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Anak memiliki karakteristik yang unik dan berbeda antara anak satu
dengan yang lain. Seorang anak memiliki kekurangan dan kelebihan masing-
masing. Setiap anak memiliki cara-cara tersendiri dalam melakukan interaksi dan
berekspresi. Memiliki anak yang normal baik di lihat dari fisik, mental, kognitif
dan perilaku merupakan harapan dari semua orang tua. Tetapi pada kenyataannya
banyak anak yang mengalami Kketerbatasan yang diperoleh sejak dalam
kandungan, setelah lahir ataupun dalam pertumbuhannya menjadi dewasa.

Salah satu kondisi yang tidak normal adalah kelainan bentuk kaki.
Kelainan bentuk kaki (kaki ceper atau Flat foot) adalah suatu kelaian pada kaki
dimana lengkungan kaki sebelah dalam (arcus medialis) tidak terbentuk atau
menghilang saat anak berdiri.Kelaian bentuk kaki (Flat foot) dalam jangka
panjang akan menyebabkan nyeri pada telapak kaki, pergelangan kaki dan lutut,
selain itu juga akan menyebabkan trauma akut yang berulang hingga terjadinya
deformitas pada kaki. Selain itu cara mendiagnosa lainnya adalah melihat cara
berjalan anak karena obesitas, tibia varum, genu valgum, torsi pada tibia dan
femur, kelemahan otot dan ligament memperparah kaki datar atau flat foot.

Flatfoot adalah sebuah kondisi kaki di mana lengkungan punggung kaki
rata sehingga keseluruhan permukaan telapak kaki menyentuh tanah. Kondisi ini
disebabkan tiadanya arkus atau lengkungan pada telapak kaki. Bentuk kaki
terlihat datar sejak lahir, tetapi dikatakan normal sampai umur 3 tahun. Kelaian
bentuk kaki mulai tampak setelah usia 3 tahun atau balita sampai dewasa.Kelainan
flatfoot atau kaki ceper ini disebabkan karena kondisi bawaan lahir atau conginetal
dan bisa didapatkan ketika dewasa. Flatfoot yang didapat ketika dewasa bisa
dikarnakan adanya kelemahan otot dan ligament pada pergelangan kaki atau
factor berat badan. Sedangkan kondisi bawaan lahir didapat karena sudah menjadi
struktur anatomi pada kaki, bias karena ketidaksimetrisan aligment pada lutut dan
pinggul.

Penelitian ini merupakan penelitian Deskriptif yaitu suatu metode
penelitian yang dilakukan dengan tujuan utama untuk membuat gambaran atau
diskripsi tentang suatua keadaan secara objektif. Metode penelitan deskriptif
digunakan untuk memecahkan atau menjawab permasalahan yang sedang
dihadapi pada situasi sekarang. Penelitian ini dilakukan dengan menempuh
langkah-langkah pengumpulan data, klasifikasi, pengolahan atau analisa data,
membuat kesimpulan, dan laporan.

Penelitian yang dilakukan di SD Muhammadiyah 1 Ketelan dan SD
Muhammadiyah 4 Kandang Sapi Surakarta diperoleh subyek berjumlah 1089
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orang. Subyek berusia 6-12 tahun menemukan bahwa 299 responden mengalami
flatfoot dan 790 responden memiliki arkus normal. Angka kejadian Flatfoot yang
diperoleh sebanyak 299 responden atau 27,5 % yang terdiri dari responden
yang berjenis kelamin laki — laki sebanyak 134 orang dan berjenis kelamin
perempuan sebanyak 165 orang. Responden yang mengalami flatfoot terbanyak
memiliki indeks massa tubuh sangat kurus berjumlah 140 orang atau 47%.

Dengan demikian dapat disimpulkan bahwa berdasarkan hasil analisa
deskriptif dari total sampel 1089 siswa didapatkan prevelensi 299 siswa
mengalami flatfoot dan 790 siswa memiliki arkus normal. Karakteristik responden
berdasarkan jenis kelamin terbanyak adalah perempuan 165 orang, karakteristik
responden berdasarkan umur terbanyak adalah umur 9 tahun, karakteristik
responden berdasarkan indek massa tubuh terbanyak adalah sangat kurus 140
orang atau 47% dan karakteristik responden berdasarkan tinggi badan adalah 100-
120 cm dan prevelensi kelainan bentuk kaki dari 1089 siswa, 299 mengalami
flatfoot dan 790 memiliki arkus normal.
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PROGRAM STUDI DIPLOMA IV FIOSTERAPI
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SETERIYO WARDANIE J110080007
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USIA 6 - 12 TAHUN DI KOTA SURAKARTA”

( dibimbing oleh Isnaini Herawati, SST.Ft, M.Sci dan , Wahyuni SST.Ft. M.Kes )
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Latar belakang :Anak memiliki karakteristik yang unik dan berbeda antara anak
satu dengan yang lain. Memiliki anak yang normal baik di lihat dari fisik, mental,
kognitif dan perilaku merupakan harapan dari semua orang tua. Tetapi pada
kenyataannya banyak anak yang mengalami keterbatasan yang diperoleh sejak
dalam kandungan, setelah lahir ataupun dalam pertumbuhannya menjadi
dewasa.Salah satu kondisi yang tidak normal adalah kelainan bentuk kaki

Tujuan: Untuk mengetahui prevelensi kelaian bentuk kaki pada anak usia 6-12
tahun di Kota Surakarta.

Metode Penelitian:Penelitian ini merupakan penelitian Deskriptif.

Hasil: Penelitian yang dilakukan di SD Muhammadiyah 1 Ketelan dan SD
Muhammadiyah 4 Kandang Sapi Surakarta diperoleh subyek berjumlah 1089
orang. Subyek berusia 6-12 tahun menemukan bahwa 299 responden mengalami
flatfoot. Angka kejadian Flatfoot yang diperoleh sebanyak 299 responden atau
27,5 % yang terdiri dari responden yang berjenis kelamin laki — laki sebanyak
134 orang dan berjenis kelamin perempuan sebanyak 165 orang. Responden yang
mengalami flatfoot terbanyak memiliki indeks massa tubuh sangat kurus
berjumlah 140 orang atau 47%.

Kesimpulan: Berdasarkan hasil analisa deskriptif dari total sampel 1089 siswa
didapatkan prevelensi 299 siswa mengalami flatfoot dan 790 siswa memiliki arkus
normal. Karakteristik responden berdasarkan jenis kelamin terbanyak adalah
perempuan 165 orang, karakteristik responden berdasarkan umur terbanyak adalah
umur 9 tahun, karakteristik responden berdasarkan indek massa tubuh terbanyak
adalah sangat kurus 140 orang atau 47% dan karakteristik responden berdasarkan
tinggi badan adalah 100-120 cm. Dan prevelensi kelainan bentuk kaki dari 1089
siswa, 299 mengalami flatfoot dan 790 memiliki arkus normal.

Kata kunci: Prevelensi, flatfoot, anakusia 6 — 12 tahun

Xiii



ABSTRACT

PROGRAM STUDY OF PHYSICALTHERAPY
HEALTH SCIENCE FACULTY
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3JULI 2013

SETERIYO WARDANIE J110080007
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SURAKARTA"

(Guided by Isnaini Herawati, SST.Ft, M.Sci dan Wahyuni, SST.Ft. M.Kes)

V bab,22 page

Background: Child has unique characteristics and different between children with
each other. Have a normal child either in view of the physical, mental, cognitive
and behavioral is the hope of all parents. But in reality many children who have
acquired the limitations in the womb, after birth or in its growth into adulthood.
One of the conditions is not normal foot deformity

Purpose: Determine by the prevalence Flat foot of children aged 6-12 years in
Surakarta

Methods: This research is a descriptive study

Results:Research conducted in SD Muhammadiyah 1 Ketelan and SD
Muhammadiyah 4 Kandang Sapi Surakarta, subjects numbered 1089 people.
Subjects aged 6-12 years found that 299 respondents had flatfoot. The incidence
of acquired flatfoot or as many as 299 respondents comprising 27.5% of the
respondents were male sex - as many as 134 male and 165 female sex as much as
men. Respondents who had flatfoot most have very skinny body mass index
amounted to 140 people or 47%.

Conclusion:Based on the results of a descriptive analysis of the total sample of
1089 students 299 students have gained prevalence of flatfoot and 790 students
have a normal arch. Characteristics of respondents by sex are women most 165
people, most characteristics of respondents by age is the age of 9 years, the
characteristics of respondents by the highest body mass index is very meager 140
people or 47% and the characteristics of the respondents based on height is 100-
120 cm. And the prevalence of foot deformities of 1089 students, 299 and 790
have flatfoot experience a normal arch.

Keywords:Prevelenci, Faltfoot, children aged6-12 years.
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