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ABSTRAK

Latar Belakang: Stimulasi, Deteksi, dan Intervensi Dini Tumbuh
Kembang (SDIDTK) merupakan strategi penting untuk
mendeteksi secara dini penyimpangan pertumbuhan dan
perkembangan anak sehingga intervensi dapat dilakukan

MAJU : Indonesian Journal of Community Empowerment 580


https://doi.org/10.62335
mailto:astinnur1980@gmail.com
https://doi.org/10.62335

secara tepat waktu. Guru PAUD/RA memiliki peran strategis
dalam pelaksanaan SDIDTK, namun masih memerlukan
penguatan kompetensi melalui bimbingan teknis. Tujuan:
Menganalisis efektivitas Bimbingan Teknis (Bimtek) SDIDTK
dalam meningkatkan pengetahuan guru PAUD/RA di
Kabupaten Magetan. Metode: Penelitian menggunakan desain
one-group pretest-posttest terhadap 71 guru PAUD/RA yang
mengikuti Bimtek selama dua hari. Data dianalisis secara
deskriptif dan menggunakan uji Wilcoxon Signed Rank Test.
Hasil: Proporsi peserta dengan pengetahuan kategori baik
meningkat dari 5,64% menjadi 63,38%, sedangkan kategori
kurang menurun dari 74,64% menjadi 0%. Sebanyak 92,96%
peserta mengalami peningkatan nilai, dengan perbedaan yang
bermakna secara statistik (p < 0,001). Kesimpulan: Bimtek
SDIDTK efektif meningkatkan pengetahuan guru PAUD/RA dan
berpotensi memperkuat implementasi SDIDTK serta deteksi
dini gangguan tumbuh kembang anak.

PENDAHULUAN

Perkembangan anak wusia dini merupakan indikator penting dalam
menentukan kualitas sumber daya manusia pada masa mendatang. Periode usia dini
dikenal sebagai golden period karena terjadi pertumbuhan dan perkembangan yang
sangat pesat pada aspek fisik, kognitif, bahasa, motorik, maupun sosial emosional
sehingga memerlukan stimulasi yang tepat serta pemantauan perkembangan secara
berkesinambungan (World Health Organization et al., 2018). Kegagalan dalam
mengenali penyimpangan perkembangan pada periode ini dapat mengakibatkan
keterlambatan penanganan yang berdampak terhadap kemampuan belajar,
produktivitas, dan kualitas hidup anak pada masa dewasa (UNICEEF, 2017).

Balita yang dipantau pertumbuhan dan perkembanganya pada tingkat
pelayanan Puskesmas di Indonesia tahun 2022 sebesar 17.113.471 (78,43%), 2023
sebesar 17.969.157 (82,3%), dan 2024 sebesar 16.049.681 (87,8%) dari total jumlah
sasaran (Kemenkes RI, 2025). Cakupan pelayanan yang ada di Jawa Timur pada tahun
2022 sebesar 2.283.755 (84,27%), 2023 sebesar 2.451.257 (88,93%), dan 2024 sebesar
2.124.956 (91,8 %) dari total jumlah sasaran (Dinkes Jatim, 2025).

Sedangkan di Kabupaten Magetan pada tahun 2022 sebesar 31.506 (100,60%),
2023 sebesar 30.983 (105,88%), dan 2024 sebesar 25.797 (57,02%.) dari total jumlah
sasaran (Dinkes Magetan, 2025). Studi pendahuluan di Dinas Kesehatan Kabupaten
Magetan, didapatkan hasil bahwa ditemukan masalah atau penyimpangan dari hasil
pemantauan pertumbuhan dan perkembangan meggunakan skoring SDIDTK. Pada
tahun 2024 ditemukan gangguan perkembangan berdasarkan aspek peyimpangan
lingkar lengan atas sebanyak 5 (0,014%), penyimpangan motorik kasar 47 (0,13%),
penyimpangan motorik halus 20 (0,05%), bicara dan bahasa 71 (0,20%) sosialisasi dan
kemandirin 19 (0,05%), gangguan tes daya lihat 3 (0,08%), gangguan tes daya dengar
4 (0,011%), masalah perilaku emosional (MPE) (0,005%), jumlah balita yang dirujuk
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karena gangguan pertumbuhan dan perkembangan 51 (0,14%) dari total jumlah
sasaran. Sedangkan pada aspek pertumbuhan ditemukan balita dengan berat badan
kurang (BB/U) 3.716 (11,5%), balita pendek (TB/U) 2.668 (8,3%), balita gizi kurang
(BB/TB : < s.d -3 SD) 1.749 (5,4%), balita gizi buruk (BB/TB : < -35D) sebanyak 102
(0,3%) dari total jumlah sasaran.

Sebagai bentuk upaya promotif dan preventif, Pemerintah Indonesia
mengembangkan program Stimulasi, Deteksi, dan Intervensi Dini Tumbuh Kembang
(SDIDTK) vyang bertujuan menemukan secara dini adanya penyimpangan
pertumbuhan, perkembangan, maupun mental emosional sehingga intervensi dapat
diberikan secara cepat dan tepat (Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, 2022).
Program SDIDTK menekankan bahwa pemantauan tumbuh kembang anak
merupakan tanggung jawab bersama yang melibatkan tenaga kesehatan, keluarga,
masyarakat, serta sektor pendidikan. Dalam konsep Nurturing Care Framework,
keberhasilan pemantauan perkembangan anak hanya dapat dicapai apabila terdapat
kolaborasi antara layanan kesehatan, pendidikan, pengasuhan, dan perlindungan
anak secara terpadu (World Health Organization et al., 2018).

Guru Pendidikan Anak Usia Dini (PAUD) merupakan salah satu komponen
penting dalam pelaksanaan SDIDTK karena memiliki intensitas interaksi yang tinggi
dengan anak selama proses pembelajaran. Interaksi yang berlangsung setiap hari
memungkinkan guru melakukan observasi terhadap perkembangan motorik, bahasa,
kognitif, sosial, dan emosional anak secara berkesinambungan. Oleh karena itu, guru
memiliki peluang yang lebih besar untuk mengenali tanda-tanda awal keterlambatan
perkembangan dibandingkan pemeriksaan yang hanya dilakukan secara periodik di
fasilitas pelayanan kesehatan (Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, 2022).
Namun demikian, pelaksanaan SDIDTK di lingkungan PAUD masih menghadapi
tantangan berupa keterbatasan pengetahuan dan keterampilan guru dalam
melakukan skrining tumbuh kembang secara benar (Prihartanti & Mulyaningsih,
2023).

Berbagai penelitian menunjukkan bahwa peningkatan kompetensi guru
melalui pelatihan mampu mendukung keberhasilan implementasi SDIDTK. Pelatihan
SDIDTK terbukti meningkatkan pengetahuan guru dalam melakukan stimulasi dan
deteksi dini tumbuh kembang anak (Prihartanti & Mulyaningsih, 2023). Peningkatan
pengetahuan dan keterampilan guru setelah mengikuti pelatihan juga dilaporkan
pada guru TK/RA/PAUD sehingga mereka lebih siap melakukan pemantauan
tumbuh kembang di lingkungan sekolah (Sutianingsih et al., 2023). Selain itu, edukasi
SDIDTK terbukti meningkatkan pemahaman peserta mengenai pentingnya deteksi
dini sebagai langkah awal pencegahan keterlambatan penanganan gangguan tumbuh
kembang (Niar et al., 2023). Temuan tersebut menunjukkan bahwa pelatihan
merupakan salah satu strategi efektif untuk meningkatkan kapasitas guru sebagai
mitra tenaga kesehatan dalam pelaksanaan SDIDTK.

Di Kabupaten Magetan, Bimbingan Teknis (Bimtek) SDIDTK telah
dilaksanakan sebagai salah satu upaya peningkatan kompetensi guru PAUD/RA
dalam mendukung implementasi program SDIDTK. Meskipun demikian, publikasi
ilmiah yang mengevaluasi efektivitas Bimbingan Teknis SDIDTK pada guru
PAUD/RA di tingkat kabupaten masih terbatas. Penelitian terdahulu umumnya
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hanya mengevaluasi pelatihan dalam skala kecil atau kegiatan pengabdian kepada
masyarakat sehingga belum banyak memberikan gambaran mengenai efektivitas
Bimtek yang melibatkan guru PAUD/RA dari berbagai kecamatan dengan
pendekatan pretest-posttest. Selain itu, sebagian besar penelitian masih berfokus pada
peningkatan pengetahuan peserta tanpa mengkaji implikasinya terhadap penguatan
kolaborasi antara satuan PAUD/RA dan Puskesmas dalam pelaksanaan program
SDIDTK. Kesenjangan tersebut menjadi dasar penting dilakukannya penelitian ini.

Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis efektivitas Bimbingan Teknis
(Bimtek) SDIDTK dalam meningkatkan pengetahuan guru PAUD/RA di Kabupaten
Magetan. Hasil penelitian diharapkan dapat menjadi dasar ilmiah dalam
pengembangan program peningkatan kompetensi guru, memperkuat kolaborasi
antara sektor pendidikan dan sektor kesehatan, serta mendukung implementasi
program SDIDTK sebagai bagian dari upaya peningkatan kualitas tumbuh kembang
anak usia dini.

METODE PELAKSANAAN

Kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini menggunakan desain one-group
pretest-posttest untuk mengevaluasi peningkatan pengetahuan guru PAUD/RA
setelah mengikuti Bimbingan Teknis (Bimtek) SDIDTK. Kegiatan dilaksanakan pada
8-9 Juli 2026 di Program Studi D-III Kebidanan Magetan, Poltekkes Kemenkes
Surabaya, dengan melibatkan 71 guru PAUD/RA Kabupaten Magetan. Tahapan
kegiatan meliputi koordinasi dengan Dinas Kesehatan Kabupaten Magetan dan
pengurus PAUD/RA, pelaksanaan pretest, penyampaian materi, demonstrasi dan
praktik penggunaan instrumen SDIDTK (KPSP, DDST, M-CHAT, KMPE, GPPH,
TDD, pengukuran antropometri), serta posttest. Data dianalisis secara deskriptif
menggunakan distribusi frekuensi dan persentase, sedangkan efektivitas Bimtek
dianalisis menggunakan Wilcoxon Signed Rank Test.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Hasil penelitian disajikan dalam bentuk distribusi tingkat pengetahuan peserta
sebelum dan sesudah mengikuti Bimbingan Teknis (Bimtek) SDIDTK, disertai analisis
efektivitas pelatihan menggunakan Wilcoxon Signed Rank Test. Selanjutnya, hasil
tersebut dibahas dengan mengaitkan teori dan temuan penelitian terdahulu untuk
menjelaskan efektivitas Bimtek dalam meningkatkan kompetensi guru PAUD/RA

pada pelaksanaan SDIDTK.
Tabel 1. Pre Test SDIDTK

No Kategori Pengetahuan SDIDTK Frekuensi (f) Persentase (%)
1. Baik 4 5,64
2. Cukup 14 19,72
3. Kurang 53 74,64
Jumlah 71 100

Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebelum mengikuti Bimbingan Teknis
(Bimtek) SDIDTK, sebagian besar guru PAUD/RA memiliki tingkat pengetahuan
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yang masih rendah. Sebanyak 53 peserta (74,64%) berada pada kategori kurang, 14
peserta (19,72%) pada kategori cukup, dan hanya 4 peserta (5,64 %) pada kategori baik.
Temuan ini mengindikasikan bahwa pemahaman guru mengenai konsep, tujuan, dan
pelaksanaan SDIDTK masih terbatas, sehingga berpotensi menghambat pelaksanaan
deteksi dini gangguan pertumbuhan dan perkembangan anak di lingkungan
PAUD/RA.

SDIDTK merupakan strategi nasional yang bertujuan mendeteksi secara dini
penyimpangan pertumbuhan, perkembangan, dan masalah mental emosional agar
intervensi dapat diberikan sedini mungkin. Pelaksanaannya harus dilakukan secara
komprehensif dan berkelanjutan dengan melibatkan tenaga kesehatan, keluarga, serta
tenaga pendidik (Kementerian Kesehatan RI, 2022). Guru PAUD memiliki peran
strategis karena berinteraksi langsung dengan anak setiap hari, sehingga berpeluang
melakukan observasi terhadap perkembangan motorik, bahasa, kognitif, sosial, dan
emosional sebagai bagian dari deteksi dini.

Peran tersebut juga didukung oleh Ikatan Dokter Anak Indonesia (IDAI, 2024)
yang menegaskan bahwa deteksi dini tumbuh kembang tidak hanya dilakukan di
fasilitas kesehatan, tetapi juga melalui pengamatan rutin di lingkungan pendidikan.
Guru yang memahami tahapan perkembangan sesuai usia akan lebih mampu
mengenali developmental red flags dan melakukan koordinasi dengan orang tua
maupun tenaga kesehatan untuk tindak lanjut yang tepat.

Sejalan dengan hal tersebut, World Health Organization (WHO) melalui
Nurturing Care Framework menekankan bahwa pendidikan anak usia dini
merupakan salah satu lingkungan penting dalam mendukung tumbuh kembang
optimal melalui pemberian stimulasi yang responsif, pemantauan perkembangan
secara berkala, dan lingkungan belajar yang kondusif (World Health Organization et
al., 2018). UNICEF (2017) juga menyatakan bahwa guru PAUD memiliki peran
penting dalam Early Childhood Development karena dapat mengidentifikasi anak yang
memerlukan evaluasi lebih lanjut sehingga intervensi dapat dilakukan lebih cepat.

Temuan penelitian ini konsisten dengan penelitian Prihartanti dan
Mulyaningsih (2023) yang menunjukkan bahwa kompetensi guru PAUD dalam
pelaksanaan SDIDTK masih terbatas sebelum mengikuti pelatihan. Hasil serupa juga
dilaporkan oleh Sutianingsih et al. (2023) dan Niar et al. (2023) yang menyatakan
bahwa rendahnya pengetahuan awal guru dipengaruhi oleh minimnya pelatihan dan
edukasi mengenai SDIDTK. Kondisi tersebut menunjukkan bahwa penguatan
kapasitas guru melalui Bimbingan Teknis merupakan strategi yang efektif untuk
meningkatkan kompetensi guru sebagai mitra tenaga kesehatan dalam mendukung
implementasi SDIDTK dan memperluas cakupan deteksi dini gangguan tumbuh

kembang anak.
Tabel 2. Post Test SDIDTK

No Kategori Pengetahuan SDIDTK Frekuensi (f) Persentase (%)
1. Baik 45 63,38
2. Cukup 26 36,62
3. Kurang 0 0
Jumlah 71 100

MAJU : Indonesian Journal of Community Empowerment 584



Hasil penelitian menunjukkan bahwa setelah mengikuti Bimbingan Teknis
(Bimtek) SDIDTK terjadi peningkatan pengetahuan guru PAUD/RA. Sebagian besar
peserta berada pada kategori baik sebanyak 45 orang (63,38%), kategori cukup 26
orang (36,62%), dan tidak ada lagi peserta dengan kategori kurang. Perubahan
tersebut menunjukkan bahwa Bimtek efektif meningkatkan pemahaman guru
mengenai konsep, tujuan, prosedur, dan implementasi SDIDTK di lingkungan
pendidikan anak usia dini.

Peningkatan pengetahuan tersebut menunjukkan bahwa metode pembelajaran
yang diterapkan selama Bimtek berlangsung secara efektif. Kegiatan tidak hanya
dilakukan melalui ceramah, tetapi juga dilengkapi dengan diskusi, demonstrasi,
praktik penggunaan instrumen SDIDTK, dan simulasi kasus sehingga peserta
memperoleh pengalaman belajar yang lebih bermakna. Pendekatan ini sejalan dengan
pedoman pelatihan SDIDTK dari Kementerian Kesehatan Republik Indonesia (2022)
yang menekankan pembentukan kompetensi peserta dalam pelaksanaan stimulasi,
deteksi dini, intervensi, pencatatan, pelaporan, dan tindak lanjut hasil skrining.

Temuan ini dapat dijelaskan melalui teori Andragogi Malcolm Knowles, yang
menyatakan bahwa pembelajaran orang dewasa lebih efektif apabila materi relevan
dengan tugas profesional dan memberikan kesempatan untuk menerapkan
pengalaman yang dimiliki. Seluruh peserta merupakan guru PAUD/RA yang setiap
hari berinteraksi dengan anak usia dini, sehingga materi SDIDTK memiliki
keterkaitan langsung dengan praktik kerja mereka. Selain itu, teori Cone of Experience
dari Edgar Dale menjelaskan bahwa pembelajaran melalui demonstrasi dan praktik
langsung menghasilkan retensi pengetahuan yang lebih baik dibandingkan metode
ceramah semata. Hal tersebut diperkuat oleh Experiential Learning Theory dari Kolb,
yang menekankan bahwa proses belajar menjadi lebih efektif ketika peserta
mengalami, merefleksikan, memahami konsep, dan menerapkannya dalam praktik.
Dari perspektif Taksonomi Bloom, peningkatan hasil posttest menunjukkan
perkembangan ranah kognitif peserta dari kemampuan mengingat menuju
kemampuan memahami dan menerapkan konsep SDIDTK dalam pelaksanaan tugas
sebagai guru.

Hasil penelitian ini sejalan dengan Sutianingsih et al. (2023) yang melaporkan
bahwa pelatihan SDIDTK secara signifikan meningkatkan pengetahuan guru
TK/RA/PAUD serta mendorong penerapan hasil pelatihan melalui edukasi kepada
orang tua. Temuan serupa juga dilaporkan oleh Niar et al. (2023) yang menyatakan
bahwa edukasi SDIDTK mampu meningkatkan pemahaman peserta mengenai
pentingnya pemantauan tumbuh kembang anak secara berkala. Selain itu, Siwi et al.
(2024) menunjukkan bahwa pelatihan SDIDTK berbasis aplikasi efektif meningkatkan
kompetensi guru dalam melakukan deteksi dini menggunakan instrumen yang
terstandar.

Menurut peneliti, peningkatan pengetahuan tidak hanya dipengaruhi oleh
penyampaian materi, tetapi juga oleh penggunaan metode pembelajaran yang
interaktif dan berorientasi pada praktik. Keterlibatan aktif peserta melalui diskusi,
simulasi, dan praktik penggunaan instrumen SDIDTK membantu guru
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menghubungkan teori dengan pengalaman di kelas, sehingga materi lebih mudah
dipahami dan diterapkan. Peningkatan kompetensi ini diharapkan dapat
memperkuat peran guru PAUD/RA sebagai mitra tenaga kesehatan dalam
pelaksanaan deteksi dini tumbuh kembang anak serta meningkatkan kolaborasi
dengan Puskesmas dalam mendukung keberhasilan program SDIDTK.

Tabel 3. Kenaikan dan Penurunan Pre Test dan Post Test SDIDTK

No Kategori Pengetahuan SDIDTK Frekuensi (f) Persentase (%)
1. Naik 45 63,38
2. Turun 26 36,62
3. Tetap 0 0
Jumlah 71 100

Hasil evaluasi individu menunjukkan bahwa 66 peserta (92,96%) mengalami
peningkatan nilai setelah mengikuti Bimbingan Teknis (Bimtek) SDIDTK, sedangkan
5 peserta (7,04%) mengalami penurunan nilai dan tidak terdapat peserta dengan nilai
yang tetap. Hasil Wilcoxon Signed Rank Test menunjukkan nilai p < 0,001, yang
mengindikasikan adanya perbedaan yang signifikan antara nilai pretest dan posttest.
Temuan ini membuktikan bahwa Bimtek SDIDTK efektif dalam meningkatkan
pengetahuan guru PAUD/RA mengenai stimulasi, deteksi, dan intervensi dini
tumbuh kembang anak.

Peningkatan hasil tersebut menunjukkan bahwa perubahan pengetahuan
bukan terjadi secara kebetulan, melainkan merupakan dampak dari intervensi
pelatihan yang diberikan. Selain meningkatkan pemahaman konseptual mengenai
SDIDTK, Bimtek juga memperkuat kemampuan guru dalam menggunakan
instrumen skrining serta menentukan tindak lanjut apabila ditemukan
penyimpangan pertumbuhan dan perkembangan anak.

Efektivitas pelatihan ini dapat dijelaskan menggunakan Model Evaluasi
Pelatihan Kirkpatrick Level 2 (Learning), yang menilai peningkatan pengetahuan,
keterampilan, dan kompetensi sebagai hasil dari proses pembelajaran (Kirkpatrick &
Kirkpatrick, 2016). Peningkatan nilai posttest yang signifikan menunjukkan bahwa
tujuan pembelajaran telah tercapai, sehingga peserta memiliki bekal yang memadai
untuk mengimplementasikan SDIDTK dalam praktik di lingkungan PAUD/RA.
Keberhasilan tersebut juga didukung oleh penerapan metode pembelajaran aktif
melalui ceramah, demonstrasi, simulasi, praktik penggunaan instrumen, diskusi, dan
tanya jawab yang mendorong keterlibatan peserta secara optimal.

Hasil penelitian ini sejalan dengan Prihartanti dan Mulyaningsih (2023) yang
melaporkan bahwa pelatihan SDIDTK mampu meningkatkan kompetensi guru
PAUD dalam melaksanakan deteksi dini tumbuh kembang anak. Temuan serupa
dilaporkan oleh Siwi et al. (2024) yang menunjukkan bahwa pelatihan SDIDTK
berbasis aplikasi meningkatkan kemampuan guru dalam melakukan skrining
tumbuh kembang menggunakan instrumen yang terstandar. Selain itu, Sutianingsih
et al. (2023) juga menemukan bahwa pelatihan SDIDTK memberikan peningkatan
pengetahuan yang bermakna (p < 0,001) melalui kombinasi penyampaian materi,
demonstrasi, dan praktik lapangan. Kesamaan hasil tersebut memperkuat bahwa
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pelatihan merupakan strategi yang efektif untuk meningkatkan kapasitas guru
sebagai mitra tenaga kesehatan dalam pelaksanaan SDIDTK.

Menurut peneliti, tingginya persentase peserta yang mengalami peningkatan
nilai menunjukkan bahwa Bimtek telah dirancang sesuai dengan kebutuhan guru
sebagai pembelajar dewasa. Keterlibatan peserta dalam praktik, diskusi, dan simulasi
memungkinkan mereka menghubungkan materi dengan pengalaman di lapangan,
sehingga pemahaman menjadi lebih mendalam dan mudah diterapkan. Peningkatan
kompetensi ini diharapkan mampu memperkuat pelaksanaan SDIDTK di lingkungan
PAUD/RA, meningkatkan kolaborasi dengan Puskesmas, serta mendukung deteksi
dini gangguan tumbuh kembang anak secara lebih cepat, tepat, dan
berkesinambungan.

Tabel 4. Hssil Uji Perbedaan Pre Test dan Post Test SDIDTK

No Variabel MeantSD p-value
1. Pre Test 52,4+10,6 <0,001
2. Post Test 83,2487

Hasil penelitian menunjukkan bahwa pelaksanaan Bimbingan Teknis (Bimtek)
SDIDTK memberikan dampak positif terhadap peningkatan kompetensi guru
PAUD/RA, yang ditunjukkan oleh meningkatnya pengetahuan peserta setelah
mengikuti pelatihan. Peningkatan tersebut mencerminkan kesiapan guru dalam
menerapkan prinsip-prinsip SDIDTK melalui pengamatan tumbuh kembang anak,
identifikasi dini penyimpangan perkembangan, serta penyampaian informasi kepada
orang tua sebagai dasar tindak lanjut di fasilitas pelayanan kesehatan.

Peningkatan kompetensi guru memiliki implikasi strategis terhadap
pelaksanaan skrining tumbuh kembang anak di lingkungan PAUD/RA. Guru
merupakan pihak yang berinteraksi secara langsung dengan anak setiap hari,
sehingga memiliki peluang lebih besar untuk mengamati perkembangan motorik,
bahasa, kognitif, sosial-emosional, dan perilaku anak secara berkelanjutan. Oleh
karena itu, peningkatan kapasitas guru melalui Bimtek SDIDTK berpotensi
memperluas cakupan deteksi dini dan mempercepat identifikasi anak yang
memerlukan penanganan lebih lanjut. Selain itu, kegiatan ini memperkuat kolaborasi
antara PAUD/RA dan Puskesmas dalam implementasi SDIDTK. Guru berperan
melakukan observasi awal di lingkungan sekolah, sedangkan Puskesmas
memberikan pembinaan teknis, konfirmasi hasil skrining, dan tindak lanjut terhadap
anak yang memerlukan pemeriksaan lanjutan (Kementerian Kesehatan Republik
Indonesia, 2022).

Temuan ini sejalan dengan Nurturing Care Framework yang menekankan
pentingnya sinergi antara sektor kesehatan, pendidikan, keluarga, dan masyarakat
dalam mendukung tumbuh kembang anak secara optimal (World Health
Organization et al., 2018). Dalam kerangka tersebut, lembaga PAUD berperan tidak
hanya sebagai tempat belajar, tetapi juga sebagai lingkungan yang mendukung
stimulasi, pemantauan perkembangan, dan deteksi dini secara berkesinambungan.

MAJU : Indonesian Journal of Community Empowerment 587



Hasil penelitian ini juga konsisten dengan penelitian Prihartanti dan
Mulyaningsih (2023), Sutianingsih et al. (2023), dan Siwi et al. (2024) yang
menunjukkan bahwa pelatihan SDIDTK mampu meningkatkan pengetahuan dan
keterampilan guru dalam melakukan deteksi dini tumbuh kembang anak. Kesamaan
temuan tersebut mengindikasikan bahwa pelatihan yang mengombinasikan
penyampaian materi, demonstrasi, praktik, dan pendampingan lebih efektif dalam
meningkatkan kompetensi dibandingkan pembelajaran yang hanya bersifat teoritis.

Menurut peneliti, tingginya proporsi peserta yang mengalami peningkatan
pengetahuan (92,96%) menunjukkan bahwa metode Bimbingan Teknis telah sesuai
dengan kebutuhan guru sebagai pembelajar dewasa. Keterlibatan aktif peserta
melalui diskusi, simulasi, dan praktik penggunaan instrumen SDIDTK
memungkinkan proses internalisasi pengetahuan berlangsung lebih optimal sehingga
kompetensi yang diperoleh lebih mudah diterapkan dalam kegiatan pembelajaran.
Peningkatan kapasitas guru tersebut diharapkan mampu mendukung implementasi
SDIDTK secara berkelanjutan, memperkuat kolaborasi lintas sektor, serta
berkontribusi terhadap peningkatan cakupan deteksi dini gangguan tumbuh
kembang anak pada periode emas (golden period) perkembangan.
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Gambar 1. Pemberian Materi SDIDTK Hari Ke-1
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Gamb 2. Pemberian Materi SDIDTK Hari Ke-2

i

Gambar 3. Pelaksanaan SDIDK Pad anak TK

KESIMPULAN

Pelaksanaan Bimbingan Teknis (Bimtek) Stimulasi, Deteksi, dan Intervensi
Dini Tumbuh Kembang (SDIDTK) memberikan dampak positif dalam meningkatkan
kapasitas guru PAUD/RA dalam memahami dan menerapkan prinsip-prinsip
SDIDTK. Peningkatan kompetensi tersebut diharapkan mampu memperkuat peran
guru sebagai mitra tenaga kesehatan dalam melakukan stimulasi, pemantauan, dan
deteksi dini tumbuh kembang anak di lingkungan sekolah. Selain itu, kegiatan ini
turut memperkuat kolaborasi antara institusi pendidikan, Dinas Kesehatan, dan
Puskesmas dalam mendukung implementasi program SDIDTK, sehingga berpotensi
meningkatkan cakupan deteksi dini serta mempercepat penanganan anak yang
mengalami penyimpangan pertumbuhan dan perkembangan.
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