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ABSTRACT

Gross motor development plays an important role in children aged 5 to 6 years. The decline in motor skills globally reaches 23.5%, with a
national rate of 13—18%. This study aims to determine the difference in the effect of Brain Gym and relay games on improving gross motor
skills in TK children aged 5—6 years. This quasi-experimental study used a pretest-posttest design with 42 children, divided into two treatment
groups (Brain Gym and relay game). Gross motor ability was assessed using the Denver Developmental Screening Test (DDST 1I) before and
after the intervention, conducted over two weeks. Wilcoxon test results showed both interventions effectively improved gross motor skills
(p=0.001). However, Mann-Whitney test results indicated no significant difference between the two interventions. It can be concluded that
Brain Gym and relay games are both effective, and there is no significant difference in their effects on improving gross motor skills in children
aged 56 years.
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ABSTRAK

Perkembangan motorik kasar memegang peran penting pada anak usia 5 sampai dengan 6 tahun. Penurunan kemampuan
motorik kasar secara global mencapai 23,5%, dengan tingkat nasional sebesar 13-18%. Penelitian ini bertujuan untuk
mengetahui perbedaan pengaruh Brain Gym dan permainan estafet lari terhadap peningkatan kemampuan motorik kasar pada
anak TK usia 5-6 tahun. Penelitian ini merupakan penelitian kuasi eksperimen dengan desain pretest-posttest dengan melibatkan
42 anak yang dibagi menjadi dua kelompok perlakuan (Brain Gym dan permainan estafet lari). Kemampuan motorik kasar
diukur menggunakan Denver Developmental Screening Test (DDST Il) sebelum dan sesudah perlakuan selama dua minggu.
Hasil uji Wilcoxon menunjukkan bahwa kedua intervensi efektif dalam meningkatkan kemampuan motorik kasar (p=0,001).
Namun, hasil uji Mann Whitney menunjukkan tidak terdapat perbedaan pengaruh yang signifikan antara keduanya. Disimpulkan
bahwa Brain Gym dan permainan estafet lari sama-sama efektif, dan tidak terdapat perbedaan pengaruh yang signifikan
terhadap peningkatan kemampuan motorik kasar anak usia 5-6 tahun.

Kata kunci: Brain Gym, DDST, Motorik Kasar, Permainan Estafet, Usia Dini

PENDAHULUAN Aspek perkembangan anak pada usia

Perkembangan anak usia dini
merupakan tahap penting yang menentukan
keberhasilan perkembangan anak di masa
selanjutnya. Salah satu aspek yang sangat
berpengaruh dalam fase ini adalah
perkembangan  motorik  kasar, yaitu
kemampuan anak dalam  mengontrol
gerakan otot-otot besar seperti berlari,
melompat, dan melempar. Berdasarkan data
World Health Organization
(2022), keterlambatan perkembangan
motorik kasar pada anak secara global
mencapai 23,5%. Di Indonesia, prevalensi
gangguan perkembangan anak,
termasuk keterlambatan perkembangan
motorik kasar, berkisar antara 13% hingga
18% (Kemenkes RI, 2023).

5-6 tahun memiliki perkembangan fisik
motorik, yaitu motorik halus dan motorik
kasar. (Sulaiman et al, 2019).
Perkembangan motorik kasar  yang
merupakan perkembangan yang terjadi
secara alamiah dari dalam tubuh setiap anak
dengan bertambahnya usia anak tersebut,
hal ini merupakan keterampilan yang mana
menggunakan otot lengan dan otot kaki atau
seluruh tubuh secara serentak dalam
melakukan kegiatan seperti berjalan, berlari,
melompat, dan berdiri. (Usrati et al., 2023).
Keterlambatan perkembangan motorik
kasar pada anak usia dini tidak hanya
menurunkan aktivitas fisik, tetapi juga
berdampak pada aspek kognitif, sosial, dan
emosional. Studi menunjukkan bahwa anak
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dengan keterlambatan  motorik  kasar
cenderung mengalami hambatan dalam
interaksi sosial, penurunan kepercayaan diri,
serta kesulitan dalam pengendalian emosi.
Kondisi ini, jika berlangsung terus-menerus,
dapat memengaruhi kemampuan anak
dalam menjalankan aktivitas sehari-hari dan
berpotensi menimbulkan gangguan kognitif
(Mulyaningsih & Djunaid, 2021).

Beberapa intervensi telah
dikembangkan untuk  mengoptimalkan
kemampuan motorik kasar anak, di
antaranya adalah Brain Gym dan permainan
estafet lari. Brain Gym merupakan suatu
bentuk senam otak yang menggunakan
gerakan tubuh sederhana untuk
mengaktitfkan kerja otak secara optimal,
sehingga mendukung koordinasi dan
keseimbangan tubuh (Dennison, 2012).
Sementara itu, permainan estafet lari adalah
aktivitas fisik berbasis kelompok yang dapat
meningkatkan koordinasi, kecepatan, dan
ketangkasan anak dalam suasana yang
menyenangkan (Sari, Sinaga et al., 2020).

Brain Gym efektif dalam meningkatkan
koordinasi motorik pada anak usia TK karena
rangkaian gerakannya dirancang untuk
merangsang integrasi antara sistem saraf
pusat, keseimbangan, serta koordinasi
bilateral, sehingga mendukung
perkembangan kontrol gerak dasar. Di sisi
lain, permainan estafet lari juga menunjukkan
pengaruh signifikan terhadap
pengembangan kekuatan otot dan koordinasi
tubuh  karena aktivitasnya melibatkan
gerakan lokomotor berulang, kerja sama
antarroda  gerak, serta  peningkatan
kecepatan dan kelincahan (Yuliani, 2021).
Secara teoretis, kedua intervensi tersebut
sama-sama menstimulasi perkembangan
motorik kasar, namun melalui mekanisme
yang berbeda—Brain Gym lebih
menekankan integrasi neuromotor dan
koordinasi, sedangkan permainan estafet lari
menekankan aspek kekuatan, kelincahan,
dan respons motorik cepat. Meskipun
demikian, belum banyak penelitian yang
membandingkan secara langsung efektivitas
kedua metode tersebut terhadap
peningkatan motorik kasar anak usia 5-6
tahun di Indonesia, khususnya di lingkungan
pendidikan taman kanak-kanak di
Yogyakarta. Oleh karena itu, penelitian ini
bertujuan untuk mengetahui perbedaan
pengaruh antara Brain Gym dan permainan
estafet lari terhadap peningkatan
kemampuan motorik kasar anak usia 5-6
tahun di TK ABA Wirobrajan 1 Yogyakarta.

METODE

Penelitian ini merupakan penelitian
kuasi eksperimen dengan desain pretest-
post test two group design. Penelitian
dilaksanakan di TK ABA Wirobrajan 1
Yogyakarta pada bulan Maret sampai April
2023.

Populasi dalam penelitian ini adalah
seluruh siswa TK kelompok B yang berusia
5-6 tahun. Teknik pengambilan sampel
menggunakan purposive sampling dengan
jumlah 42 anak yang dibagi menjadi dua
kelompok, yaitu kelompok intervensi Brain
Gym dan kelompok permainan estafet.
Masing-masing kelompok terdiri dari 21 anak
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Gambar 2. (A), (B), (C) aktifitas brain gym

Gambar 3. Permainan Estafet
Bola (Ilham, Hendri Munar,
2017)

(A) (B)
Gambar 4. Permainan Estafet

Pengumpulan data dilakukan
menggunakan instrumen Denver
Developmental Screening Test Il (DDST II)
untuk mengukur kemampuan motorik kasar
sebelum dan sesudah perlakuan. Brain Gym
dilakukan sebanyak 6 kali pertemuan selama
dua minggu. Permainan estafet dilakukan
dengan frekuensi dan durasi yang sama.
Setiap intervensi berlangsung selama 20-30
menit per sesi.

Data hasil penelitian dianalisis secara
statistik menggunakan uji Wilcoxon untuk
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mengetahui pengaruh intervensi dalam
masing-masing kelompok, dan uji Mann-
Whitney untuk mengetahui perbedaan
pengaruh antar kelompok intervensi. Analisis
data dilakukan dengan bantuan program
SPSS versi 25.

HASIL

Tabel 1 Uji Hipotesis | sebelum dan
sesudah intervensi kelompok 1 Brain Gym
(Senam Otak) di TK Among Siwi Patran,
Gamping, Sleman, Yogyakarta

Wilcoxon

Kelompok N Rerata + SD T

kelompok 1 sebelum 21 51.42+10.141 4.114

0,001

kelompok 1 sesudah 21 72.1446.035

Tabel 1. menunjukkan hasil uji Wilcoxon
pada kelompok Brain Gym. Berdasarkan
analisis, terdapat peningkatan kemampuan
motorik kasar yang signifikan setelah
intervensi, dengan nilai Z = -3,412danp =
0,001. Temuan ini menunjukkan bahwa Brain
Gym memberikan pengaruh yang bermakna
terhadap peningkatan motorik kasar anak
usia 56 tahun.

Tabel 2 Uji Hipotesis |l sebelum dan sesudah intervensi
kelompok Il lari estafet di TK Among Siwi Patran,
Gamping, Sleman, Yogyakarta

Wilcoxon

Kelompok N Rerata + SD
T P

Kelompok 2
sebelum 21 55.23+8.728 4.240 0,001

kelompok 2 sesudah 21 72.85+5.378

Pada Tabel 2, hasil uji Wilcoxon pada
kelompok permainan estafet lari juga
menunjukkan peningkatan signifikan,
dengan nilai Z = -3,287 dan p = 0,001. Data
tersebut mengindikasikan bahwa permainan
estafet lari efektif dalam meningkatkan
kemampuan motorik kasar anak.

Tabel 3
Hasil Uji Beda Pengaruh Brain Gym (Senam Otak) dan
Permainan Estafet Lari di TK Among Siwi Patran,
Gamping, Sleman,Yogyakarta

Mann Whitney Test

Kelompok N Rerata = SD
T P
Kelompok 1
Post 21 72.8545.378 -1.294 0,196
Kelompok 2
Post 21 72.1446.035 -.409 0,682
Keterangan :

Kelompok 1 : Brain Gy (Senam Otak)
Kelompok 2 : Permainan Estafet Lari
P : Probabilitas

Selanjutnya, Tabel 3 menyajikan hasil
uji Mann—Whitney untuk membandingkan
pengaruh  kedua intervensi.  Analisis
menunjukkan bahwa perbedaan rerata
peringkat (mean rank) antara kelompok Brain
Gym (mean rank = 22,14) dan kelompok

permainan estafet lari (mean rank = 20,86)
tidak signifikan, dengan nilaip = 0,085.
Dengan demikian, tidak terdapat perbedaan
pengaruh yang bermakna antara kedua
metode terhadap peningkatan motorik kasar
anak usia 5-6 tahun.

PEMBAHASAN

Hasil Tabel 1 - Brain Gym
Hasil uji Wilcoxon pada kelompok Brain Gym
menunjukkan adanya peningkatan

kemampuan motorik kasar yang signifikan,
dengan nilai Z = -3,412 dan p = 0,001. Data
ini mengindikasikan bahwa Brain Gym
memberikan dampak positif terhadap
peningkatan kemampuan motorik kasar anak
usia 5-6 tahun. Temuan ini sejalan dengan
penelitian Dennison (2012) yang
menjelaskan bahwa rangkaian gerakan Brain
Gym mendukung integrasi neuromotor,
khususnya koordinasi bilateral dan kontrol
postural, sehingga berkontribusi pada
perkembangan motorik kasar. Meskipun
demikian, penelitian ini tidak menganalisis
perbedaan berdasarkan jenis kelamin,
sehingga peningkatan pada kelompok laki-
laki maupun perempuan tidak dapat
disimpulkan secara terpisah.

Senam Otak merupakan sebuah aktifitas
yang dapat mempengaruhi motorik kasar
anak, dimana kegiatan ini akan berimplikasi
terhadap sel-sel saraf yang menstimulus
pada sel yang mempersarafi otot pada tubuh.
Apabila tubuh sering dilakukan stimulasi
untuk bergerak, maka otot akan terstimulus
dan motorik kasar pada anak juga akan
meningkat. Apabila perkembangan motorik
kasar pada anak dapat berkembang dengan
baik, maka dapat membentuk dan
memperkuat tubuh anak, melatih
ketangkasan gerak, meningkatkan
perkembangan emosional anak, dan
meningkatkan perkembangan sosial anak
yang akan berimplikasi pada sistem gerak
manusia (Luh & Windayani, et.al 2023).

Hasil Tabel 2 — Permainan Estafet Lari
Pada kelompok permainan estafet lari, uji
Wilcoxon menghasilkan nilaiZz = -
3,287 danp = 0,001, yang menunjukkan
adanya peningkatan motorik kasar yang
signifikan setelah intervensi. Permainan
estafet lari merupakan aktivitas lokomotor
berulang yang memerlukan kecepatan,
kelincahan, serta koordinasi tubuh. Temuan
penelitian ini selaras dengan Yuliani et al.
(2021), yang melaporkan bahwa permainan
kelompok yang bersifat dinamis dapat
meningkatkan keterampilan motorik kasar
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melalui stimulasi kekuatan otot dan respons
gerak yang cepat.

Hasil Tabel 3 — Perbandingan Brain
Gym dan Estafet Lari
Uji Mann-Whitney menunjukkan bahwa
perbedaan mean rank antara  kelompok
Brain Gym (22,14) dan kelompok estafet lari
(20,86) tidak signifikan, dengan p = 0,085.
Artinya, kedua metode intervensi memiliki
efektivitas yang relatif sama dalam
meningkatkan kemampuan motorik kasar
anak usia 5-6 tahun.

Hasil ini konsisten dengan beberapa
penelitian sebelumnya yang menunjukkan
bahwa baik pendekatan berbasis gerakan
terstruktur (seperti Brain Gym) maupun
aktivitas permainan fisik (seperti estafet)
dapat meningkatkan kemampuan motorik
kasar  melalui mekanisme  stimulasi
neuromotor dan aktivasi otot. Dengan
demikian, kedua intervensi dapat menjadi
alternatif yang sama-sama efektif untuk
diterapkan di lingkungan pendidikan taman
kanak-kanak.

KESIMPULAN

Brain Gym dan permainan estafet lari
sama-sama efektif dalam meningkatkan
kemampuan motorik kasar anak usia 5-6
tahun. Tidak terdapat perbedaan pengaruh
yang signifikan antara kedua metode. Oleh
karena itu, kedua pendekatan ini dapat
digunakan secara bergantian atau
dikombinasikan dalam kegiatan
pembelajaran di TK.

SARAN

Disarankan kepada guru TK dan orang
tua untuk menerapkan kegiatan Brain Gym
maupun permainan estafet secara rutin
sebagai bagian dari aktivitas belajar anak
guna mendukung perkembangan motorik
kasar. Penelitian  selanjutnya  dapat
mempertimbangkan penggunaan metode
kombinasi serta melibatkan jumlah sampel
yang lebih besar.
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