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Abstrak

Proses masa bayi merupakan periode emas dalam pencapaian tumbuh kembang anak yang memerlukan perhatian
dan perlakuan khusus. Gangguan tumbuh kembang anak, prevalensinya diangka 7.512,6 per 100.000 anak
(7,51%). Millestone merupakan pencapaian tumbuh kembang anak. Sangat penting untuk pertumbuhan dan
perkembangan anak sepanjang kehidupannya jika perkembangan mereka dilakukan dengan optimal sepanjang
prosesnya. Jadi, penelitian tentang “Pengaruh Pijat Bayi Terhadap Millestone Bayi” dengan metode penelitian
squasi eksperimental. Penelitian ini dilakukan sebanyak 30 sampel Bayi usia 0-1 bulan dengan sebelumnya data
dilakukan uji normalitas yang hasilnya adalah normal. Dan hasil analisis data bivariat dilakukan pengujian data
dengan menggunakan uji T. Hasil Millestone bayi sebelum dan sesudah pijat bayi menunjukkan nilai p sebesar
0,000 dengan nilai korelasi yang signifikan sebesar 0,949. Pada bayi yang tidak dipijat, Mean menunjukkan hasil
1,50 dan bayi yang diberikan pijat adalah 7,33. Perbedaan yang signifikan pada Millestone bayi adalah kelompok
bayi yang diberi pijatan dan tidak diberi pijatan, yaitu sebesar 5,833. Pengaruh pijat bayi terhadap milestone bayi
(p-value = 0,000).

Kata Kunci: Milleston , Squasi eksperimental, Tumbuh kembang

Abstrack

The infancy process is a golden period in the achievement of child development that requires special attention
and treatment. Child development disorders have a prevalence of 7,512.6 per 100,000 children (7.51%).
Millestone is the achievement of child development. “The Effect of Infant Massage on Infant Millestone with
experimental squasi research method. In analyzing bivariate data, data were tested using the T test. The
difference between the two measurements must be normally distributed, with the Shapiro-Wilk Test and the
results obtained Sign. 001. The results of Millestone infants before and after infant massage showed a p value of
0.000 with a significant correlation value of 0.949. In babies who were not massaged, the Mean showed a result
of 1.50 and babies who were given massage was 7.33. The significant difference in infant milestone was
between the group of infants who were given massage and those who were not given massage, which amounted
to 5.833. The effect of infant massage on infant milestone (p-value = 0.000).

Keywords: Growth and development., Millestone; Squasi Eksperimental
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PENDAHULUAN

Proses masa bayi merupakan masa emas
dalam pencapaian pertumbuhan dan
perkembangan anak yang memerlukan
perhatian dan perlakuan khusus, hal
tersebut merupakan salah satu faktor yang
mempengaruhi tumbuh kembang bayi.

(Sinaga et al., 2022). Dalam menapaki

masa yang akan datang  dalam
mengambangkan potensinya maka
diperlukan pertumbuhan dan
perkembangan yang optimal baik fisik,
sosial ataupun psikologinya. Hal ini
dikarenakan pada masa bayi hanya

berlangsung sangat singkat dan tidak dapat
terulang kembali, Begitu pula menurut
Depkes (2020) disebut juga masa kritis
karena pada masa ini bayi sangat peka
terhadap lingkungannya.
(Kasmiati.purnamasari, 2023).

Pada 0-12 untuk

bayi bulan

mengoptimalkan pertumbuhan dan
perkembangan perlu stimulasi. Stimulasi
dini dapat sebagai bonding antara ibu dan
bayi sehingga akan menjadi attachment
yang dapat membangun kedekatan yang
tak terlupakan (Depkes RI, 2019). Hal ini
pun diutarakan juga oleh Pratyahara (2012)
dalam penelitian Masruroh dkk (2022)
(Hanifa, 2022) Pijat bayi merupakan fouch
therapy atau terapi sentuh sebagai teknik

yang bermanfaat untuk ibu dan bayinya

baik secara emosional, bertambahnya berat
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badan bayi serta dapat pula meningkatkan
produksi ASI.

Gangguan tumbuh-kembang anak menjadi
tantangan kesehatan global, menurut data
WHO (2020), prevalensinya ada di angka
7.512,6 per 100.000 anak (7,51%). Sekitar
20-40% bayi usia 0-2 tahun mengalami
masalah  keterlambatan

perkembangan (Bhandari, 2017).

dalam proses

Berdasarkan Risma, (2024) Status Gizi
Bayi di Kota Banjarbaru dalam data Dinas
Kesehatan Kota Banjarbaru prevalensi
berat badan bayi pada tahun 2023 terdapat
data bayi yang mengalami underwight
(berat badan kurag dan sangat kurang)
yaitu 10,66 % bayi pada tahun 2023 dari
10 Kecamatan.
Berdasarkan  data  tersebut  untuk
mengoptimalkan tumbuh kembang bayi
agar tercipta generasi yang berkualitas,

sehat, kuat, cerdas dan berdaya saing

tinggi. Maka peneliti tertarik untuk
meneliti Pengaruh Pijat Bayi Terhadap
Milestone Bayi.

METODOLOGI

ASI merupakan makanan pertama bayi

yang paling sehat dan alami, nutrisi ini

sangat diperlukan oleh bayi untuk
pertumbuhan  dan  perkembangannya.
WHO, UNICEF dan  Departemen
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Kesehatan RI melalui SK Menkes No.
450/Men.Kes/SK/IV/2004 pemberian ASI
Eksklusif selama 6 bulan. Jenis penelitian
yang digunakan pada penelitian ini adalah
Quasi dengan

Experimen  Designs

rancangan one grup  pretest-posttest.
Dimana kelompok yang dipijat dan tidak
dipijat sama-sama dilakukan pengukuran
sebelum melakukan perlakuan (pretest),
kemudian dilakukan perlakuan yaitu
tindakan pijat bayi lalu setelah diberikan
perlakukan dilakukan pengukuran kembali
(posttest) untuk mengetahui perbedaan
sebelum dan sesudah dilakukan tindakan

pijat bayi.

R1:0l —» X1 —» O2

R : Responden
Ol Pretest pada kedua kelompok

sebelum perlakuan

02  : Posttest pada kedua kelompok
setelah perlakuan

X1 Intervensi  pada  kelompok
perlakuan

Populasi  adalah  keseluruhan  objek

penelitian atau objek yang diteliti apabila
populasi sebanyak 30 maka responden di
ambil dari semua jumlah populasi. Sampel
menggunakan sampel dari seluruh populasi
yaitu 30 responden bayi berusia 3-6 bulan.

Teknik  pengambilan dalam

adalah

sampel

penelitian ini total sampling.
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Variabel penelitian adalah Variabel bebas
yaitu treatment dan variabel teikat yaitu
pengaruh pijat bayi. Lokasi digunakan di
rumah pijat “GAS” Wilayah Banjarbaru
dengan Instrumen pada penelitian ini

adalah lembar KPSP, penggaris, jangka

ukur, jam dan lembar SOP.

Untuk pengumpulan data menggunakan

data primer dan data sekunder. Analisa ini

bertujuan  untuk  menjelaskan  atau
mendeskripsikan  karakteristik  setiap
variabel yang diteliti. Terdapat dua

variabel dalam penelitian ini yaitu yaitu
variabel bebas (Pijat Bayi) dan variabel
terikat yaitu (Millestone) Motorik kasar
bayi, Motorik  halus,  penglihatan,
berbicara, dan sosial. Dilakukan Pretest
(pengukuran awal/test KPSP) Dilakukan
Pijat Bayi Melakukan Analisa Dilakukan
Posttest (pengukuran akhir/test KPSP)
gambaran distribusi dijelaskan dengan
skala pengukuran datanya. Analisa bivariat
digunakan untuk melihat variabel Pijat

bayi terhadap variabel berat badan bayi

dan motorik  kasar bayi = Dalam
menganalisis  data  secara  bivariat,
pengujian  data  dilakukan  dengan

menggunakan uji T (Paired sample T-test
T-test), Uji
(Pairet t-Test). Data

dan Dependent sample
Dependent T-Test
menggunakan data berskala rasio, dan
perbedaan antara dua pengukuran harus

berdistribusi normal, dengan pengujian Uji
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Shapiro-Wilk dan didapatkan hasil Sign.
001.

Sebelum dilakukan uji statistik pairet t test
dependen, maka dilakukan dahulu wuji
normalitas data, hasil yang didapatkan
menurut Shapiro-Wilk sebelum pemijatan
adalah Sig 0,197 > 0,05, dan hasil yang
didapatkan setelah pemijatan adalah 0,53 >
0,05 maka distribusi sebaran data sebelum
dan setelah dilakukan pemijatan adalah
normal. Kemudian  dilakukan  uji
homogenitas data didapatkan hasil menurut
Levene statistic sebelum pemijatan dan
sesudah dipijat adalah Based on Mean
yaitu 0,388 > 0,05 maka data tesebut
homogen.  Setelah  didapatkan  data
berdistribusi normal, homogen dan rasio
maka data tersebut dapat di analisis
menggunakan analisis statistic parametric
termasuk syarat yang harus dipenuhi untuk

uji pairet t test dependen.

HASIL

Tabel 1. Gambaran Karakteristik
Responden Intervensi Pijat Bayi
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Karakteristik Frekuensi Presentasi

Responden

Jenis Kelamin

Laki-Laki 20 67

Perempuan 10 33

Umur

3 -6 Bulan 30 100

Nutrisi

ASI 30 100
Jumlah 30 100

Berdasarkan hasil table.1 Karakteristik

Responden ditinjau dari Jenis Kelamin

yaitu  Mayoritas responden  berjenis
kelamin laki-laki sebanyak 20 bayi (67%),
umur bayi mayoritas 3-7 hari sebanyak 15
bayi (50%), nutrisi mayoritas adalah ASI
(full ASI Eksklusif) sebanyak 30 bayi

(100%).

Dari pembahasan diatas dapat dibuat grafik

yang dilihat pada Grafik 1. sebagai
gambaran dari hasil analisa gambaran
karakteristik bayi yang berjenis kelamin
laki-laki dan perempuan serta gambaran
perbedaan bayi yang dipijat dan tidak

dipijat.
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Grafik 1. Analisis Univariat (Millestone
Bayi Sebelum dan Sesudah dilakukan
pemijatan

Berdasarkan Grafik 1. diketahui bahwa
dari 15 responden yang diberikan pijatan
ada perbedaan hasil KPSP Sebelum dipijat
dan sesudah dipijat. Millestone (hasil
pengukuran KPSP) bayi sesudah dipijat
mencapai 10 dalam perkembangan 1 bulan.
Dan Millestone bayi sebelum dipijat hanya

mencapai 4.
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Tabel 2. Hasil pengukuran Millestone
bayi menggunakan KPSP  pada
Responden yang diberikan Pijat Bayi
dan tidak dipijat

No Sebelum Sesudah
1 1 8
2 1 8
3 1 8
4 2 8
5 3 10
6 1 8
7 3 10
8 3 10
9 4 10
10 4 10
11 4 10
12 1 8
13 1 8
14 1 8
15 1 8

Rata- 2,06 8,8
rata

Rata-rata score Millestone bayi sebelum
dilakukan pemijatan adalah 2,067. Dan
rata-rata Millestone bayi setelah dilakukan
pemijatan adalah 8,8. Berarti terjadi
peningkatan rata-rata nilai millestone
sebesar yang signifikan yaitu 6.73333

dalam 1 bulan.
5
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Grafik 2. Millestone minggu 1 dan
minggu 4, pada Bayi yang tidak
dilakukan pemijatan
Berdasarkan Grafik 2. diketahui bahwa

dari 15 responden yang tidak diberikan
pijatan ada perbedaan hasil KPSP minggu
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1 dan minggu 4. Millestone bayi pada

minggu 4  mencapai 10  dalam
perkembangan 1 bulan. Dan Millestone
bayi pada minggu 1 hanya 1. Rata-rata
score Millestone bayi pada bayi yang tidak

dipijat adalah 1,87.

Dan rata-rata Millestone bayi pada minggu
4 adalah 5,87. Berarti terjadi peningkatan

rata-rata nilai millestone hanya 4 dalam 1

bulan.
il ]
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Grafik 3. Millestone Bayi yang
dilakukan pemijatan dan tidak
dilakukan pemijatan pada bayi

Berdasarkan Grafik 3. diatas diketahui

bahwa dari 15 responden.

Tabel 2. Hasil pengukuran Millestone
bayi menggunakan KPSP pada
Responden yang diberikan Pijat Bayi
dan tidak dipijat

Sesudah

z
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12 4 5
13 1 6
14 1 5
15 1 6
Rata- 2,06 5,87
rata

Score rata-rata Millestone bayi yang tidak
diberikan pemijatan dari pengukuran
sebelum intervensi (observasi) dan setelah
observasi (15 menit) adalah 5,87 dalam 1
bulan. Dan score rata-rata Millestone bayi
yang tidak diberikan pemijatan dari
minggu 1 dan minggu 4 hanya 4 dalam 1
bulan.

Setelah melakukan analisa univariat
berdasarkan hasil statistik yang dapat
diukur. Dibawah ini adalah analisa Bivariat
yang didapat dari hasil statistik yang telah
diuji. Adapun hasilnya adalah sebagai

berikut :

Tabel. 3. Analisis Bivariat (Hasil Statistik
Millestone Bayi diberikan intervensi
Sebelum Dipijat dan Setelah Dipijat

Hasil Std.
n  Mean p value
KPSP Deviation
Sebelum
Dipijat 30  1.50 0.509
Sesudah 0.000
Dipijat 30 543 3.607
Berdasarkan hasil tabel 3. menyatakan

hasil Mean KPSP sebelum dipijat adalah
1,50, dengan Std.Deviation 0,509
p.value 0.000. Dan Mean hasil KPSP

dan

setelah dilakukan pemijatan adalah 5,43
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dengan Std.Deviation 3,607. Maka hal
tersebut menyatakan adanya peningkatan
setelah

Millestone Bayi sebelum dan

dilakukan pemijatan sebesar 3,933.

Tabel. 4 Hasil Statistik Millestone Bayi
Kelompok bebas dan Kelompok Kontrol

Berdasarkan hasil tabel 5. menyatakan
bahwa ada pengaruh pijat bayi terhadap
Millestone bayi. Hal ini dibuktikan dengan
angka yang ditunjukkan dari hasil
penghitungan SPSS yaitu didapatkan P
value nya adalah 0,000. Angka tersebut

kurang dari 0,005 maka dapat diartikan

Hasil KPSP n  Mean Deift'ion Sign  Correlafendapat pengaruh pijat bayi terhadap
Millestone bayi.
Bayi Tidak Dipijat 30 1.50  1.217 0,000 0.744
Bayi Dipijat 30 733 | 2.006 PEMBAHASAN

Berdasarkan hasil tabel 4 menyatakan
bahwa hasil KPSP bayi yang tidak
dilakukan pemijatan adalah 1,50, dengan
Std.Deviation 1,217 dan nilai Sig. 0,000.
Dan Bayi yang diberikan pemijatan adalah
7.33 dengan standar deviasi 2,006, nilai
Korelasi adalah 0,744. Ini artinya ada
perbedaan yang signifikan pada score rata-
rata Millestone bayi yaitu kelompok bayi
yang diberikan pemijatan dan tidak
diberikan pemijatan yaitu sebesar 5,833.
Maka hal tersebut menyatakan bahwa
adanya pengaruh pijat

bayi terhadap

Millestone bayi.

Tabel 5. Hasil Statistik Pengaruh Pijat

Bayi terhadap Millestone Bayi
Kelompok Bebas dan Kelompok
Kontrol

Hasil KPSP Pvalue

Bayi Tidak Dipijat 0,000

Bayi Dipijat
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Hasil Millestone bayi sebelum dan sesudah
dipijat pada bayi menunjukkan hasil p
value 0,000 dengan nilai korelasi yang
signifikan yaitu 0,949. Proses tumbuh
kembang erat kaitannya dengan Milestone
yaitu suatu fase perkembangan dimana
ketika bayi sudah menginjak usia tertentu,
idealnya sudah dapat melakukan dan
memiliki kemampuan yang sebelumnya
belum dapat dilakukan oleh anak tersebut.

(Utami et al., 2022).

Menurut Setiyani, Sukeni dan Esyuananik
pada penelitian (Komang et al., 2024)

kemampuan  bayi  dalam  tumbuh

kembangnya memang bervariasi, namun
ada patokan umur tertentu untuk mencapai

millestone. Menurut (Dhamayanti &

Herlina, 2016), Perkembangan bayi umur 0
bulan kemampuannya hanya berfokus pada

perseptual atau mengenali dan

membedakan suara disekitar mereka

terutama suara orang tuanya. Meski belum
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dapat berbicara, bayi menggunakan
gerakan tubuh dan ekspresi wajah nya
untuk berkomunikasi. Komunikasi pertama
yang bayi lakukan dalam bentuk tangis.
Bayi mampu memilih suara manusia
terutama suara ibunya, intonasi dan ritme

suara selama di dalam kandungan.

Kemandirian dan sosialisasi pada bayi juga
sudah terbentuk sejak ia dilahirkan yaitu
kemampuan untuk merespon
lingkungannya terutama kemampuan reflek
seperti menghisap, menggenggam dll.
Refleks tersebut merupakan tanda bahwa
bayi memiliki kemampuan bilogis untuk
mulai  merespon kebutuhan  dirinya.
(Harahap, 2019). Kementrian (Kesehatan,
2016), juga menyatakan tumbuh kembang
terjadi bersamaan. Setiap pertumbuhan
disertai dengan perubahan fungsi, tumbuh
kembang pada tahap awal menentukan
perkembangan selanjutnya. Dan adanya
korelasi pertumbuhan dan perkembangan,
pada saat pertumbuhan berlangsung cepat
maka perkembangan berlangsung cepat
pula. Hal ini terjadi peningkatan mental,
memori, daya nalar, asosiasi, anak sehat
bertambah umur bertambah berat badan
serta bertambah kepandaiannya. Millestone
bayi juga dapat dipengaruhi berbagai
faktor dari jenis kelamin, umur, stimulasi

dan nutrisi.
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Perbedaan yang signifikan pada Millestone
bayi yaitu kelompok bayi yang diberikan
pemijatan dan tidak diberikan pemijatan
yaitu sebesar 5,833. Hal tersebut memiliki
perbedaan yang signifikan antara bayi yang

dipijat dengan bayi yang tidak dipijat.

Menurut Johnson et al (2020) dalam
Journal Rohayanti, (2023) Keterampilan
motorik merupakan Milestone (target

capaian) penting terhadap

hal

yang

perkembangan manusia, ini

dipengaruhi oleh kemampuan motorik
yang didapatkan selama masa usia dini
yang dibagi menjadi dua perkembangan
motorik yaitu motorik kasar dan motorik

halus. (Astuti & Madyawati, 2023).

Dipaparkan juga oleh Field dan Schanberg
(1986) tumbuh kembang pada bayi yang
dipijat lebih cepat, hal tersebut karena
adanya peningkatan aktivitas nervus vagus
(syaraf otak ke 10) serta meningkatkan
makanan,

penyerapan merangsang

peningkatan kadar enzim penyerapan
gastrin dan insulin sehingga bayi lebih
sering lapar dan menyusu. Hal ini juga
otak,

mempengaruhi gelombang

menurunkan  gelombang alpha  dan
meningkatkan gelombang beta serta tetha,
Sehingga capaian millestone bayi yang

dipijat lebih cepat.
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Dalam uji statistic yang dilakukan dalam
penelitian ini p value menunjukkan 0,000
yang artinya adanya pengaruh Pijat Bayi
terhadap Millestone bayi dengan nilai
Korelasi adalah 0,744. Hasil penelitian
menunjukkan nilai Sign < 0,05 yaitu 0,00 <
0,05 maka dapat disimpulkan bahwa
terdapat pengaruh pijat bayi terhadap

millestone bayi.

Menurut Ririen (2022) Loving Massage
merupakan Tindakan stimulasi tubuh bayi
dengan teraphi sentuh untuk
mengoptimalkan tumbuh kembang bayi
dan memperlancar peredaran darah. Selain
itu pemijatan pada bayi juga dapat
meningkatkan aktivitas Neurotransmiter
Serotonin, yang memberi efek menurunkan
kadar hormone stress yang efeknya dapat
meningkatkan daya tahan tubuh, terutama
M dan Ig

Ig G. Dan dapat juga

meningkatkan aktivitas nervus vagus,

untuk mempercepat pertumbuhan dan
perkembangan bayi, serta mempengaruhi
gelombang otak agar bayi dapat tidur lelap
bayi lebih

(Hartika Tristianti, 2022).

sehingga berkonsentrasi

Hasil penelitian yang telah dilakukan
menunjukkan hasil T hitung > T tabel,
yaitu 7,362 > 2,145 maka dapat
disimpulkan bahwa perkembangan bayi
yang dipijat lebih cepat daripada bayi yang

tidak dipijat. Artinya Bayi yang diberikan
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pemijatan perkembangannya lebih cepat

daripada bayi yang tidak diberikan
pemijatan.  Kenaikan  hasil ~ KPSP
(Millestone) bayi setelah  dilakukan

intervensi pemijatan lebih cepat namun
masih dalam garis normal sesuai pedoman
test KPSP. Hal ini dapat di lihat dari Rata-
rata kenaikan pertambahan hasil KPSP
bayi yang dilakukan pemijatan yaitu 1,70
rentan 1 bulan dengan nutrisi ASI. Hal ini
sesuai dengan Menurut Setiyani, Sukeni
dan Esyuananik (2016) dalam penelitian
(Komang et al., 2024) kemampuan bayi
dalam tumbuh kembang bervariasi namun
ada patokan umur tertentu untuk mencapai
millestone. Ketika pemijatan diberikan
pada bayi maka akan memberikan stimulus
kepada bayi agar perkembangan motorik
halus bayi dalam pengendalian otot-otot
kecil ada tubuhnya berkaitan dengan
gerakan presisi yang dilakukan oleh bayi
untuk mengkoordinasikan gerakan-gerakan
pada tubuhnya (Hazmi, 2017) Sehingga

dapat memberikan point tambahan dalam

hasil pemeriksaan test KPSP.

KESIMPULAN

Berdasarkan hasil penelitian ini

yang
berjudul “Pengaruh Pijat Bayi Terhadap
Millestone Bayi” dengan metode penelitian
eksperimen  dengan

squasi jumlah

responden 30 wusia 0-1 bulan dapat

disimpulkan antara lain :
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1. Millestone bayi pada kelompok bayi

yang diberikan intervensi sebelum
dipijat

hasil Mean 1,50, dan hasil Millestone

menunjukkan  menunjukkan
bayi sesudah dipijat menunjukkan hasil
5,43.

2. Millestone pada kelompok intervensi
dan kelompok kontrol menunjukkkan
perbedaan hasil Millestone bayi. Pada
bayi  kelompok  kontrol = Mean

menunjukkan hasil 1,50 dan kelompok

intervensi adalah 7,33. Perbedaan yang
signifikan pada Millestone bayi yaitu
kelompok intervensi dan kelompok
sebesar 5,833. Hal

kontrol yaitu

tersebut memiliki perbedaan yang
signifikan antara bayi yang dipijat
dengan bayi yang tidak dipijat.
3. Ada Pengaruh pijat bayi terhadap
Millestone bayi yang ditunjukkan pada

hasil P value nya adalah 0,000.

Dari penelitian ini didapatkan alternatif
untuk mengoptimalkan tumbuh kembang
bayi adalah pijat bayi. Pijat bayi yang

dilakukan dengan benar dan profesional

dapat  dilakukan oleh bidan yang
berkompeten dalam melakukan tindakan
pijat bayi.
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