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Objective: Children must get the right stimulation in every aspect of their
development at an early age. One aspect that must be stimulated is gross motor
skills. Children's main aspects of gross motor learning are strength, endurance,
speed, agility, balance, reaction time, and coordination. Gross motor movements
are body movements that use large muscles involving the activity of the hands, feet
and the whole body of children, and these movements control maturity in
coordination. One of the activities that can develop children's gross motor skills is
swimming. This study aimed to determine the effect of swimming therapy on gross
motor development in infants 0-12 months.

Methods: This research design is Pre and Post Test with one Group Design. One
group is given swimming therapy treatment, which is done a week thrice for four
weeks for a duration of 10 minutes. Before the treatment, the infants were pre-
tested using the Denver Development Screening Test (DDST), then the post-test
was carried out four weeks later. This research was conducted from March — June
2020 and is located at TPMB Sri Wahyuni. The population in this study were all
infants aged 0-12 months who were present to do swimming therapy totaling 25
people.

Results: Based on the table above, it was found that most of the baby's gender was
16 was girls (64.00%). Most babies aged 5-8 months were 17 people (68.00%) and
included in the good nutrition category as many as 15 people (60.00%). This
study’s results indicate a decrease in derivatives, which initially, at the pre-test 16
infants included in the Caution category, decreased by two people (10%) to only 14
infants. In the normal category, the data increased by two babies (10%), which can
be seen from the pre-test as many as seven babies included in the normal category
to as many as 9babies. As for the advanced category, there is no increase or
decrease, but the baby becomes more active in moving or responding to the
surrounding environment. The results showed a significance value of 0.000 with an
alpha of 5%

Conclusion: There is an effect of swimming therapy on the development of gross
motor skills of infants aged 0-12 months TPMB Sri Wahyuni. The baby's mother
needs to pay attention to the baby's needs, including meeting the baby's stimulation
needs to support the development of her baby, for example, by swimming and other
types of exercise.
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PENDAHULUAN

Masa usia dini adalah masa perkembangan dan
pertumbuhan yang sangat menentukan untuk anak
dimasa depan. Masa ini biasa disebut dengan masa
keemasan (the golden age) sekaligus periode kritis
yang menentukan tahap pertumbuhan dan
perkembangan anak selanjutnya. Pada masa ini,
otak anak akan mengalami perkembangan paling
cepat. Usia dini memiliki peran penting karena
perkembangan otak manusia mengalami lonjakan
yang sangat pesat pada usia tersebut, yaitu hingga
mencapai 80% sehingga anak perlu diberikan
pendidikan yang baik dari orang tuanya ataupun
melalui lembaga pendidikan anak usia dini.
(Gardner, 2011).

Oleh karena itu pada masa ini anak harus
mendapatkan stimulasi yang tepat dalam setiap
aspek perkembangannya. Salah satu aspek yang
harus dirangsang adalah motorik kasar (Mahmud,
2019). Motorik kasar (gross motor skill)
merupakan keterampilan yang melibatkan aktivitas
otot besar dengan menggerak lengan dan berjalan
(Alawiyah, 2014). Aspek pokok dalam
pembelajaran motorik kasar pada anak adalah
kekuatan, ketahanan, kecepatan, kelincahan,
keseimbangan, waktu reaksi dan koordinasi
(Novitasari et al., 2019). Gerakan motorik kasar
gerakan tubuh yang menggunakan otot besar
melibatkan aktivitas otot tangan, kaki dan seluruh
tubuh anak dan gerakan tersebut mengendalikan
kematangan dalam koordinasi (Solihat & Aisyah,
2019). Kegiatan yang dapat mengembangkan
motorik kasar anak, yaitu kegiatan berjalan diatas
papan, olahraga (melompat tali, renang, senam,
bersepeda), menari atau bermain  drama.
Pembelajaran renang pada anak prasekolah
bertujuan untuk memberikan anak pengalaman
akuatik (pembelajaran di air) yang menyenangkan,
berani  beraktivitas didalam air, sehingga
merangsang perkembangan kognitis, sosial dan
motorik anak (Susanto, 2012).

Penelitian lain menjelaskan bahwa tujuan renang
adalah untuk meningkatkan pertumbuhan dan
perkembangan anak didik yang menyangkut
kognitif, afektif, psikomotor dan fisik motorik
(Burac, 2015). Renang merupakan olahraga yang
paling baik dilakukan untuk menjaga kesehatan,
hal ini dikarenakan pada saat berenang hampir
semua otot dapat berkembang dengan pesat dan
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kekuatannya terus meningkat. Jadi kegiatan renang
sangat bermanfaat bagi anak dari segi kesehatan
jasmani. Perkenalan olahraga renang kepada anak-
anak idealnya sudah dimulai antara usia 3-7 tahun,
pada usia 10-12 tahun adalah wusia untuk
spesialisasi, sedangkan usia prestasi puncak
berkisar antara 16-18 tahun (Arifin, 2013).

Pada anak usia 6 sampai 9 bulan perkembangan
motorik kasar diawali dengan duduk tanpa
pegangan, berdiri dengan pegangan, bangkit untuk
berdiri dan bangkit terus duduk. Teori Sistem
Dinamik (Dynamic System Theory)
mengungkapkan bahwa untuk mengungkapkan
kemampuan motorik, anak harus mempersepsikan
sesuatu di lingkungan mereka yang memotivasi
mereka yang melakukan sesuatu dan menggunakan
persepsi mereka tersebut untuk bergerak.

Dengan bermain air, otot-otot bayi akan
berkembang dengan sangat baik, persendian
tumbuh secara optimal, pertumbuhan badan
meningkat dan tubuh pun menjadi lentur.
Kemampuan motorik bayi akan berkembang lebih
pesat daripada jika ia hanya bermain di lantai,
karena pada saat berenang di dalam air, efek
gravitasi sangat rendah. Menurut sebuah penelitian
dari University of Science and Technology di
Nowergia, bayi yang bisa berenang memiliki
keseimbangan yang lebih baik, dan mampu
menggapai obyek-obyek di sekitarnya lebih mudah
daripada bayi yang bukan perenang (Naufal &
Artika, 2019)

Beberapa penelitian menunjukkan bahwa bayi
membutuhkan rangsangan dini di berbagai bagian
tubuh dan alat-alat indera untuk membantu bayi
dalam penyesuaian diri terhadap lingkungan
barunya dan berdasarkan dari studi pendahuluan di
ruang lingkup My Baby Spa menemukan 13 dari 20
bayi dicurigai mengalami keterlambatan
perkembangan dengan skrinning menggunakan
Denver Developmental Skrinning Test Il (DDST II)
(Cendani & Hermawati, 2018).

Berdasarkan pentingnya manfaat renang terhadap
perkembangan motorik kasar pada bayi 0 -12 bulan
maka penelitian ini dilaksanakan. Tujuan dari
penelitian ini yaitu untuk mengetahui pengaruh
terapi renang terhadap perkembangan motorik kasar
pada bayi 0-12 bulan di TPMB Bidan Sri Wahyuni.
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Tabel 3. Hasil Post-Test motorik kasar terapi renang

METODE ' 4 ) ;

pada bayi 0-12 bulan di TPMB Sri Wahyuni
Desain penelitian ini adalah Pre and Post Test Kategori Frekuensi Presentase Presentase Presentase
with one Group Design. Terdapat satu kelompok Valid Kumulatif
yang diberikan perlakuan terapi renang yang Caution 14 56,0 56,0 56,0
dilakukan 3 kali dalam satu minggu selama 4 Normal 9 36,0 36,0 92,0
minggu dengan durasi 10 menit. Sebelum Advance 2 8,0 8,0 100,0
perlakuan dilakukan, bayi dilakukan pre-test Total 25 100,0 100,0

dengan menggunakan Denver Development
Screening Test (DDST), kemudian post-test
dilakukan setelah 4 minggu kemudian.

Penelitian ini dilakukan pada Maret — Juni 2020
dan berlokasi di TPMB Sri Wahyuni. Populasi
pada penelitian ini adalah seluruh bayi usia 0-12
bulan yang hadir untuk melakukan terapi renang
berjumlah 25 orang. Penelitian ini menggunakan
teknik total sampling. Variabel penelitian yang
digunakan dalam penelitian ini meliputi variabel
dependen yaitu kemampuan fisik motorik kasar
anak dan variabel independen terapi renang.

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa terdapat
penurunan hasil yang awalnya pada saat pretest 16
bayi yang termasuk dalam kategori Caution,
mengalami penurunan sebanyak 2 orang (10%)
menjadi hanya 14 bayi. Pada kategori normal
mengalami kenaikan data sebanyak 2 bayi (10%)
yang dapat dilihat dari hasil pre-test sebanyak 7
bayi termasuk dalam kategori normal menjadi
sebanyak 9 bayi. Sedangkan untuk kategori advance
tidak terjadi kenaikan atau penurunan akan tetapi
bayi menjadi lebih aktif dalam bergerak ataupun
merespon lingkungan sekitar.

Tabel 4. One-Sample Test

HASIL Test Value
T df  Sig.(2 Mean 95%
Karakteristik Umum Responden Differenc  Conficence
L . L. tailed e Interval of the

Tabel 1. Distribusi responden berdasarkan jenis ) Difference
kelamin bayi, usia bayi, dan status gizi Lowe Uppe

Karakteristik Jumlah r r

Jenis Kelamin Kategor 1257 1  .000 1.230 1.02 1.45

Perempuan 16 (64%) i Pre 2 9

Laki-laki 9 (36%) Test

Usia Bayi Kategor 12.66 1 .000  1.350 1.24 156

0-4 1 (4%) iPost 4 9

5-8 17 (68%) Test

9-12 7 (28%)

Status Gizi

Baik 15 (60%) Hasil penelitian menunjukkan nilai signifikansi

Cukup 9 (36%) sebesar 0,000 dengan alpha sebesar 5% sehingga

Kurang 1 (4%) dapat dikatakan bahwa terdapat pengaruh terapi

Berdasarkan tabel di atas diperoleh mayoritas jenis
kelamin bayi mayoritas adalah bayi perempuan 16
orang (64,00%). Sebagian besar bayi berusia 5-8
bulan yaitu sebanyak 17 orang (68,00%), dan
termasuk dalam kategori gizi baik yaitu sebanyak
15 orang (60,00%).

Tabel 2. Hasil Pre-Test motorik kasar terapi renang
pada bayi 0-12 bulan di TPMB Sri Wahyuni

Do

renang terhadap perkembangan kemampuan
motorik kasar bayi usia 0-12 bulan TPMB Sri
Wahyuni.

Dari hasil penelitian ini juga bisa dihitung besar
kontribusi nilai untuk terapi renang dengan
perhitungan sebagai berikut :

B 10menit(waktul x treatment)x100% = 33,3%

Kategori Frekuensi Presentase Presentase Presentase 9 30
Valid Kumulatif ) ] ]
cantion 16 640 620 620 B_e(dasarkan dari perhltunga_m _dlatas_ dapat
Normal 7 28.0 280 920 disimpulkan bahwa besar kontrlbu5| terapi renang
Ad ) o 6 o 6 10‘0 0 sebesar 33.3%, dan untuk sisanya dapat dipengaruhi
vance ! ' ! oleh faktor yang lain.
Total 25 100,0 100,0
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PEMBAHASAN

Perkembangan adalah bertambahnya kemampuan
dalam struktur dan fungsi tubuh yang lebih
kompleks dalam pola yang teratur dan sebagai
hasil dari proses pematangan. Tahap ini
menyangkut adanya proses dideferensi  sel-sel
tubuh, jaringan tubuh, organ-organ dan sistem
organ yang berkembang dan dapat memenuhi
fungsinya (Ardina, 2018).

Pertumbuhan pada bayi yang mudah diamati oleh
orang tua yaitu motorik kasar. Motorik kasar
adalah kemampuan anak untuk bergerak dan
mengendalikan bagian tubuh bayi (Berk, 2015;
Siregar et al., 2022). Perkembangan motorik kasar
anak tergantung dari kematangan otak, sistem
sensorik,  meningkatnya ukuran yang merupakan
gerakan tubuh dengan menggunakan otot-otot
besar seperti berguling, menendang, duduk dan
berlari (Allen & Marotz, 2010).

Kegiatan yang dapat mengembangkan motorik
kasar anak, yaitu kegiatan berjalan diatas papan,
olahraga  (melompat tali, renang, senam,
bersepeda), menari atau bermain  drama.
Pembelajaran renang pada anak prasekolah
bertujuan untuk memberikan anak pengalaman
akuatik (pembelajaran di air) yang menyenangkan,
berani  beraktivitas didalam air, sehingga
merangsang perkembangan kognitis, sosial dan
motorik anak (Susanto, 2012).

Renang secara umum adalah “the floatation of an
object in a liquid due to its buoyancy or lift.” yaitu
renang secara umum merupakan berusaha untuk
mengapungkan atau mengangkat tubuh ke atas
permukaan air (Kurnia, 2016). Tujuan renang
adalah untuk meningkatkan pertumbuhan dan
perkembangan anak didik yang menyangkut
kognitif, afektif, psikomotor dan fisik motoric
(Septia et al., 2018). Renang merupakan olahraga
yang paling baik dilakukan untuk menjaga
kesehatan, hal ini dikarenakan pada saat berenang
hampir semua otot dapat berkembang dengan pesat
dan kekuatannya terus meningkat. Jadi kegiatan
renang sangat bermanfaat bagi anak dari segi
kesehatan jasmani (Hapidoh, 2021).

Renang merupakan cabang olahraga air yang
sangat menyenangkan bagi semua kalangan usia,
karena renang memberikan banyak manfaat bagi
tubuh serta dijadikan sebagai tempat rekreasi
bersama keluarga ataupun teman dan merupakan
cara yang tepat untuk memperkenalkan olahraga
renang pada anakanak melalui permainan.
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Salah satu fase dalam perkembangan gerak yang
melibatkan  motorik  kasar adalah  reflexive
movement phase, dimana fase ini dimulai pada saat
bayi pertama kali membuat gerakan refleks di
dalam kandungan sampai usia 1 tahun. Biasanya
bayi akan bereaksi pada stimulus yang berupa
sentuhan, cahaya atau suara-suara (Mahmud, 2019).

Berdasarkan kelompok usia, motorik kasar pada
bayi berusia 3 bulan : 1) Berusaha mengangkat
kepala saat ditelungkupkan; 2) Menoleh ke kanan
dan ke kiri; 3) Berguling (miring) ke kanan dan ke
Kiri. Pada usia 3-6 bulan : 1) Tengkurap dengan
dada diangkat dan kedua tangan menopang; 2)
Duduk dengan bantuan; 3) Mengangkat kedua kaki
saat terlentang; 4) Kepala tegak ketika duduk
dengan bantuan. Pada usia 6-9 bulan : 1) Tengkurap
bolakbalik tanpa bantuan; 2) Mengambil benda
yang terjangkau; 3) Memukul mukulkan, melempar,
atau menjatuhkan benda yang dipegang; 4)
Merangkak ke segala arah; 5) Duduk tanpa bantuan;
6) Berdiri berpegangan. Pada bayi 9-12 bulan : 1)
Berjalan dengan berpegangan dan bertepuk tangan
(Sumiyati, 2018)

Pembelajaran renang pada usia dini bertujuan untuk
memperkenalkan anak-anak agar memiliki rasa
senang terhadap kegiatan air, berani mengenal
resiko dalam kegiatan air serta mengenalkan dan
mengajarkan keahlian dasar renang. Pembelajaran
renang pada anak prasekolah sebenarnya lebih
sekedar untuk memperkenalkan anak-anak kepada
rasa senang terhadap aktivitas air dan berani
mengenal risiko dalam aktivitas air yang mengarah
pada perkembangan ranah kognitif, sosial dan
motorik (Mabweazara et al., 2017).

Hal ini sesuai dengan penelitian sebelumnya yang
menjelaskan bahwa bahwa terdapat pengaruh dari
pengenalan dasar renang terhadap kemampuan fisik
motorik kasar anak khususnya 3-4 tahun di
Kelompok Bermain Kirana Wonokromo Surabaya
(‘Yohanis, 2013).

Berenang dan latihan air memberikan rangsangan
pada motorik karena bermain dalam air dapat
membuat anak bergerak walaupun gerakan anak
dalam berenang belum sempurna. Usia prasekolah
adalah wusia yang sangat penting bagi tumbuh
kembang dan termasuk masa yang tepat untuk
memperkenalkan  keterampilan dasar renang.
Anderson dan Rodriguez, berpendapat bahwa anak
yang diajarkan renang sejak usia dini akan lebih
terampil dibandingkan dengan anak yang mengenal
air ketika beranjak dewasa (Hernawan et al., 2018).



Mulyana juga mengemukakan tentang renang
termasuk salah satu keterampilan yang harus
dipelajari terutama bagi anak-anak dan belajar
renang adalah proses awal individu mulai
mengenal air dan menguasai gerak dasar renang
yang baik dan benar, seperti pernapasan, meluncur
serta mengapung (Widiastuti & Hamamah, 2017).

Hal yang pertama dilakukan dalam pengenalan air
terlebih dahulu bagi mereka yang akan belajar
renang atau bagi perenang pemula. Tujuannya
adalah untuk menghilangkan rasa takut terhadap air
dan mengenal sifat air seperti dingin, basah dan
pusaran air. Banyak cara yang dilakukan oleh
seorang guru dalam kegiatan pengenalan air pada
anak didiknya. Menurut Suryatna, ada beberapa
teknik dalam pengenalan air diantaranya adalah: a.
Berdiri dan membasahi muka dikolam renang b.
Berjalan dikolam renang c. Memasukkan kepala
kedalam air d. Membuka mata didalam air e.
Menahan dan mengeluarkan udara di dalam air f.
Melakukan berbagai macam gerakan tubuh di
dalam air g. Dilakukan melalui permainan, seperti:
saling membasahi muka, mengambil benda didasar
kolam dan bertukar tempat (Arifin, 2013).

Jadi dengan adanya kegiatan renang maka anak
dapat merangsang berbagai aspek perkembangan
termasuk aspek motorik kasar anak. Renang
merupakan olahraga yang menuntut keberanian,
karena anak yang belajar harus berani memasukkan
kepala kedalam air, menahan nafas didalam air,
meluncur, mengapung serta melakukan sesuatu
gerakan didalam air (Bir6 et al., 2015). Selain itu,
manfaat pembelajaran renang tidak hanya pada
aspek  fisik tapi  kegiatan renang  bisa
mengembangkan beberapa aspek perkembangan
anak. Latihan air juga memiliki komponen
kognitif, sosial, dan emosional. Keterlibatan dalam
pembelajaran di air yang interaktif dapat
mengembangkan motorik, kemampuan berpikir,
kepercayaan diri dan memberikan kesempatan
untuk menciptakan persahabatan (Silva et al.,
2020; Tomporowski & Pesce, 2019).

KESIMPULAN

Hasil penelitian ini menjelaskan bahwa terapi
renang berpengaruh terhadap perkembangan motorik
kasar pada bayi 0-12 bulan di TPMB Sri Wahyuni.
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SARAN

Berdasarkan penelitian ini, terdapat beberapa saran,
yaitu :

1. lbu bayi perlu memperhatikan kebutuhan bayi
termasuk dalam memenuhi kebutuhan stimulasi
bayi untuk mendukung perkembangan bayinya.

2. Peneliti selanjutnya agar dapat
menyempurnakan teknik dan metode, serta
menggunakan sampel dengan jumlah yang lebih
banyak agar hasil yang diperoleh lebih optimal.
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