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ABSTRAK

Keterlambatan perkembangan bicara adalah kondisi dimana kemampuan berbicara pada anak dapat berkembang
seperti anak yang lain, hanya saja lebih lambat dibandingkan dengan anak seusianya. Mengetahui karakteristik
keterlambatan perkembangan bicara pada anak (usia 2 - 6 tahun) di RSUP DR Wahidin Sudirohusodo Makassar
periode tahun 2023. Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif observasional dengan desain potong lintang
(cross-sectional). Dari 55 sampel anak dengan riwayat keterlambatan perkembangan bicara usia 2 - 6 tahun di
RSUP DR Wahidin Sudirohusodo Makassar periode tahun 2023 didominasi oleh anak usia 3 - <4 tahun sebanyak
24 anak (43,6%), berjenis kelamin laki — laki sebanyak 44 anak (80%), orang tua berusia 20 — 30 tahun sebanyak
34 orang (61,9%), orang tua dengan pendidikan terakhir pada jenjang SMA/SMK dan perguruan tinggi sebanyak
26 orang (47,3%), ibu yang tidak bekerja sebanyak 39 ibu (71%), pengasuh utama anak yaitu orang tua sebanyak
43 orang (78,2%), serta intensitas gadget anak dalam kategori berlebih sebanyak 39 anak (71%). Penelitian ini
didominasi oleh anak usia 3 - <4 tahun, lebih banyak laki — laki, orang tua berusia 20 — 30 tahun, orang tua dengan
pendidikan terakhir pada jenjang SMA/SMK dan perguruan tinggi, ibu yang tidak bekerja, pengasuh utama yaitu
orang tua, serta intensitas gadget anak dalam kategori berlebih.

Kata Kunci: Keterlambatan perkembangan bicara; faktor risiko keterlambatan bicara; cross-sectional study
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ABSTRACT

Speech development delay is a condition in which a child's speech ability can develop like other children, but it is
slower than children his age. To determine the characteristics of speech development delays in children (2 - 6
years old) at DR Wahidin Sudirohusodo Makassar Hospital for the 2023 period. Observational descriptive
research with cross-sectional design. Of the 55 samples of children with a history of speech developmental delays
aged 2 - 6 years at DR Wahidin Sudirohusodo Hospital Makassar for the 2023 period dominated by children
aged 3 - <4 years as many as 24 children (43.6%), 44 children (80%) are male, 34 parents aged 20-30 years old
(61.9%), 26 parents (47.3%) with the last education at the high school/vocational and tertiary levels, 39
mothers who do not work (71%), 43 parents (78.2%), and gadget intensity 39 children (71%) were in the excess
category. This study was dominated by children aged 3 - <4 years, more male, parents aged 20 - 30 years, parents
with the last education at the high school/vocational and university levels, mothers who do not work, main
caregivers are parents, and the intensity of children's gadgets in the excess category.

Keywords: Speech development delay; risk factors for speech delay; cross-sectional study

PENDAHULUAN

Perkembangan bicara serta bahasa adalah komponen dari semua perkembangan anak dikarenakan
kemampuan bicara anak sangat sensitif terhadap keterlambatan atau kelainan pada bagian lain tubuh
yang juga mempengaruhi kemampuan intelektual, sensorimotor, psikologis, emosi, serta lingkungan di
sekitar anak. Keterlambatan perkembangan bicara dan dapat mempengaruhi berbagai hal dalam
kehidupan sehari - hari diantaranya, kehidupan personal sosial, sulit berkonsentrasi saat belajar, dan
juga dapat berpengaruh dalam kehidupan di masa kerja nantil

Anak dikatakan terlambat bicara jika kemampuan bicaranya jauh lebih rendah dibandingkan
dengan anak seumurannya. Keterlambatan bicara adalah kondisi saat kemampuan bicara anak dapat
berkembang seperti anak yang lainnya, hanya saja lebih lambat dibandingkan dengan anak seusianya. 2

Penyebab kelainan bicara dan bahasa sangat rumit sehingga harus cepat diketahui atau diatasi
penyebabnya demi kepentingan terapi pada anak yang mengalami gangguan perkembangan bicara dan
bahasa. Keterlambatan perkembangan bicara dan bahasa merupakan salah satu masalah yang serius di
bidang kesehatan hampir di seluruh negara berkembang, termasuk Indonesia.3

Menurut Nelson, penelitian yang dilakukan di Amerika Serikat melaporkan jumlah keterlambatan
bicara anak umur 4,5 tahun berkisar antara 5% - 8%, dan untuk keterlambatan bahasanya berkisar antara
2,3% - 19%. Di Indonesia, epidemiologi keterlambatan bicara pada anak prasekolah berkisar sekitar 5%
- 10%. Keterlambatan perkembangan bicara yang terjadi pada anak - anak semakin meningkat. Beberapa
penelitian juga menemukan tingkat keterlambatan perkembangan bicara dan bahasa antara 2,3% - 24%.*

Masa usia 0 - 6 tahun adalah masa pertumbuhan dan perkembangan kognitif, motorik, bahasa,
sosial, psikis, nilai agama, moral, dan seni. Pada tahapan perkembangan umur 2 tahun dalam aspek
bicara dan bahasa, anak — anak sudah mulai bisa menggabungkan 2 - 3 kata saat berbicara. Banyak kasus
anak - anak di Indonesia yang mengalami keterlambatan perkembangan bicara dan bahasa antara umur

2 - 6 tahun.587
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Berdasarkan uraian di atas, maka peneliti tertarik untuk melakukan penelitian dengan judul
“Karakteristik Keterlambatan Perkembangan Bicara pada Anak (Usia 2 - 6 tahun) di RSUP DR Wahidin
Sudirohusodo Makassar Periode Tahun 2023”.

METODE

Penelitian ini adalah penelitian deskriptif observasional dengan desain penelitian menggunakan
metode cross sectional untuk menentukan karakteristik keterlambatan perkembangan bicara pada anak
(usia 2 —6 Tahun) di RSUP DR Wabhidin Sudirohusodo Makassar. Penelitian ini dilaksanakan di instalasi
SIRS RSUP DR Wahidin Sudirohusodo Makassar yang dilakukan selama bulan Mei tahun 2024.
Populasi dari penelitian ini adalah anak usia 2 - 6 tahun di RSUP DR Wahidin Sudirohusodo Makassar
yang tercatat pada rekam medik sedangkan untuk sampel anak usia 2 - 6 tahun yang terdiagnosis
gangguan keterlambatan perkembangan bicara yang tercatat di rekam medis SIRS selama periode tahun
2023 dan memenuhi kriteria inklusi. Penelitian ini menggunakan rumus purposive sampling dengan
melihat data rekam medik serta menggunakan kuesioner dengan menggunakan analisis uji data

univariat.
HASIL

Karakteristik Usia Anak Terhadap Keterlambatan Perkembangan Bicara Pada Anak Usia (2 — 6
Tahun).

Tabel 1. Karakteristik Berdasarkan Usia

No. Usia Jumlah Presentase
1. 2 - <3 tahun 10 18,2%
2. 3 - <4 tahun 24 43,6 %
3. 4 - <5 tahun 9 16,4%
4, 5 — 6 tahun 12 21,8%

Total 55 100%

Berdasarkan tabel 4.1 didapatkan data distribusi sampel pasien anak sebagian besar berusia 3 —
<4 tahun sebanyak 24 anak (43,6%).
Karakteristik Jenis Kelamin Terhadap Keterlambatan Perkembangan BicaraPada Anak (Uisa 2

- 6 Tahun)

Tabel 2. Karakteristik Berdasarkan Jenis Kelamin

No. Jenis Kelamin Jumlah Presentase
1. Laki — laki 44 80%
Perempuan 11 20%
Total 55 100%
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Berdasarkan tabel 4.2 didapatkan data distribusi sampel pasien sebagian besar berjenis kelamin
laki — laki sebanyak 44 anak (80%).
Karakteristik Usia Orang Tua Terhadap Keterlambatan Perkembangan Bicara Pada Anak (Uisa
2 - 6 Tahun)

Tabel 3. Karakteristik Berdasarkan Usia Orang Tua

No. Usia Orang Tua Jumlah Presentase

1. <20 tahun 1 1,8%

2. 20 - 30 tahun 34 61,9%

3. 31 - 40 tahun 18 32,7%

4, 41 — 50 tahun 1 1,8%

5. >50 tahun 1 1,8%
Total 55 100%

Berdasarkan tabel 4.3 didapatkan bahwa data distribusi sampel sebagian besar orang tua pasien
berusia 20 — 30 tahun sebanyak 34 orang (61,9%).
Karakteristik Pendidikan Orang Tua Terhadap Keterlambatan Perkembangan Bicara Pada

Anak (Uisa 2 - 6 Tahun)

Tabel 4. Karakteristik Berdasarkan Pendidikan Orang Tua

No. Usia Jumlah Presentase

1. SD/SMP 3 5,4%

2. SMA/SMK 26 47,3%

3. Perguruan Tinggi 26 47,3%
Total 55 100%

Berdasarkan tabel 4.4 didapatkan data distribusi sampel sebagian besar pendidikan terakhir orang
tua berada pada jenjang SMA/SMK dan perguruan tinggi sebanyak 26 orang (47,3%).
Karakteristik Pekerjaan Ibu Terhadap Keterlambatan Perkembangan Bicara Pada Anak (Uisa 2
- 6 Tahun)

Tabel 5. Karakteristik Berdasarkan Pekerjaan Ibu

No. Pekerjaan Ibu Jumlah Presentase

1. Bekerja 16 29%

2. Tidak bekerja 39 71%
Total 55 100%

Berdasarkan tabel 4.5 didapatkan data distribusi sampel sebagian besar ibu pasien tidak bekerja
yaitu sebanyak 39 ibu (71%).
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Karakteristik Pengasuh Utama Anak Terhadap Keterlambatan Perkembangan Bicara Pada
Anak (Uisa 2 - 6 Tahun)

Tabel 6. Karakteristik Berdasarkan Pengasuh Utama

No. Pengasuh Jumlah Presentase
Utama

1. Orang Tua 43 78,2%

2. Nenek/Kakek 10 18,2%

3. Baby Sitter 2 3,6%
Total 55 100%

Berdasarkan tabel 4.6 didapatkan data distribusi sampel sebagian besar pasien anak diasuh oleh
orang tua sebanyak 43 anak (78,2%).
Karakteristik Intensitas Gadget Terhadap Keterlambatan Perkembangan Bicara Pada Anak
(Uisa 2 - 6 Tahun)

Tabel 7. Karakteristik Berdasarkan Intensitas Gadget

No. Intensitas Gadget Jumlah Presentase

1. Normal 16 29%

2. Berlebih 39 71%
Total 55 100%

Berdasarkan tabel 4.7 didapatkan data distribusi sampel pasien keterlambatan perkembangan
bicara sebagian besar memiliki intensitas penggunaan gadget dalam kategori berlebih sebanyak 39 anak
(71%).

PEMBAHASAN

Dari hasil penelitian didapatkan sebagian besar pasien keterlambatan perkembangan bicara adalah
anak laki — laki yaitu sebanyak 44 anak (80%). Hasil ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh
Kumar, et al. (2020) yang mendapatkan hasil bahwa anak laki — laki lebih banyak mengalami
keterlambatan perkembangan bicara yaitu sebanyak 98 anak (65,3%) dan untuk anak perempuan hanya
53 anak (34,7%). Hal ini juga didapatkan dalam kutipan penelitian Yulinawati C, dkk. (2024) dimana
anak laki - laki sering kali memiliki minat yang tinggi dalam hal eksplorasi dan percobaan, serta
cenderung kurang dalam pengendalian diri dibandingkan dengan anak perempuan. Hal ini dapat
menyebabkan pertumbuhan dan perkembangan anak perempuan menjadi lebih cepat daripada anak laki
- laki. 8,9

Selain itu, pada hasil penelitian juga didapatkan bahwa pada tingkat pendidikan terakhir orang
tua pada jenjang SMA/SMK dan perguruan sebanyak (47,3%) menjadi salah satu penyebab tingginya
pemahaman orang tua untuk secepatnya memeriksakan anaknya ke dokter ketika disadari adanya

keterlambatan perkembangan pada anaknya. Selain itu, dari hasil penelitian juga didapatkan mayoritas
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ibu tidak bekerja (IRT) sebanyak 39 ibu (71%) yang membuat ibu lebih cepat mengetahui perkembangan
pada anak. Pendidikan orang tua dapat berpengaruh terhadap stimulasi yang diberikan kepada anak.
Rendahnya pendidikan orang tua dapat meningkatkan risiko keterlambatan perkembangan dan
pertumbuhan pada anak. *°

Hasil penelitian juga menunjukkan bahwa anak yang mengalami keterlambatan perkembangan
bicara sebanyak 55 anak sebagian besar berada pada kategori intensitas penggunaan gadget yang tinggi
yaitu sebanyak 39 anak (71%). Hasil ini sejalan dengan penelitian Kartika T, dkk. (2022) yang
menunjukkan bahwa sebagian besar anak yaitu sekitar 18 anak (51,4%) dari 35 anak memiliki intensitas
penggunaan gadget yang tinggi dengan perkembangan sosial yang kurang sebanyak 16 anak (45,7%).
Anak selalu menggunakan gadget lebih dari 3 kali sehari, dengan penggunaannya lebih sering dari 60
menit.11

Penggunaan gadget yang berlebihan pada anak akan menimbulkan banyak efek. Anak yang
selalu menggunakan gadget akan berisiko kurang bersosialisasi hingga menyebabkan dampak buruk
seperti menjadi pemalu, susah tidur, suka menyendiri, serta mengalami risiko gangguan perkembangan.
12,13

Penelitian yang dilakukan oleh Al Hosani, et al. (2023) menemukan bahwa gadget digunakan
oleh 90,3% anak - anak dengan keterlambatan perkembangan bicara dan bahasa. Studi lain menetapkan
korelasi antara intensitas penggunaan gadget dengan kemampuan berbicara, dengan risiko
keterlambatan bahasa yang lebih tinggi pada anak - anak dengan intensitas penggunaan gadget yang
lebih tinggi. Waktu layar yang melebihi 2 jam dan menonton TV selama 3 - 4 jam setiap hari dikaitkan
dengan penurunan skor bahasa reseptif dan ekspresif hingga mengakibatkan anak mengalami
keterlambatan bicara. 14,15,16

Penelitian yang dilakukan oleh Oktariani (2022) menjelaskan bahwa kasus anak terlambat
bicara meningkat pada pandemi Covid 19. Karena pada masa pandemi Covid 19, anak menjalani
kesehariannya hanya di dalam rumah. Sehingga interaksi anak dengan lingkungan luar juga berkurang
dan membuat anak yang sedang dalam tahap belajar berbicara tidak mendapatkan stimulasi yang cukup.
17

Penelitian lain yang dilakukan oleh Merita, dkk. (2022) menemukan hasil terkait keterlambatan
bicara dan bahasa disebabkan oleh pemberian stimulasi yang kurang tepat. Stimulasi membantu
merangsang kualitas perkembangan sel otak pada anak. Jika stimulasi yang diberikan kepada anak itu
cukup maka perkembangan anak akan semakin bagus. Namun apabila stimulasi yang diberikan kepada
anak itu kurang maka akan berpotensi terjadi keterlambatan perkembangan pada anak. 8

Adanya keterlambatan bicara pada anak dinilai saat perkembangan bicara pada anak sudah
menunjukkan keterlambatan dibawah normal dengan anak seusianya. Rata — rata keterlambatan tersebut
banyak terjadi di fase anak yang sedang dalam tahap belajar berbicara. Stolt (2018) menyatakan lebih
dari 60% anak memiliki riwayat keterlambatan bicara akan kesulitan dalam belajar, dan jika

keterlambatan perkembangan bicara dan bahasa tidak diatasi sedini mungkin, maka 40% - 75% anak
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akan mengalami kesulitan untuk membaca. Tingkat perkembangan kognitif anak bersangkutan dengan
peran orang tua dalam mengasuh anak terutama ibu, semakin jarang seorang ibu mengawasi anaknya,
maka akan berpotensi pula anak melakukan hal yang mengganggu perkembangannya. Jika stimulasi

anak tidak ditingkatkan sejak dini maka anak akan mengalami keterlambatan bicara. %20

KESIMPULAN DAN SARAN

Dari hasil penelitian dapat disimpulkan pada penelitian ini dodiminasi oleh anak usia 3 - 4 tahun,
lebih banyak dialami oleh anak laki — laki, didominasi oleh orang tua yang berusia 20 — 30 tahun dengan
tingkat pendidikan orang tua pada kategori menengah (SMA/SMK) dan tinggi (perguruan tinggi),
didominasi oleh ibu yang tidak bekerja (IRT), anak lebih banyak diasuh oleh oleh orang tuanya, serta
intensitas penggunaan gadget yang didominasi pada kategori durasi berlebih. Untuk saran kedepannya
diharapkan bagi orang tua, senantiasa menjadi jembatan dan wadah bagi anak dalam proses berbicara.
Selain itu, dapat lebih akif dalam menstimulasi perkembangan anak untuk berbicara sejak dini agar anak
tidak mengalami keterlambatan bicara. Kemudian bagi peneliti selanjutnya, diharapkan dapat
meningkatkan teknik pengumpulan data, seperti wawancara, pengamatan, dan dokumentasi agar lebih
bisa mendapatkan data yang lebih tepat, bagus, dan maksimal untuk keberhasilan penelitian selanjutnya

yang berkaitan dengan keterlambatan perkembangan bicara pada anak.
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