-18 Count 1 8 9

% within KlpUmur 11.1% 88.9% 100.0%

19-21 Count 3 12 15

% within KlpUmur 20.0% 80.0% 100.0%

22-24 Count 3 4 7

% within KlpUmur 42.9% 57.1% 100.0%

Total Count 14 83 97

% within KlpUmur 14.4% 85.6% 100.0%

Crosstab
Sosialisasikemnadirian
Terhambat Normal Total
KlpUmur 0-3 Count 2 15 17
% within KlpUmur 11.8% 88.2% 100.0%
4-6 Count 0 15 15
% within KlpUmur 0.0% 100.0% 100.0%
7-9 Count 0 6 6
% within KlpUmur 0.0% 100.0% 100.0%
10-12 Count 0 9 9
% within KlpUmur 0.0% 100.0% 100.0%
13-15 Count 1 18 19
% within KlpUmur 5.3% 94.7% 100.0%
16-18 Count 0 9 9
% within KlpUmur 0.0% 100.0% 100.0%
19-21 Count 1 14 15
% within KlpUmur 6.7% 93.3% 100.0%
22-24 Count 1 6 7
% within KlpUmur 14.3% 85.7% 100.0%
Total Count 5 92 97
% within KlpUmur 5.2% 94.8% 100.0%
Crosstab
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Terhambat Normal Total
KlpUmur _ 0-3 Count 4 13 17




% within KlpUmur 23.5% 76.5% 100.0%
4-6 Count 4 11 15
% within KlpUmur 26.7% 73.3% 100.0%
7-9 Count 2 4 6
% within KlpUmur 33.3% 66.7% 100.0%
10-12 Count 4 5 9
% within KlpUmur 44.4% 55.6% 100.0%
13-15 Count 5 14 19
% within KlpUmur 26.3% 73.7% 100.0%
16-18 Count 3 6 9
% within KlpUmur 33.3% 66.7% 100.0%
19-21 Count 5 10 15
% within KlpUmur 33.3% 66.7% 100.0%
22-24 Count 4 3 7
% within KlpUmur 57.1% 42.9% 100.0%
Total Count 31 66 97
% within KlpUmur 32.0% 68.0% 100.0%
4. GAKY
StatusEYUIlbu
Cumulative
Frequency Valid Percent Percent
Valid cukup 53 54.6 54.6
kurang 41 42.3 96.9
hipertiroidsme 3 3.1 100.0
Total 97 100.0
5. Stunting dan Perkembangan
Statusgizi * KetPerkembangan Crosstabulation
KetPerkembangan
Menyimpang | Suspect| Normal Total
Statusgizi  Stunting  Count 8 20 19 a7
% within Statusgizi 17.0%| 42.6%| 40.4%| 100.0%
Normal Count 14 11 25 50
% within Statusgizi 28.0%| 22.0%| 50.0%| 100.0%
Total Count 22 31 44 97
% within Statusgizi 22.7% 32.0%| 45.4%| 100.0%




Chi-Square Tests

Asymp.
Sig. (2-
Value df sided)
Pearson Chi-Square 4.9792 2 .083
Likelihood Ratio 5.036 2 .081
Linear-by-Linear
Association 008 ! 931
N of Valid Cases 97

a. 0 cells (.0%) have expected count less than 5. The

minimum expected count is 10.66.

Crosstab
Motorik
Terhambat Normal Total
Statusgizi  Stunting Count 21 26 a7
% within Statusgizi 44.7% 55.3% 100.0%
Normal Count 15 35 50
% within Statusgizi 30.0% 70.0% 100.0%
Total Count 36 61 97
% within Statusgizi 37.1% 62.9% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymp. Sig. (2- Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df sided) sided) sided)
Pearson Chi-Square 2.2372 1 135
Continuity Correction® 1.652 1 199
Likelihood Ratio 2.245 1 134
Fisher's Exact Test 147 .099
Linear-by-Linear Association 2.214 1 137
N of Valid Cases 97

a. 0 cells (0.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 17.44.

b. Computed only for a 2x2 table




Crosstab

Personalsosial
Terhambat Normal Total
Statusgizi  Stunting Count 9 38 47
% within Statusgizi 19.1% 80.9% 100.0%
Normal Count 5 45 50
% within Statusgizi 10.0% 90.0% 100.0%
Total Count 14 83 97
% within Statusgizi 14.4% 85.6% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymp. Sig. (2- | Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df sided) sided) sided)
Pearson Chi-Square 1.6422 .200
Continuity Correction® .985 321
Likelihood Ratio 1.657 .198
Fisher's Exact Test .253 161
Linear-by-Linear Association 1.625 .202
Crosstab
Sosialisasikemnadirian
Terhambat Normal Total
Statusgizi  Stunting  Count 4 43 a7
% within Statusgizi 8.5% 91.5% 100.0%
Normal Count 1 49 50
% within Statusgizi 2.0% 98.0% 100.0%
Total Count 5 92 97
% within Statusgizi 5.2% 94.8% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymp. Sig. (2- Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df sided) sided) sided)
Pearson Chi-Square 2.101a 1 147
Continuity Correction? .980 1 322
Likelihood Ratio 2.226 1 .136
Fisher's Exact Test .195 .162
Linear-by-Linear Association 2.079 1 .149
N of Valid Cases 97

a. 2 cells (50.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 2.42.

b. Computed only for a 2x2 table




Crosstab
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Terhambat Normal Total
Statusgizi  Stunting  Count 16 31 a7
% within Statusgizi 34.0% 66.0% 100.0%
Normal Count 15 35 50
% within Statusgizi 30.0% 70.0% 100.0%
Total Count 31 66 97
% within Statusgizi 32.0% 68.0% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymp. Sig. (2- Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df sided) sided) sided)
Pearson Chi-Square .1822 1 .670
Continuity Correction® .044 1 .835
Likelihood Ratio .182 1 .670
Fisher's Exact Test .828 417
Linear-by-Linear Association .180 1 671
N of Valid Cases 97

a. 0 cells (0.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 15.02.

b. Computed only for a 2x2 table




