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ABSTRACT

Background: Rapid advancements in digital technology have led to increased
gadget use among adolescents, resulting in prolonged screen time among
senior high school students. Although screen time supports learning and
access to infomation, excessive use may reduce physical activity, impaired
sleep quality, and limit social interaction, potentially affecting motor strength.
Methods: This cross-sectional analytic observational study involved 228
senior high school students aged 15-18 years in Tangerang Regency, selected
using stratified random sampling. Screen time was assessed using the
Questionnaire for Screen Time of Adolescents (QueST), while motor strength
was measured with a Camry handgrip dynamometer. Data were analyzed
using the Chi-square test with SPSS.

Results: Most respondents reported high screen time (73.24%) and low motor
strength (58.77%). Students with high screen time were more likely to have
low motor strength (70.66%), whereas those with low screen time more
frequently demonstrated strong motor strength (59.26%). Chi-square analysis
revealed a significant associations between screen time and motor strength
(p<0.001).

Conclusion: High screen time is significantly associated with reduced motor
strength among senior high schools students. This highlight the importance of
balanced screen use to support adolescents' physical development and
promoting healthier daily activity patterns.

INTRODUCTION

The rapid advancement of digital
technology has led to a substantial increase in
the use of electronic devices
adolescents, including senior high school
Devices such as smartphones,
tablets, and computers are now widely used
purposes,
communication, and information access,

students.

for educational

resulting in increased screen time. Senior high
school students represent a population with
particularly high levels of screen time
exposure due to academic demands and
ongoing psychosocial development during this
stage of life."

Screen time offers benefits as a
supportive tool for learning; however,
excessive use may lead to adverse health

among
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consequences. Prolonged screen exposure is
commonly associated with reduced physical
activity, increased sedentary behavior, sleep
disturbances, and various physical and mental
health problems.? The World Health
Organization (WHO) emphasizes that
prolonged sedentary behavior in children and
adolescents can negatively affect physical
fitness, musculoskeletal function, and long-
term health outcomes.3

One important aspect of physical
health that may be affected by excessive
screen time is motor strength. Motor strength
refers to the ability of muscles to generate
force during functional activities and plays a
crucial role in supporting daily activities,
physical fitness, and overall quality of life in
adolescents.* Excessive screen time may
reduce daily physical activity levels, leading to
declines in basic motor skills and motor
strength, including muscular agility,
movement coordination, and balance.®
Adolescence is a critical period for
neuromuscular system development, which is
highly dependent on physical activity as a
primary stimulus.® High screen time may limit
opportunities for adolescents to engage in
physical activities necessary for optimal
muscle strength development.”

Previous studies investigating the
relationship between screen time and motor
strength have reported inconsistent findings.®
Several studies demonstrated that prolonged
screen time is associated with lower muscle
strength and poorer motor performance, while
other studies found weak or non-significant
associations after controlling for physical
activity and other confounding variables such
as nutritional status, and environmental
conditions.® These inconsistent findings
indicate that the relationship between screen
time and motor strength remains inconclusive
and may vary depending on demographic,
behavioral, and socio-environmental
characteristics. Furthermore, most previous
studies were conducted in high-income
countries and primarily focused on general
physical activity or obesity outcomes rather
than specific motor strength parameters

among adolescents. Research specifically
examining senior high school students in
developing countries, including Indonesia,
remains limited.

Differences in sociocultural
characteristics, educational demands, and
patterns of digital device use among
Indonesian adolescents may influence both
screen time behavior and physical
performance outcomes. However, limited
studies have specifically examined the
relationship between screen time duration and
motor strength in Indonesian senior high
school students. This gap highlights the need
for context-specific evidence from developing
countries. Therefore, this study aims to
determine the relationship between screen
time duration and motor strength among
Indonesian senior high school students.

METHODS
Study Design and Setting

This study employed an analytical
observational design with a cross-sectional
survey approach to examine the relationship
between screen time duration and motor
strength among adolescents. The study was
conducted in September 2025 in senior high
schools in Tangerang Regency, Indonesia.

Participants and Sampling

Participants were selected using
stratified random sampling and consisted of
228 senior high school students aged 15-18
years. The inclusion criteria were students
who were actively enrolled in school, resided
in the study area, and provided informed
consent to participate. Exclusion criteria
included students who did not provide written
informed consent, those with physical or
musculoskeletal disorders that could affect
motor strength measurements, and students
who were ill or unable to undergo examination
at the time of data collection.

Ethical Considerations

This study was approved by the
Health Research Ethics Committee of the
Faculty of Medicine with ethical approval

96



Jambi Medical Journal: Jurnal Kedokteran dan Kesehatan

Volume 14 No 1 May 2026, Page: 95-102

Dinda RA., et al. Digital Exposure.....

number 011/KER/FK/07/2025. Written
informed consent was obtained from all
participants prior to data collection, and
participant confidentiality was maintained
throughout the study.

Data Collection

The data analyzed were primary data
obtained directly  through structured
questionnaires and objective measurements,
reflecting the respondents’ actual conditions at
the time of data collection. Screen time was
assessed using the Questionnaire for Screen
Time of Adolescents (QueST),'® which has
demonstrated satisfactory content validity and
test—retest reliability. Content validity was
established through expert and adolescent
evaluations, yielding a Content Validity Index
(CVI) of 94% for clarity and 98% for
representativeness. Test—retest reliability
analysis demonstrated intraclass correlation
coefficient (ICC) values ranging from 0.41 to
0.76 across different screen time constructs,
indicating acceptable measurement stability.

Motor strength was measured using a
Camry handgrip dynamometer'"? following
standardized procedures. Participants were

instructed to grip the dynamometer as
forcefully as possible, and measurements
were performed three times. Handgrip
strength measurement has demonstrated
excellent test—retest reliability in adolescents,
with ICC values ranging from 0.95 to 0.98.""

Data Analysis

Data were subjected to editing,
coding, and data entry prior to analysis.
Statistical analysis was conducted using
statistical software and included descriptive
analysis and bivariate analysis using the chi-
square test to examine the association
between screen time duration and motor
strength. Statistical significance was set at p <
0.05.

RESULTS AND DISCUSSION

This study provides empirical
evidence on screen time patterns and their
association with motor strength among senior
high school students in Tangerang Regency.
The findings reflect current behavioral trends
in Indonesian adolescents and contribute to
the growing literature on sedentary behavior
and musculoskeletal health.

Table 1. Univariate analysis

Variable Respondents (n) Percentage (%)

Screen Time

Low 27 11.84%

Moderate 34 14.91%

High 167 73.25%
Motor Strength

Low 134 58.77%

Moderate 50 21.93%

High 44 19.30%

Distribution of Screen Time and Motor
Strength

The univariate analysis presented in
Table 1 shows that the majority of
respondents (73.25%) were classified as
having high screen time, while only 11.84%
had low screen time. This finding is consistent
with national data reported by the Indonesian
Central Bureau of Statistics, which indicate a
high proportion of adolescents possessing
and using mobile phones on a daily basis."

The widespread ownership and accessibility
of digital devices have substantially increased
adolescents’ exposure to screen-based
activities for educational, recreational, and
social purposes.

Motor strength assessment revealed
that more than half of the respondents
(58.77%) were categorized as having low
motor strength. Similar patterns have been
reported in previous studies, suggesting a
decline in physical fitness and motor
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performance in parallel with increased
sedentary behavior among children and
adolescents.® Adolescence is a critical period
for motor and neuromuscular development,
during which regular physical activity plays an
essential role in achieving optimal muscular
strength.®

The coexistence of high screen time
and low motor strength observed in this study
raises concerns regarding adolescents’
physical development, particularly in the
context of increasing reliance on digital
technology.

Table 2. Relationship between Screen Time and Motor Strength

Motor Strength
Variable Low Moderate High p-value
n (%) n (%) n (%)
Screen Time
Low 5 18.52% 6 22.22% 16 59.26% 0.000
Moderate 11 32.35% 14 41.18% 9 26.47%
High 118 70.66% 30 17.96% 19 11.38%

Relationship Between Screen Time and
Motor Strength

The association between screen time
duration and motor strength is summarized in
Table 2. Among students with low screen
time, the largest proportion demonstrated high
motor strength  (59.26%), followed by
moderate (22.22%) and low motor strength
(18.52%). In contrast, students with high
screen time were predominantly categorized
as having low motor strength (70.66%), with
smaller proportions demonstrating moderate
(17.96%) and high motor strength (11.38%).
The chi-square analysis revealed a
statistically significant association between
screen time and motor strength (p < 0.001).

These findings indicate that increased
screen time is associated with a higher
likelihood of reduced motor strength, whereas
lower screen time is associated with better
muscular strength outcomes. This result is
consistent with previous population-based
studies demonstrating inverse relationships
between screen time and physical fitness
components, including muscular strength and
fundamental motor skills.® Zablotsky et al. also
reported that adolescents with prolonged
screen time (=4 hours/day) were less likely to
engage in physical activity and strength-
training behaviors, contributing to poorer
musculoskeletal health outcomes.’3

Behavioral and Public Health Context

Screen time refers to the duration
spent interacting with electronic devices such
as smartphones, tablets, computers, and
televisions for both academic and recreational
purposes.’* In recent years, increased screen
time among adolescents has become a major
public health concern due to its association
with sedentary lifestyles, reduced physical
activity, and disrupted sleep patterns.?315

The World Health Organization
emphasizes that prolonged sedentary
behavior in children and adolescents is
associated with adverse health outcomes,
including reduced physical fitness and
impaired musculoskeletal function.® Studies
have shown that increased screen time often
competes directly with time allocated for
physical activity and sleep. Sanz-Martin et al.
demonstrated that higher screen time was
associated with lower physical activity levels
and altered sleep duration among
adolescents, highlighting the complex
interaction between daily behaviors and
health outcomes.?

Physiological Mechanisms
Reduced Motor Strength
From a physiological perspective,
prolonged sedentary behavior may lead to
decreased neuromuscular stimulation and
reduced muscle activation. Motor strength

Underlying
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depends on muscle mass, neuromuscular
coordination, and effective recruitment of
motor units.* Voluntary muscle contraction
originates from cortical motor commands
transmitted through corticospinal pathways to
alpha motor neurons, which subsequently
activate skeletal muscle fibers.'® Regular
physical activity provides essential
mechanical loading and neural stimulation
required to maintain and enhance muscle
strength, particularly during adolescence,
which is a critical period for neuromuscular
development.®

Excessive screen time may reduce
opportunities for movement-based activities
and physical exercise, thereby decreasing
neuromuscular activation and muscular
adaptation. At the cellular level, prolonged
sedentary behavior may impair muscle protein
synthesis and reduce neuromuscular
adaptation, potentially contributing to declines
in muscular fitness over time. Muscle
contraction involves acetylcholine release,
membrane depolarization, calcium ion
mobilization, and actin-myosin cross-bridge
cycling, resulting in force generation.*
Reduced frequency of muscle contraction
during prolonged screen-based sedentary
activities may limit these physiological stimuli.

Moreover, insufficient mechanical
loading reduces activation of the mechanistic
target of rapamycin (mTOR) pathway, a key
regulator of muscle protein synthesis.
Suppression of this pathway may lead to
reduced anabolic processes and increased
protein degradation, potentially resulting in
muscle atrophy and decreased motor strength
over time.* These mechanisms provide a
biological basis for the observed association
between excessive screen time and reduced
motor strength in this study.

Role of Behavioral and Biological Factors

The relationship between screen time
and motor strength may also be influenced by
several behavioral and biological factors.
Adolescents with prolonged screen exposure
are generally more likely to engage in

sedentary behaviors and less likely to
participate in regular physical activity.??

Genetic and environmental influences
may further affect motor development and
physical performance among adolescents.'”
Nutritional status and adequate intake of
protein and carbohydrates are important for
supporting muscle strength, motor
development, and muscle performance.'8

Previous studies have shown that
males generally demonstrate  greater
muscular strength than females due to
differences in body composition and muscle
mass."® Age-related neuromuscular
maturation  during  adolescence  also
contributes to improvements in speed—
strength performance.?° Furthermore,
hormonal factors such as testosterone are
positively associated with muscle mass and
strength development in adolescent males.?’

In addition, inadequate sleep may
negatively affect muscle recovery and
physical performance. Sleep is essential for
muscle regeneration and hormonal regulation
related to muscle recovery.?? Adequate intake
of protein and carbohydrates is important for
supporting muscle strength and exercise
performance.?>?* However, these biological
and behavioral factors were not specifically
analyzed in the present study and should
therefore be interpreted cautiously.

Comparison With Previous Studies

The findings of this study are
consistent with previous studies reporting
inverse associations between screen time and
physical fithess components, including
muscular strength and motor performance.5'3
Studies among children and adolescents have
shown that excessive screen exposure may
reduce opportunities for active play and
structured physical activity, thereby negatively
affecting musculoskeletal development.’-°
However, not all studies have reported similar
findings. Koyuncu and Kepenek Varol found
no significant association between screen
time and muscle strength in children.?®
Differences in study populations,
measurement methods, physical activity
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habits, and sociocultural contexts may explain
these inconsistencies. These variations
indicate that the relationship between screen
time and motor strength is multifactorial and
may be modified by behavioral and
environmental conditions.

Study Limitations

This study has several limitations.
First, the cross-sectional design limits the
ability to establish causal relationships
between screen time and motor strength.
Second, screen time data were obtained using
self-reported questionnaires, which may be
subject to recall bias and reporting
inaccuracies. Third, several potential
confounding variables, including physical
activity level, nutritional status, sleep quality,
hormonal status, and socioeconomic
background, were not comprehensively
controlled in this study. Finally, the study was
conducted in a specific geographic area,
which may limit the generalizability of the
findings to adolescents in other regions.

Implications for Adolescent Health

Overall, the findings of this study
strengthen the evidence that excessive
screen time is associated with lower motor
strength among adolescents. Given the high
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PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Dalam beberapa tahun terakhir teknologi digital mengalami kemajuan yang

esat, terutama teknologi digital yang paling sering digunakan, yaitu gadget. Hasil

survei dari Asosiasi Penyclenggara Jasa Internet Indonesia (APJII) yang
dikonfirmasi pada siaran pers oleh Kementerian Komunikasi dan Informatika
Republik Indonesia penggunaan gadget terus meningkat hingga mencapai 79,5%
dari seluruh penduduk Indonesia.!!) Perkembangan gadger berhasil mengubah pola
aktivitas di masyarakat. Teknologi digital, khususnya gadget sudah menjadi bagian
kehidupan sehari hari generasi saat ini termasuk siswa sekolah menengah atas. Data
dari Badan Pusat Statistik mengenai penggunaan gadger berdasarkan rentang usia
menunjukkan usia terbanyak adalah 15-24 tahun dengan persentase 92,14%.%
Internet digunakan untuk memenuhi berbagai kebutuhan yang menyebabkan
masyarakat khususnya siswa sekolah menengah atas yang menghabiskan banyak
waktu untuk menatap layar atau biasa disebut dengan screen time. Screen time yang
dihabiskan untuk memenuhi keperluan siswa memiliki dampak positif karena dapat
memperluas wawasan, akses informasi, serta menunjang proses belajar. Namun
seringkali remaja sekolah melakukan screen time yang berlebihan dan memberikan
dampak negatif karena dapat mengurangi waktu tidur, interaksi sosial secara
langsung, dan berkurangnya aktivitas fisik sehingga memengaruhi aspek fisik
remaja, khususnya kekuatan motorik.®

Kekuatan motorik, terutama motorik kasar berperan penting dalam
menunjang aktivitas fisik sehari hari seperti naik turun tangga, berlari, membawa
beban, serta mempertahankan dan menjaga postur tubuh saat duduk dan berdiri
dalam waktu yang lama.®) Faktor-faktor yang memengaruhi kekuatan motorik
antara lain adalah pola makan, kualitas tidur, keschatan mental, serta screen time
berlebihan.”)

Screen time berlebihan dapat mengurangi kegiatan fisik sehari hari yang

2
menyebabkan penurunan pada keterampilan dan kekuatan motorik dasar, seperti




ketangkasan otot, koordinasi gerakan, serta keseimbangan.® Penelitian terbaru di
Indonesia menunjukkan adanya hubungan antara screen time dengan kemampuan
motorik kasar pada anak dan didapatkan hasil kemampuan motorik kasar normal
31% kemampuan motorik sedang 54,8% dan kemampuan motorik rendah 14,3%
sehingga total anak yang memiliki kemampuan motorik dibawah normal adalah
69,1%.7 Begitu juga penelitian yang dilakukan di taman kanak-kanak daerah
Tiongkok pada anak usia 3-6 tahun yang tergolong sebagai lefi-behind children
menunjukkan hubungan signifikan antara screen fime dengan kemampuan motorik
kasar.® Namun ada juga penelitian pada anak prasekolah yang menyatakan bahwa
screen time tidak memiliki hubungan yang signifikan dengan kekuatan motorik
yang diukur dengan menggunakan Bruininks-Oseretsky Test of Motor Proficiency-
Second Edition (BOT-2).”” Pernyataan hubungan yang tidak signifikan didukung
dengan penelitian efek screen time terhadap skor total dari Movement Assessment
Battery for Children — Second Edition (MABC-2) 1"

Perbedaan dari hasil penelitian yang telah dilakukan membuat penelitian
mengenai hubungan screen time dengan kekuatan motorik menarik untuk dilakukan
lebih lanjut, selain itu belum ada penelitian di Indonesia yang membahas hubungan
screen time dengan kekuatan motorik pada siswa sekolah menengah atas. Melihat
kejadian ini penelitian mengenai hubungan creen time dan kekuatan motorik pada
siswa sekolah menengah atas relevan dan penting untuk dilakukan.

.2 Perumusan Masalah
a. Apakah terdapat hubungan antara screen time dengan kekuatan motorik pada
siswa sekolah menengah atas?
b. Apakah terdapat hubungan antara karakteristik responden (usia dan jenis
kelamin) dengan kekuatan motorik pada siswa sekolah menengah atas?
?.3 Tujuan
1.3.1 Tujuan Umum
Meningatkan kekuatan motorik pada siswa sckolah menengah atas dengan

menentukan adanya hubungan antara screen time dengan kekuatan motorik.




E.Z Tujuan Khusus
a. Mengetahui hubungan antara screen time dengan kekuatan motorik pada
siswa sckolah menengah atas.
b. Mengetahui hubungan antara karakteristik responden (usia dan jenis kelamin)
dengan kekuatan motorik pada siswa sekolah menengah atas.
1.4 Hipotesis
a. Terdapat hubungan signifikan antara screen time dengan kekuatan motorik
ada siswa sekolah menengah atas.
b %Idapat hubungan signifikan antara karakteristik responden (usia dan jenis
kelamin) dengan kekuatan motorik pada siswa sekolah menengah atas.
.5 Manfaat
1.5.1 Bagi Pengembangan Ilmu Pengetahuan
Penelitian ini dapat memberikan informasi dan data mengenai screen time dan
kekuatan motorik pada siswa sekolah menengah atas. Memperkaya kajian
mengenai remaja dan berkontribusi pada penelitian yang sedang berkembang
seputar screen tinie dan kekuatan motorik dengan menyediakan informasi terbaru
dengan subjek baru yang diharapkan dapat mendorong munculnya penelitian
lanjutan mengenai hubungan screen time dengan kekuatan motorik pada siswa
sekolah menengah atas.
1.5.2 Bagi Profesi/Institusi
Penelitian ini menyajikan informasi mengenai glbungan antara screen time
dan kekuatan motorik pada siswa sekolah menengah atas yang dapat menambah
pemahaman guru dan pihak sekolah, sehingga mereka mampu membangun
lingkungan sekolah yang lebih baik, melalui perumusan kebijakan dan peningkatan
pengajaran dengan cara merancang metode pembelajaran yang lebih efektif untuk
menjaga keseimbangan penggunaan teknologi dan aktivitas fisik.
.5.3 Bagi Masyarakat
Penelitian dapat memberikan informasi mengenai Eubungan antara screen
time dan kekuatan motorik pada siswa sekolah menengah atas sehingga orang tua
dapat memahami pengaruh screen time dan membantu mengontrol waktu

penggunaan perangkat elektronik berlayar serta mendorong anak agar lebih aktif




secara fisik, sehingga kekuatan motorik tetap terjaga dan anak dapat

mengembangkan potensinya secara maksimal.




EAB 1
TINJAUAN, RINGKASAN PUSTAKA, KERANGKA TEORI

2.1 Tinjauan Umum Tentang Screen Time
2.1.1 Definisi Screen Time

World Health Organization (WHO) mendefinisikan screen time sebagai
durasi waktu penggunaan layar pada media elektronik berlayar seperti laptop, tablet
dan smartphone ) Screen time juga diartikan sebagai waktu yang dihabiskan untuk
melakukan berbagai aktivitas secara daring menggunakan perangkat elektronik
berlayar."" Dapat disimpulkan bahwa screen tine merupakan durasi waktu yang
dihabiskan seseorang dalam menggunakan laptop, komputer, smariphone, smart TV
maupun tablet.
2.1.2 Dampak Screen Time

Meningkatnya penggunaan teknologi membuat smartphone @gunak:m oleh
berbagai kalangan, mulai dari orang dewasa hingga anak-anak keduanya tidak lepas
dari penggunaan smarfphone dalam kehidupan sehari-hari. Keduanya
menggunakan smartphone untuk menunjang kehidupan schari-hari dengan cara
yang berbeda. Bagi orang dewasa smartphone digunakan tidak hanya sebagai alat
untuk menunjang gaya hidup, mesin pencari, dan hiburan. Sedangkan pada anak-
anak smartphone banyak digunakan untuk bermain video game, menonton youtube,
dan aktivitas hiburan lainnya.'? Penggunaan smariphone dan durasi waktu
penggunaannya memberikan berbagai dampak bagi anak-anak. Durasi penggunaan
smartphone pada anak memiliki dampak positif dan negatif. Dampak positif screen
time pada anak meliputi latihan fisik motorik, peningkatan pengetahuan,
peningkatan keterampilan kognitif dan melatih sikap mental. Sedangkan dampak
negatif dari sereen time pada anak meliputi obesitas dan kerusakan fisik,
kecanduan, kurang konsentrasi, keterlambatan bicara, paparan radiasi, serta

masalah attention deficit hyperactivity disorder."




2.1.2.1 Dampak Positif Screen Time
a. Peningkatan pengetahuan
Penggunaan smartphone dapat menambah pengetahuan anak-anak tentang
berbagai macam hal, seperti mengenal warna dan angka melalui video youtube
dan aplikasi belajar lainnya,?
b. Peningkatan keterampilan kognitif
Kemampuan kognitif merupakan kemampuan anak dalam mengolah
informasi, mengingat, penalaran dan komunikasi. Durasi screen time dalam
penggunaan smariphone dapat memberikan dampak positif bagi keterampilan
kognitif anak karena saat anak menggunakan smartphone baik untuk bermain game
maupun mengakses platform edukasi, pada saat itu pula anak sedang memberi
otaknya waktu untuk berpikir dengan cara menginternalisasikan informasi yang ia
dapatkan, kemudian meneruskan informasi tersebut ke otak bagian tengah untuk
dianalisis.">
c¢. Melatih sikap mental
Permainan atau video game yang anak mainkan pada smartphone mereka
akan membantu mereka mengenal dan belajar tentang berbagai emosi melalui
pengalaman menang dan kalah yang dapat mendorong anak untuk berusaha
mendapatkan hasil yang mereka inginkan. Ketika anak bermain dengan
smartphone, mereka akan belajar mengkoordinasikan gerakan tangan dan gerakan
mata dengan cepat dan cermat.!'>
2.1.2.2 Dampak Negatif Screen Time
a. Obesitas dan kekurangan aktivitas fisik
World health organization menyatakan bahwa meningkatnya perilaku
sedentary (kekurangan aktivitas fisik) menjadi salah satu penyebab terjadinya
pbesitas pada anak. Selain itu, banyaknya durasi screen time yang dilakukan oleh
anak, membuat anak sulit untuk mengontrol asupan makanan dengan normal.
Banyaknya screen time akan menyita fokus anak schingga mercka akan makan
dengan lambat, terlalu banyak atau terlalu cepat karena anak lebih fokus pada layar

bukan pada makanan yang sedang mereka makan. ('’




b. Kecanduan
Kecanduan screen time pada anak terjadi karena anak menemukan hal-hal
yang membuat mercka senang saat menggunakan smartphone, schingga otak
memproduksi dopamine secara berlebihan. Banyaknya dopamin yang di produksi
otak akhirnya mengganggu kerja hipotalamus, atau bagian tubuh yang memiliki
tugas untuk mengatur emosi atau suasana hati anak sehingga membuat anak
menjadi sangat senang atau sangat percaya diri. Adanya rasa bahagia akibat
kecanduan ini menyebabkan anak semakin sulit melepaskan smariphone yang
mereka miliki dan durasi screen time anak akan terus bertambah yang %&ﬂ
memberikan dampak negatif lainnya pada anak.!”
c. Kurang konsentrasi
ak-anak yang banyak menghabiskan waktunya untuk bermain videogame
atau anak yang menghabiskan waktunya untuk menggunakan smartphone
cenderung memiliki tingkat konsentrasi yang rendah jika dibandingkan dengan
anak yang jarang menghabiskan waktunya dengan smartphone.'>
d. Keterlambatan bicara
Keterlambatan bicara dapat terjadi karena waktu screen time yang berlebihan.
Ketika anak menghabiskan waktu dengan smartphone secara berlebihan, mereka
akan lebih fokus pada layar simartphone yang mereka miliki, sehingga kontak sosial
yang mereka lakukan semakin berkurang. Padahal komunikasi serta kontak sosial
adalah dua hal yang sangat dibutuhkan untuk meningkatkan kemampuan bicara dan
bahasa anak."®
e. Paparan radiasi
World health organization menyatakan bahwa smartphone dan perangkat
nirkabel lainnya termasuk kedalam perangkat yang beresiko karena adanya emisi
radiasi. Emisi radiasi yang dihasilkan oleh smartphone membawa paparan
frekuensi yang berbahaya bagi anak."?
f.  Attention deficit hyperactivity disorder
Durasi screen time yang tinggi, dapat menyebabkan gejala ADHD pada anak,
sehingga anak akan mengalami kesulitan dalam berkonsentrasi dan menjadi terlalu

aktif, ('




2.1.3 Cara Pengukuran Screen Time

Pengukuran screen time dilakukan dengan memberikan kuesioner berisi
pertanyaan-pertanyaan kepada siswa sckolah menengah atas. Terdapat beberapa
instrumen pengukuran screen time yaitu Questionnaire for Screen time of
Adolescents (QueST), Motivation to Limit Screen-Time Questionnaire (MLSQ), dan
Screen-based Media Use Questionnaire (SCREEN-Q).1'*2)

a. Questionnaire for Screen Time of Adolescents (QueST)

Kuesioner ini dapat digunakan untuk mengukur durasi penggunaan layar
berdasarkan jenis aktivitas yang dilakukan oleh remaja. QueST merupakan
kuesioner yang dirancang untuk mengukur screen time pada remaja.'”)

b. Motivation to Limit Screen-Time Questionnaire (MLSQ)

Motivation to Limit Screen-Time Questionnaire adalah kuesioner yang
bertujuan untuk menilai motivasi orang dewasa dalam membatasi screen time
berdasarkan  Self-Determination Theory. Motivation to Limit screen-Time
Questionnaire dapat digunakan untuk penelitian mengenai aspek psikologis yang
memengaruhi penggunaan screen time pada remaja.

c. SCREEN-Q

Screen-based Media Use Questionnaire adalah salah satu instrumen
pengukuran untuk mengukur screen time pada anak-anak usia 6-10 tahun, dengan
responden penelitian adalah orangtua atau pengasuh dari anak.?")

Pada penelitian ini metode yang akan digunakan adalah Questionnaire for
Screen Time of Adolescents (QueST) karena kuesioner ini memiliki validitas dan
reabilitas yang tinggi dengan Content Validity Index (CVI) kejelasan sebesar 94%
dan CVIrepresentativitas sebesar 98% dengan Intraclass Correlations Coefficients
(ICC) berkisar antara 0,41-0,76 yang bergantung pada jenis aktivitas dan hari.(!”
Fokus utama dari kuesioner ini adalah mengukur screen time pada remaja sehingga
dapat menilai hubungan antara screen time dengan kesehatan fisik atau kesehatan

mental pada remaja secara spesifik.('”




2.2 Tinjauan Umum Kekuatan Motorik
2.2.1 Definisi Kekuatan Motorik

Kekuatan motorik adalah aspek penting dalam kehidupan, karena kekuatan
motorik memberikan kemampuan pada tubuh untuk menghasilkan tenaga yang
dibutuhkan dalam melakukan aktivitas schari-hari. Kekuatan motorik merupakan
kemampuan otot atau sekelompok otot untuk mengatasi beban dengan usaha
maksimal.?? Hal ini menunjukkan bahwa kekuatan motorik tidak hanya berkaitan
dengan besar kecilnya tenaga yang dihasilkan, lebih dari itu kekuatan motorik
melibatkan koordinasi yang harmonis antara otot otot untuk menggerakkan
tubuh.@?

Kekuatan motorik mencakup efisiensi kerja otot dalam menghasilkan gerakan
yang stabil dan terkoordinasi dengan baik. Kekuatan motorik tidak hanya
mencakup efisiensi kerja otot, juga melibatkan kemampuan sistem neuromuskular
untuk menghasilkan kekuatan yang dibutuhkan dalam ela_kukan aktivitas fisik
dalam kehidupan sehari hari.®¥ Kekuatan motorik secara umum dapat
dikelompokan kedalam dua kategori yaitu motorik halus dan motorik kasar.
2.2.1.2 Motorik Kasar

Kekuatan motorik kasar merupakan gerakan tubuh yang memerlukan otot-
otot besar, sebagian besar tubuh atau seluruh anggota tubuh. Kekuatan motorik
kasar berfungsi untuk membantu tubuh dalam menggunakan berbagai aktivitas
yang memerlukan kekuatan fisik seperti keseimbangan, koordinasi, serta kontrol
tubuh dalam melakukan berbagai gerakan dasar seperti melompat, berlari dan
berjalan.*> Kekuatan motorik kasar memiliki peran yang sangat penting dalam
perkembangan fisik serta menjadi dasar bagi pengembangan keterampilan motorik
halus yang lebih terkontrol seperti menulis dan menggambar.

Otot-otot yang terlibat dalam gerakan motorik kasar adalah otot-otot besar
yang dapat menghasilkan gerakan besar serta dapat menjaga postur tubuh dan
keseimbangan tubuh. Otot-otot ckstremitas bawah yang terlibat adalah otot
quadriceps femoris, hamstring, gluteus, gastrocnemius, dan soleus. Sedangkan
untuk otot-otot ekstremitas atas yang terlibat dalam gerakan motorik kasar adalah

otot deltoid, pectoralis major, triceps brachii, biceps dan brachii. Selain ekstremitas




bawah dan atas, otot-otot inti seperti otot rectus abdominis, obliques abdominis,
transversus abdominis, serta erector spinae juga berperan dalam gerakan motorik
kasar untuk menjaga stabilitas tubuh,?®
2.2.1.3 Motorik Halus

Kemampuan motorik halus meliputi kemampuan tubuh dalam berbagai
akan yang melibatkan otot-otot kecil seperti tangan serta jari-jemari yang
memerlukan kecermatan dan koordinasi yang baik. Gerakan motorik halus
mencakup berbagai macam aktivitas seperti mengetik, menggambar, dan menulis
serta kegiatan lain yang memerlukan kontrol motorik tinggi.?” Pada masa remaja
perkembangan motorik berperan penting untuk mendukung prestasi dan
keterampilan remaja dalam aktivitas dan kehidupan sehari-hari. Gerakan yang
dihasilkan oleh motorik halus memiliki peran penting bagi performa belajar dan
prestasi akademik bagi remaja.®®

Otot-otot yang berperan dalam motorik halus adalah otot intrinsik dan juga
otot ekstrinsik tangan. Otot-otot intrinsik tangan terdiri atas otot thenar, hypothenar,
interossei, dan lumbricales. Sedangkan otot-otot ekstrinsik tangan terdiri atas flexor
digitorum superficialis, flexor digitorum profundus, flexor pollicis longus, abductor
pollicis longus, extensor pollicis brevis, extensor pollicis longus, extensor
digitorum, extensor indicis, serta extensor digiti minimi.*®
2.2.2 Perkembangan Motorik

Perkembangan motorik manusia dimulai sejak fase bayi (0-2 tahun), di mana
bayi menguasai gerakan-gerakan rudimenter seperti mengangkat kepala, berguling,
duduk, merangkak, berdiri, hingga berjalan, yang menandai transisi dari gerakan
refleks menjadi kontrol gerak yang terarah. Memasuki masa kanak-kanak awal (2—
7 tahun), anak mengembangkan keterampilan motorik fundamental seperti berlari,
melompat, melempar, dan menangkap, yang menjadi dasar penting untuk tahap
berikutnya. Padausia sekolah dasar (7-11 tahun), keterampilan motorik
fundamental semakin disempurnakan dan anak mulai mampu mengombinasikan
berbagai keterampilan dasar menjadi gerakan yang kompleks, terkoordinasi, serta

digunakan dalam aktivitas olahraga dan permainan. Saat memasuki masa remaja




terjadi pertumbuhan yang meningkatkan kekuatan otot, kecepatan, dan
koordinasi.®”

Perkembangan motorik pada masa remaja belum sepenuhnya mencapai tahap
kematangan akhir, karena proses pematangan sistem neuromuskular serta
peningkatan kontrol gerak masih terus berlangsung hingga memasuki usia dewasa
awal. Pada usia 12 hingga 18 tahun perkembangan motorik remaja masih terus
berlangsung dan mencapai tingkat yang lebih kompleks serta terampil atau dikenal
dengan fase skillful movement dimana remaja dapat menintegrasikan berbagai
keterampilan motorik dasar menjadi gerakan yang efisien dan terkoordinasi dengan
baik sesuai kebutuhan aktivitas fisik.?” Selain itu, pertumbuhan massa otot dan
perubahan hormonal yang terjadi selama pubertas turut berperan dalam
meningkatkan kekuatan, kecepatan, serta koordinasi gerak yang menjadi dasar bagi
kebugaran fisik dan kesiapan menjalani aktivitas fungsional di masa dewasa.®"!
2.2.3 Fisiologi Gerakan Motorik

Kekuatan motorik adalah kemampuan otot untuk menghasilkan gaya atau
tegangan saat berkontraksi. Kekuatan motorik berasal dari proses-proses fisiologis
yang kompleks, proses ini bergantung pada massa otot, fungsi dan integrasi sistem
saraf pusat, saraf perifer, dan unit motorik. Gerakan motorik dimulai dari adanya
impuls aferen yang berasal dari visual, proprioseptif, serta input sensorik lainnya
yang kemudian akan diintegrasikan korteks asosiasi sebelum disalurkan ke korteks
motorik untuk menghasilkan perintah gerakan volunter. Impuls akan ditransmisikan
melalui traktus kortikospinal dan bersinaps di cornu anterior medulla spinalis
dengan neuron motorik bawah yaitu neuron motorik alfa. Kemudian neuron
motorik alfa akan mentransmisikan impuls ke serat otot rangka sebagai efektornya
melalui jalur motorik eferen perifer. Setiap neuron motorik bersama dengan semua
serat otot yang dipersarafinya membentuk suatu unit motorik, dan kekuatan
kontraksi otot yang ditentukan oleh jumlah serta jenis unit motorik yang direkrut
secara bersamaan, !

Setelah perintah gerakan mencapai serat otot, rangkaian mekanisme kontraksi
akan berlangsung melalui proses biokimia di tingkat sel otot. Impuls saraf memicu

pelepasan neurotransmitter asetilkolin (ACh) ke celah sinaptik pada sinaps
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neuromuskular. ACh akan berikatan dengan reseptor nikotinik di membran
postsinaptik, sehingga terjadi depolarisasi membran dan menghasilkan potensial
aksi otot. Potensial aksi ini menyebar melalui membran sarkolema dan sistem
tubulus transversal kemudian menstimulasi retikulum sarkoplasma untuk
melepaskan Ca2+ ke dalam sitosol. lon Ca2+ yang dilepaskan akan berikatan
dengan troponin C pada filamen aktin, menyebabkan perubahan konfrontasi dari
tropomyosin schingga situs aktif pada aktin terbuka. Kejadian ini memungkinkan
terjadinya cross-bridge antara kepala aktin dan miosin. Hidrolisis ATP dan ATPase
miosin menghasilkan energi yang dibutuhkan untuk melakukan pergeseran filamen
aktin terhadap miosin, sehingga terjadi kontraksi otot (sliding filament
mechanism).*¥
2.2.4 Faktor yang Memengaruhi Kekuatan Motorik

Terdapat dua faktor utama yang mempengaruhi kerja kekuatan motorik,
pertama faktor internal dan kedua faktor eksternal. Faktor internal mencakup
kematangan dalam aspek biologis dan fisiologis yang berasal dari dalam tubuh
anak, seperti tingkat kematangan organ dan sistem tubuh, khususnya pada struktur
otot dan tulang yang berperan penting dalam menunjang aktivitas. Berbeda dengan
faktor internal yang berhubungan dengan aspek biologis, faktor eksternal
berhubungan dengan lingkungan sekitar anak yang dapat memberikan rangsangan
atau stimulus yang mendukung proses tumbuh kembang fisik dan motoriknya,®”
2.2.4.1 Faktor Internal yang Memengaruhi Kekuatan Motorik

a. Faktor genetik

Faktor genetik memiliki peran dalam kekuatan motorik yang dikaitkan
dengan efek pada kontrol motorik sentral dan perifer, termasuk konektivitas
fungsional area sensorik dan motorik, jalur saraf motorik, dan koneksi
neuromuskular. Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan menunjukkan bahwa
faktor genetik berperan sebanyak 52% dalam perkembangan motorik pada anak
anak.©?

b. Status gizi
Status gizi memiliki peran untuk memperoleh motorik yang baik. Status gizi

yang cukup dapat menghasilkan energi untuk mendukung perkembangan motorik,
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melakukan aktivitas sehari-hari, dan membuat anak mampu berpartisipasi dalam
berbagai kegiatan. Sebaliknya, kurangnya status gizi dapat membuat anak tidak
bersemangat dalam melakukan kegiatan karena anak tidak memiliki zat gizi yang
cukup untuk memproduksi energi, sehingga dapat memengaruhi aktivitas dan
kekuatan motorik.¥
c. Usia
Baik pada perempuan atau laki-laki hormon testosteron akan meningkat
setelah masa pubertas, sehingga terjadi perbedaan kekuatan motorik pada anak
yang belum mengalami pubertas dan yang sudah mengalami pubertas. Peningkatan
massa otot dan perubahan hormon yang terjadi saat pubertas berperan dalam
perkembangan kekuatan motorik pada remaja, pernyataan ini didukung oleh studi
yang telah dilakukan bahwa terdapat peningkatan signifikan dalam kecepatan dan
kekuatan otot pada remaja dari usia 15 hingga 17 tahun,®%
d. Jenis kelamin
Remaja laki-laki pada umumnya memiliki massa otot yang lebih besar
dibanding perempuan terutama setelah masa pubertas, sedangkan pada perempuan
yang lebih kuat setelah pubertas adalah massa lemak.®* Massa otot yang besar
membuat kekuatan motorik yang dihasilkan oleh laki laki lebih besar. Salah satu
hal yang mendasari perbedaan massa otot ini adalah tinggi dan rendahnya hormon
testosteron, laki-laki memiliki lebih banyak hormon testosteron daripada
perempuan.*®
2.2.4.2 Faktor Eksternal yang Memengaruhi Kekuatan Motorik
a. Kualitas tidur
Kualitas tidur dapat memengaruhi kekuatan motorik karena saat tidur tubuh
dapat melakukan regenerasi jaringan. Kurangnya waktu tidur akan menurunkan
aktivitas sintesis protein serta meningkatkan aktivitas degradasi dalam tubuh
sehingga dapat menyebabkan berkurangnya massa otot.*®
b. Pola makan
Pola makan yang baik akan mendukung fungsi otot dan kekuatan motorik
dengan baik. Dalam hal ini pola makan yang dianggap baik adalah pola makan yang

mampu memberikan asupan makanan seimbang dan bergizi terutama asupan
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protein, karbohidrat, lemak sehat, vitamin, dan mineral. Protein berfungsi untuk
mensintesis dan berperan dalam perbaikan jaringan otot.®” Sedangkan karbohidrat
merupakan sumber energi utama bagi otot saat melakukan aktivitas, karbohidrat
juga berperan dalam mencegah kelelahan otot saat beraktivitas.*%
c. Kesehatan mental
Dari penelitian yang dilakukan kesehatan mental berpengaruh dalam
kekuatan motorik, orang dengan gangguan keschatan mental memiliki kekuatan
otot yang lebih rendah. Kesehatan mental yang buruk dapat meningkatkan aktivitas
yang menyebabkan pelepasan kortisol berlebihan. Kortisol yang berlebihan dapat
meningkatkan katabolisme protein yang menyebabkan pemecahan jaringan otot
sehingga terjadi penurunan massa otot dan memengaruhi kekuatan motorik.®”
d. Screen time
Screen time merupakan salah satu faktor yang dapat memengaruhi kekuatan
motorik. Sereen time berlebihan akan membatasi kesempatan untuk terlibat dalam
aktivitas fisik dan berkorelasi dengan kemampuan penurunan motorik.“” Selain itu
screen time juga berhubungan dengan faktor eksternal yang memengaruhi kekuatan
motorik lainnya karena sereen time dapat memengaruhi pola tidur dan kesehatan
mental anak, sehingga secara tidak langsung memengaruhi kekuatan motorik.('?
2.2.5 Cara Pengukuran Kekuatan Motorik
a. Pengukuran motorik halus
1) Handgrip Strength Test
merupakan metode umum yang digunakan untuk mengukur kekuatan otot
tangan bagian bawah.*" Tes dilakukan dengan memberikan instruksi kepada
responden untuk menggenggam alat dynamometer sekuat mungkin, dan dilakukan
sebanyak tiga kali. Instrumen ini memiliki validitas dan reabilitas yang tinggi
dengan nilai ICC 0,95-0,98.4%
2) Digital Nine-Hole Peg Test ({NPHT)
Nine-Hole Peg Test (NHPT) adalah alat ukur yang digunakan untuk menilai
ketangkasan manual dan merupakan standar emas dalam bidang neurologi. Test ini
dapat mengukur kemampuan motorik halus tangan dan jari. Seiring dengan

kemajuan teknologi NHPT dapat dilakukan secara digital dengan aplikasi digital
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Nine-Hole Peg Test (dNPHT). Pengukuran dNHPT menggunakan papan dNHPT
elektronik lalu responden memasukkan dan mengeluarkan pasak satu per satu.?
3) Purdue Pegboard Test

Tes ini berperan sebagai alat ukur yang berfungsi untuk mengukur koordinasi
motorik halus dengan menggunakan papan persegi panjang dengan dua kolom
vertikal yang masing masing kolomnya terdiri dari 25 lubang dan terdiri dari empat
subtes.*9

b. Pengukuran motorik kasar

1. Barrow Motor Ability Test (BMAT)

Merupakan alat ukur untuk menilai kekuatan motorik yang dikembangkan
oleh Harold M. Barrow pada tahun 1954. Sampai saat ini Barrow Motor Ability Test
(BMAT) masih relevan untuk digunakan sebagai instrumen penelitian karena
memiliki validitas dan reliabilitas yang tinggi dengan koefisien validitas sebesar
0.92. BMAT memiliki 4 subtes yaitu standing broad jump, wall pass, medicine ball-
put, dan 60 yard dash.*?

. Test of Gross Motor Development — Second Edition (TGMD-2)

Test of Gross Motor Development — Second Edit (TGMD-2) merupakan alat
yang digunakan tu.k mengukur kekuatan motorik kasar yang terdiri dari dua
subtes utama yaitu keterampilan lokomotor dan kontrol objek. Masing-masing
subtes memiliki 6 item yang harus diuji sebanyak dua kali percobaan.Subtes
lokomotor mengukur kemampuan berpindah tempat dengan berlari, lompat ke
depan, kompat satu kaki, lompat jauh, lompat ke samping, dan lompat silang.
Sedangkan subtes kontrol objek dapat mengukur kemampuan anak dalam
memanipulasi objek yang terdiri dari melempar, memukul bola dengan tangan,
menendang, menangkap bola, melempar bawah tangan, dan memukul bola dengan
tongkat. Tes ini umunya digunakan untuk anak usia 3-10 tahun,*®

3. Kérperkoordinationstet fiir Kinder (KTK)

Kérperkoordinationstet fiir Kinder (KTK) merupakan tes yang dapat menilai
koordinasi motorik kasar dan memiliki validitas dan reabilitas yang baik, dengan
koefisien reabilitas antara 0,60-0,99. Tes ini terdiri dari empat subtes yaitu berjalan

mundur di atas balok, melompat ke samping, melompat dengan satu kaki, dan
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bergerak ke samping di atas papan. KTK awalnya dirancang untuk anak usia 5-14
tahun, namun seiring berkembangnya penelitian KTK diperluas menjadi KTK3+
yang dapat digunakan untuk penelitian pada remaja usia 14-19 tahun.“”

Dalam penelitian ini handgrip strength test menjadi pilihan untuk mengukur
kekuatan motorik karena handgrip strength test melibatkan otot-otot motorik kasar
dan secara tidak langsung melibatkan otot-otot motorik halus pada tangan.*? Selain
itu handgrip strength test juga mudah dilakukan oleh para siswa sekolah menengah
atas. Tes ini dapat dilakukan dengan menggunakan hand dynamometer CAMRY
yang sudah terbukti memiliki hubungan signifikan antara screen time dalam
penggunaan smartphone dengan kekuatan genggaman tangan, 9
2.3 Hubungan Sereen Time dengan Kekuatan Motorik

Screen time yang berlebihan dapat mengurangi kesempatan anak untuk
melakukan aktivitas dan mengeksplorasi banyak hal sehingga menghambat
perkembangan kekuatan motorik. Berdasarkan studi yang telah dilakukan, anak
anak yang menghabiskan lebih banyak screen time pada usia 4 tahun menunjukkan
keterampilan motorik yang lebih rendah pada usia 7 tahun, terjadinya penurunan
keterampilan motorik tersebut berkaitan dengan berkurangnya aktivitas fisik yang
dibutuhkan sebagai dasar pengembangan keterampilan motorik.*” Penelitian yang
telah dilakukan di Indonesia dengan menggunakan Bruininks-Oseretsky Test of
Motor Proficiency-Second Edition (BOT-2) didapatkan hasil bahwa screen time
memengaruhi keterampilan motorik dasar anak dan menunjukkan adanya hubungan
signifikan bernilai negatif antara screen time dengan kemampuan motorik pada
anak usia 2-3 tahun di posyandu Nagari Sungai Pulau.”’ Begitu juga penelitian yang
dilakukan di taman kanak-kanak daerah Tiongkok pada anak usia 3-6 tahun yang
tergolong sebagai lefi-behind children menunjukkan hubungan signifikan antara
screen time dengan kemampuan motorik kasar.® Selain itu terdapat penelitian di
Malaysia mengenai korelasi screen time dengan perkembangan keterampilan pada
anak, dengan hasil keterampilan motorik kasar dan motorik halus dibawah batas
memiliki nilai sama yaitu 32,15%.C" Penelitian mengenai hubungan screen time
dengan kekuatan motorik juga dilakukan pada siswa menengah pertama dengan

mengukur durasi screen time dan kekuatan motorik menggunakan Barrow Motoric
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Test hasilnya didapatkan hubungan yang signifikan antara sereen time dengan
kekuatan motorik bagian bawah.5?

Dari beberapa penclitian yang sudah dilakukan screen time memiliki
hubungan negatif dengan kekuatan motorik, artinya semakin tinggi durasi screen
time yang dilakukan, maka kemampuan motorik akan semakin menurun. Namun
selain hubungan signifikan yang bernilai negatif, screen time juga memiliki
hubungan dengan kekuatan motorik yang bernilai positif. Kemajuan teknologi
digital menghasilkan media interaktif dan edukatif yang berkualitas tinggi sehingga
anak bisa belajar, melatih bahasa, kognitif, serta mengembangkan keterampilan

motorik melalui screen time dengan menonton konten digital yang berkualitas.*"
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BAB IIT
EERANGKA KONSEP DAN DEFINISI OPERASIONAL
3.1 Kerangka Konsep
Berdasarkan landasan teori yang telah diuraikan secara komprehensif pada studi
kepustakaan, maka kerangka konsep dalam penelitian ini dapat disajikan secara

sistematis sebagai berikut

Variabel bebas Variabel tergantung

Screen time N Kekuatan motorik

Karakteristik responden

1
(usia dan J.enis kelamin)

Gambar 2. Kerangka Konsep

3.2 Variabel Penelitian
3.2.1 Variabel Bebas
Variabel bebas dalam penelitian ini adalah screen time dan karakteristik
responden (usia dan jenis kelamin).
3.2.2 Variabel Tergantung
ariabel tergantung adalah variabel dalam suatu penelitian yang dipengaruhi atau
mengalami perubahan sebagai akibat dari adanya variabel bebas. Variabel tergantung

dalam penelitian ini adalah kekuatan motorik.
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BAB 1V
METODE

El Desain Penelitian

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan antara screen time
dengan kekuatan motorik pada siswa sekolah menengah atas. Jenis penelitian yang
digunakan adalah analitik observasional untuk memperoleh informasi yang
dibutuhkan guna mencapai tujuan penelitian. Desain penelitian yang digunakan
adalah cross-sectional atau potong silang dimana data dikumpulkan selama satu
waktu untuk menganalisis hubungan antara screen time dengan kekuatan motorik.

.2 Lokasi dan Waktu Penelitian

Penelitian ini akan dilaksanakan di SMA Negeri 11 Kabupaten Tangerang
pada bulan Agustus 2025. Terdapat dua alasan utama dipilihnya SMAN 11
Kabupaten Tangerang sebagai lokasi penelitian. Pertama, SMAN 11 Kabupaten
Tangerang memiliki data yang relevan dengan kebutuhan penelitian sehingga
mampu membantu peneliti dalam mengumpulkan data-data yang dibutuhkan.
Kedua, belum adanya penelitian mengenai pengaruh screen time terhadap kekuatan
motorik yang dilakukan di SMAN 11 Kabupaten Tangerang. Dua hal inilah yang
mendorong dipilihnya SMAN 11 Kabupaten Tangerang sebagai lokasi penelitian.

Populasi dan Sampel Penelitian

4.3.1 Populasi

Populasi dalam penelitian ini adalah siswa SMA Negeri 11 Kabupaten

Tﬁerang.
4.3.1.1 Populasi Target

Populasi target pada penelitian ini meliputi siswa kelas XI di SMA Negeri 11
Ebupaten Tangerang.
4.3.1.2 Populasi Terjangkau

Populasi terjangkau pada penelitian ini meliputi siswa kelas XI di SMA
Negeri 11 Kabupaten Tangerang dengan kriteria inklusi serta tidak termasuk dalam

kriteria eksklusi.
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?.3.2 Sampel
Sampel yang digunakan pada penelitian ini adalah siswa kelas XI di SMA

Negeri 11 Kabupaten Tangerang yang bersedia mengikuti penelitian ?an memenuhi
kriteria inklusi.
4.3.2.1 Kriteria Inklusi

a. Berusia 15-18 tahun.

E Dapat berkomunikasi dengan baik.

c. Bersedia menjadi responden dan menandatangani formulir persetujuan.

d. Menggunakan perangkat elektronik berlayar minimal dalam 1 minggu

terakhir.

4.3.2.2 Kriteria Ekslusi

a. Siswa yang sedang sakit atau mengalami cedera fisik.

b. Memiliki riwayat gangguan muskuloskeletal atau kondisi medis yang

memengaruhi kemampuan untuk melakukan tes.

c. Siswa dengan riwayat penyakit kronis.

d. Siswa yang sedang mengikuti program latihan atletik intensif.
g.3.3 Perhitungan Sampel

Jumlah sampel yang telah terkumpul, kemudian akan digunakan untuk
mengetahui hubungan screen time dengan kekuatan motorik pada penelitian ini
diambil dari hasil perhitungan yang berdasarkan rumus perhitungan sampel untuk
populasi terbatas finit serta infinit.
Rumus Infinit
_ 2 xpxq
=—7
n=(L96)°x 0,691 x 0.309
(0,05)°

n=3,8416x 0,691 x 0,309
0,0025

n=2328,1=1328
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Keterangan :
n = Jumlah sampel
z = Tingkat kemaknaan sebesar 95% = 1.96
= Prevalensi penurunan kekuatan motorik 69.1% " = 0,691
q = Prevalensi yang tidak penurunan kekuatan motorik, didapatkan dari 1-p = (1-
0,691)=0,309
d = Tingkat ketepatan absolut yang dapat diterima pada penelitian ini besar 5%

Rumus populasi finit:
no

"1y &)
= 328
T 1+ (328/480)
= 194,89 =195
Keterangan:
n = besar sampel dari populasi yang infinit
N =jumlah populasi siswa SMA Negeri 11 Eabupaten Tangerang.

Berdasarkan perhitungan dengan rumus di atas, diperoleh sampel finit
sebanyak 195 ang, untuk mengurangi kemungkinan terjadinya drop-out sampel
yang tidak sesuai kriteria yang diinginkan, jumlah sampel diperluas 15% dengan
demikian nilai menjadi
Presentase

Jumlah Drop Out = Total Sampel % 100

n=(195x 15%) + 195
n=22425=224
getelah ditambah dengan drop-out sebesar 15% maka pada penelitian ini
didapatkan jumlah besar sampel sebanyak 224 subjek.
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4.4 Teknik Sampling
Sampel dalam penelitian ini akan diambil dengan mengggunakan metode

stratified random sampling.

Siswa kelas 11
SMAN 11 Kab, Tangerang (n = 450)

Sampel = 228

Gambar 3. Teknik sampling

ES Bahan dan Instrumen Penelitian

Pengumpulan data dalam penelitian ini dilakukan dengan mengambil data
primer atau data dari responden yang dikumpulkan secara langsung oleh peneliti
dengan menggunakan instrumen sebagai berikut:
4.5.1 Alat Ukur Screen Time

Alat yang digunakan untuk pengukuran gsreen time adalah Questionnaire for
Screen Time of Adolescents. Kuesioner yang diberikan kepada responden
disesuaikan dengan kriteria inklusi. Berikut adalah instrumen dari Questionnaire
Jfor Sereen Time of Adolescent."”

L. Screen time yang dihabiskan untuk belajar.

. Screen time yang dihabiskan untuk pekerjaan.
Screen time yang dihabiskan untuk menonton video.

Screen time yang dihabiskan untuk bermain game.

[V N N )

Screen time yang dihabiskan untuk media sosial atau aplikasi chat.
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Responden akan diminta melaporkan penggunaan layar untuk setiap aktivitas
pada hari kerja dan akhir pekan dan dilaporkan berdasarkan jam. Aktivitas hari
kerja yaitu senin sampai jumat, serta akhir pekan adalah sabtu dan minggu. Hasil
jam dari hari kerja dan akhir pekan akan dihitung rata-ratanya dengan rumus :

Rata-rata per hari = (hari kerja x 5) + (akhir pekanx 2)/ 7
Hasilnya akan dikategorikan berdasarkan kriteria WHO yaitu rendah (< 2 jam),
sedang (2-4 jam), dan tinggi (>4).
4.5.2 Alat Ukur Kekuatan Motorik

Kekuatan motorik pada penelitian ini akan diukur dengan menggunakan
handgrip strength test. Instrumen yang akan digunakan untuk melakukan
pengukuran handgrip strength adalah digital handgrip dynamometer yang memiliki
satuan kg.

Cara pengukuran:

1. Siswa duduk di kursi dengan posisi tegak

2. Siku membentuk sudut 90°, lengan bawah posisi netral, dan pergelangan
tangan sedikit ekstensi

3. Siswa diminta menggenggam alat digital handgrip dengan kekuatan
maksimal selama 3 detik.

4. Setiap subjek melakukan tes 3 kali dengan jeda 1 menit antar tes. Nilai
tertinggi dari ketiga percobaan adalah hasil akhir yang diambil.

Hasil dari pengukuran akan dicatat dan dimasukkan sesuai kategori dalam satuan

kg sesuai dengan jenis kelamin responden.©?

1. Kategori Rendah
- Laki-laki ~ =<27.52kg
- Perempuan =<20.14kg

2. Kategori Sedang
- Laki-laki ~ =27.52-40.60 kg
- Perempuan =20.14-30.82kg

3. Kategori Kuat
- Laki-laki  =>40.60 kg
- Perempuan =>30.82kg
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4.6 Analisis Data

Data yang telah terkumpul dari lapangan kemudian gulaﬁh menggunakan
Statistical Product and service Solution (SPSS) dan dianalisis menggunakan
alisis univariat dan bivariat yang akan dilakukan secara bertahap.
4.6.1 Analisis Univariat

Analisis univariat dilakukan untuk mendeskripsikan Estribusi frekuensi dan
persentase  karakteristik responden (usia dan jenis kelamin) serta untuk
menggambarkan variabel penelitian yaitu screen time dan kekuatan motorik.
4.6.2" Analisis Bivariat

Analisis bivariat pada penelitian ini digunakan untuk mengetahui ada atau
tidaknya hubungan antara screen time sebagai variabel bebas dan kekuatan motorik
sebagai variabel terikat. Pada penelitian ini, analisis bivariat yang digunakan adalah
uji Chi-Square Karena peneliti ingin mengetahui hubungan antara variabel dengan
tingkat signifikansi p < 0,05. Pengolahan data tersebut selanjutnya akan dilakukan
menggunakan program SPSS (Statistical Package for Social Science).
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4.7 Alur Kerja Penelitian

Mendapartkan kaji etik
dari universitas

Menyerahkan surat izin
ke lokasi penelitian

l

Informed consent

/\

| Bersedia l | Tidak bersedia

|

Pengambilan sample menurut

Memenuhi kriteria

kriteria inklusi eksklusi
Melakukan Pengisian kuesioner Tidak diteliti

screen lime

pengukuran dengan

handgﬂp\/

Pengolahan dan analisis
data

l

Pemh\atan laporan
penelitian

Gambar 4. Alur kerja penelitian

4.8 Etika Penelitian

Penelitian ini telah dinyatakan memenuhi persyaratan etik oleh Komisi Etik
Riset Fakultas Kedokteran Universitas Trisakti setelah melalui proses penelaahan
terhadap rancangan penelitian, termasuk pertimbangan terhadap potensi dampak
etis bagi subjek, masyarakat, dan lingkungan. Berdasarkan hasil kajian tersebut,

penelitian berjudul “Hubungan Screen Time dengan Kekuatan Motorik pada Siswa
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Sekolah Menengah Atas™ dinyatakan layak dilaksanakan secara etik, sebagaimana
tercantum dalam surat keterangan lolos kaji etik nomor 011/KER/FK/07/2025.

Sebelum penelitian dilaksanakan, peneliti memberikan penjelasan lengkap
pada responden penelitian yaitu siswa SMAN 11 Kabupaten Tangerang mengenai
tujuan, manfaat, dan prosedur penelitian kepada seluruh responden. Partisipasi
responden bersifat sukarela dan disertai dengan penandatanganan lembar
persetujuan setelah penjelasan (informed consent). Peneliti menjamin kerahasiaan
identitas dan data responden, yang disimpan secara aman dan digunakan hanya
untuk kepentingan ilmiah. Dengan demikian, seluruh proses penelitian telah
dilaksanakan sesuai dengan prinsip etika penelitian kedokteran, meliputi
penghormatan terhadap hak subjek (respect for persons), kemanfaatan

(beneficence), dan keadilan (justice).

E’) Penjadwalan Penelitian

Tabel 3. Penjadwalan pelaksanaan penelitian

WAKTU

Kegiatan _Héj Mar | Apr | Mei | Jun | Jul | Aug | Sep | Okt | Nov | Dec

— 2025 | 2025 | 2025 | 2025 | 2025 | 2025 | 2025 | 2025 | 2025 | 2025

Perumusa
n topik &
pemilihan
judul

Persiapan
dan
pencarian
sampel
yang
tersedia

Penyusuna
n dan
penyelesai
an

BABI1
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Penyeraha
n proposal

Persiapan
ujian
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mBV

HASIL PENELITIAN

Penelitian ini dilakukan pada bulan September 2025 yang diselenggarakan di
SMAN 11 Kabupaten Tangerang dengan melibatkan 228 orang siswa dengan
rentang usia 15 tahun sampai 18 tahun. Eﬂelitiaﬂ ini menggunakan sumber data
primer atau data yang diperoleh oleh peneliti secara langsung melalui penyebaran
kuisioner dan pemeriksaan handgrip kepada seluruh responden, sehingga informasi
yang diperoleh mencerminkan kondisi nyata sesuai dengan jawaban yang diberikan
oleh para siswa dan siswi tersebut.

.1 Analisis Univariat
5.1.1 Distribusi Karakteristik Responden
Tabel 4. Karakteristik responden

Variabel Responden (n) Persentase (%)

Usia

15 9 3,95%

16 171 75.00%

17 46 20,18%

18 2 0,88%
Jenis kelamin

Laki-Laki 91 39,91%

Perempuan 137 60,09%
Screen Time

Rendah 27 11,84%

Sedang 34 14.91%

Tinggi 167 73,25%
Kekuatan motorik

Rendah 134 58,77%

Sedang 50 21,93%

Kuat 44 19,30%

Hasil analisis pada tabel 4 menunjukkan bahwa sebagian besar responden

berusia 16 tahun yaitu sebanyak 171 siswa (75,00%), sementara usia 17 tahun
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sebanyak 46 siswa (20,18%), usia 15 tahun sebanyak 9 siswa (3,95%), dan usia 18
tahun hanya 2 siswa (0,88%). Berdasarkan distribusi jenis kelamin jumlah
responden perempuan pada penelitian ini lebih dominan yaitu sebanyak 137 siswa
(60,09%) dibandingkan dengan laki-laki sebanyak 91 siswa (39,91%). Dari hasil
penelitian pada variabel screen time, mayoritas responden termasuk dalam kategori
tinggi sebanyak 167 siswa (73,25%) yaitu penggunaan screen time >4 jam/hari.
Sementara distribusi kekuatan motorik yang diukur menggunakan handgrip
dynamometer menunjukkan mayoritas responden berada dalam kategori rendah
yaitu sebanyak 134 siswa (58,77%). Kategori rendah ini didefinisikan apabila nilai
kekuatan <27,52 pada laki laki dan <20,14 pada perempuan.

92 Analisis Bivariat
5.2.1 Hubungan antara Screen Time dan Karakteristik Responden dengan
Kekuatan Motorik
Tabel 5. Hubungan antara screen time dan karakteristik responden dengan

kekuatan motorik

Kekuatan motorik

Variabel Rendah Sedang Kuat Nilai P

n % n % n %

Screen Time

Rendah 5 18,52% 6 22,22% 16 59,26%  0.000
Sedang 11 3235% 14 41,18% 9 26,47%
Tinggi 118  70,66% 30 17,96% 19 11,38%

Usia

15 7 77,78% 0 0,00% 2 2222% 0,226
16 104 60,82% 36 21,05% 31 18,13%

17 23 50,00% 14 30,43% 9 19.57%

18 0 0,00% 0 0,00% 2 100,00%
Jenis Kelamin

Laki-laki 45 49,45% 24 26,37% 22 24,18% 0,065

Perempuan 89  64,96% 26 18,98% 22 16,06%

*Uji Chi-square
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Berdasarkan hasil analisis pada tabel 5, dapat diketahui bahwa siswa dengan
durasi screen fime rendah cenderung memiliki kekuatan otot yang lebih baik,
dengan proporsi terbesar ada kategori kuat (59,36%). Sebaliknya pada kelompok
siswa dengan screen fime yang tinggi, sebagian besar termasuk dalam kategori
kekuatan motorik rendah (70,66%). Pada 1 chi-square didapatkan hasil nilai p =
0,000 (p < 0,0), yang menunjukkan adanya hubungan yang bermakna antara screen
time dan kekuatan motorik. Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa semakin tinggi
durasi screen time, semakin besar kemungkinan terjadinya penurunan kekuatan
motorik pada siswa. Sebaliknya, durasi screen time yang lebih rendah berasosiasi
dengan peluang yang lebih besar untuk memiliki kekuatan motorik yang optimal
pada siswa.

Hasil analisis data menunjukkan bahwa dari 9 responden berusia 15 tahun,
sebagian besar termasuk dalam kategori kekuatan motorik rendah (77,78%). Pada
usia 16 tahun, dari 104 responden, mayoritas juga memiliki kekuatan motorik
rendah (60,82%), sedangkan 31 responden (29,31%) berada pada kategori sedang
dan 13 responden (18,13%) pada kategori kuat. Pada kelompok usia 17 tahun, dari
23 responden, 50,00% termasuk kategori rendah, 30,43% sedang, dan 19,57% kuat.
Seluruh responden berusia 18 tahun (100%) berada pada kategori kuat.

Pada variabel jenis kelamin, dari 45 responden laki-laki, sebanyak 49,45%
memiliki kekuatan motorik rendah, 26,37% sedang, dan 24,18% kuat. Sementara
itu, dari 89 responden perempuan, 64,96% berada pada kategori rendah, 18,98%
sedang, dan 16,06% kuat. Nilai p untuk usia sebesar 0,226 dan untuk jenis kelamin
sebesar 0,065, ehingga dapat disimpulkan bahwa tidak terdapat hubungan yang

bermakna antara kedua variabel tersebut dengan kekuatan motorik siswa.
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BAB VI
PEMBAHASAN

6.1 Hubungan antara Screen Time dengan Kekuatan Motorik

Screen time adalah waktu yang dihabiskan untuk melakukan berbagai
aktivitas secara daring menggunakan perangkat elektronik berlayar.') Durasi
screen time yang berlebihan beruhubungan erat dengan perilaku sedentari pada
anak-anak dan remaja yang dapat menyebabkan obesitas dan kerusakan fisik karena
mengurangi aktivitas, kecanduan, serta bekurangnya konsentrasi.!'¥

Berdasarkan hasil analisis pada penelitian yang dilakukan terhadap 228 siswa
sebagai responden, didapatkan hasil yang menunjukkan adanya hubungan yang
bermakna antara screen time dengan kekuatan motorikpada siswa sekolah
menengah atas dengan nilai p = 0,000 (p < 0,05). Siswa dengan durasi screen fime
rendah sebagian besar memiliki kekuatan motorik dalam kategori kuat yaitu
sebanyak 16 dari 27 siswa dengan durasi screen time rendah (59,26%), sedangkan
pada kelompok dengan screen time tinggi mayoritas responden justru termasuk
ategori kekuatan motorik rendah yaitu sebanyak 118 dari 167 siswa dengan durasi
screen_time tinggi (70,60%).

asil penelitian ini sejalan dengan studi yang dilakukan oleh Zablotsky et al.

yang menunjukkan bahwa sereen time berhubungan negatif dengan aktivitas fisik
pada remaja, di mana individu dengan durasi screen time > 4 jam per hari lebih
jarang mﬁlkukan aktivitas fisik dan latihan kekuatan dibandingkan dengan yang
memiliki screen time < 4 jam per hari.** Secara patofisiologis, peningkatan durasi
screen fime menyebabkan penurunan aktivitas otot rangka akibat berkurangnya
kontraksi otot yang memicu aktivasi jalur mechanistic Target of Rapaycin (mTOR),
sehingga menurunkan sintesis protein otot dan berpotensi menimbulkan atrofi otot
serta penurunan kekuatan motorik. Penelitian ini berbeda dengan penelitian yang
dilakukan oleh Koyuncu dan Kepenck Varol yang menunjukkan tidak terdapat
hubungan yang signifikan antara screen fime dengan kekuatan otot maupun
kemampuan motorik pada anak-anak.®® Hal ini dikarenakan terdapat banyak faktor
lain yang dapat memengaruhi kekuatan motorik, seperti tingkat aktivitas fisik

schari-hari, status gizi, indeks massa tubuh (IMT), kualitas tidur, kebiasaan
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olahraga, asupan protein, serta faktor genetik dan hormonal. Faktor-faktor tersebut
dapat memodifikasi respons fisiologis otot terhadap aktivitas, sehingga walaupun
screen time tinggi, kekuatan motorik tidak selalu menurun pada setiap individu.”®!
6.2 Hubungan antara Karakteristik Responden dengan Kekuatan Motorik

Secara biologis, usia dan jenis kelamin diperkirakan memiliki asosiasi dengan
kekuatan motorik melalui mekanisme maturasi pubertal dan pengaruh hormon
anabolik seperti testosteron, yang meningkatkan massa otot dan kapasitas kontraktil
selama masa remaja.>* Usia memiliki pengaruh penting terhadap kekuatan motorik
karena selama masa pertumbuhan terjadi perkembangan sistem neuromuskular,

eningkatan massa otot, dan koordinasi gerak. Pada masa remaja peningkatan
growth hormone (GH), insulin-like growth factor-1 (IGF-1), dan testosteron
berperan dalam sintesis protein otot serta peningkatan performa motorik.5”
Perbedaan jenis kelamin juga berhubungan dengan kekuatan motorik karena laki-
laki pada masa pubertas mengalami peningkatan signifikan dalam sekresi
testosteron dan massa otot dibanding perempuan, yang mengarah kepada
kemampuan kontraktil otot yang lebih besar.5” Penelitian yang dilakukan oleh
Nuzzo et al. menunjukkan bahwa pada usia 14-17 tahun laki-laki memiliki
kekuatan ekstremitas atas dan bawah secara rata-rata jauh lebih besar dibanding
perempuan (effect size = 1,84 untuk upper limb dan 1,18 untuk lower limb).®
Namun, setelah maturasi biologis tercapai, kecepatan peningkatan kekuatan otot
mulai melambat dan lebih dipengaruhi oleh aktivitas fisik, nutrisi, serta kebiasaan
latihan daripada usia kronologis.**”

Berdasarkan hasil analisis, ?dak terdapat hubungan yang bermakna antara
usia dengan kekuatan motorik siswa (p = 0,226; p > 0,05). Meskipun demikian,
secara deskriptif siswa berusia 17 tahun memiliki proporsi kekuatan motorik kuat
lebih tinggi (19,57%) dibandingkan usia lainnya, yang kemungkinan berkaitan
dengan proses maturasi biologis dan peningkatan hormon anabolik yang
memengaruhi kekuatan otot. Hasil analisis jenis kelamin juga enunjukkan tidak
adanya hubungan bermakna (p = 0,065; p > 0,05), namun secara deskriptif siswa
laki-laki memiliki proporsi kekuatan motorik kuat lebih besar (24,18%)
dibandingkan perempuan (16,06%). Perbedaan ini dapat dijelaskan oleh faktor
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fisiologis seperti massa otot dan kadar testosteron yang lebih tinggi pada laki-laki
sehingga mendukung kemampuan motorik yang lebih baik.

Penelitian ini tidak menemukan hubungan signifikan antara usia maupun
jenis kelamin dengan ukuran kekuatan motorik yang diukur. Hal ini dapat
disebabkan oleh beberapa faktor: rentang usia sampel yang sempit sehingga
sebagian besar responden telah melewati fase pertumbuhan pesat, sehingga variasi
kekuatan lebih dipengaruhi oleh faktor non-kronologis.®” kedua, ketiadaan
pengukuran maturasi biologis menyebabkan perbedaan biologis antar individu
tidak terdeteksi bila hanya menggunakan usia kronologis.”) ketiga, pengaruh
variabel perancu seperti tingkat aktivitas fisik, komposisi tubuh (massa otot atau
IMT), nutrisi, dan kualitas tidur dapat menenggelamkan efek usia dan jenis
kelamin %%

6.3 Keterbatasan Penelitian

Penelitian ini memiliki dua keterbatasan utama, Pertama, cakupan sampel
yang hanya melibatkan siswa dari satu sekolah menengah atas yang membuat hasil
penelitian tidak mewakili semua sekolah sehingga hasil penelitian ini tidak dapat
digeneralisasikan. Kedua, terdapat faktor lain yang mempengaruhi kekuatan
motorik pada siswa sekolah menengah atas seperti kualitas tidur, faktor genetik,
serta status gizi. Keterbatasan dalam penelitian ini disebabkan karena adanya
keterbatasan dalam waktu penelitian schingga variabel yang diteliti hanya

difokuskan pada screen time dan kekuatan motorik.
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EAB vl
KESIMPULAN DAN SARAN
7.1 Kesimpulan

Dari hasil penelitian yang telah dilakukan, dapat ditarik dua kesimpulan utama

sebagai berikut:
I. Terdapat hubungan signifikan antara screen time dengan kekuatan
motorik.
2. Tidak terdapat hubungan signifikan antara karakteristik responden (usia

dan jenis kelamin) dengan kekuatan motorik.

92 Saran
7.2.1 Saran untuk Penelitian

Penelitian selanjutnya disarankan untuk memperluas sampel serta melibatkan
pengukuran maturasi biologis seperti status pubertas, sechingga perbedaan biologis
antar individu dapat dianalisis lebih akurat. Penelitian dengan metode longitudinal
maupun intervensi yang mengurangi screen time atau meningkatkan aktivitas fisik
juga dapat dilakukan untuk menilai dampak langsung terhadap kekuatan motorik
7.2.2 Saran untuk Profesi/Institusi

Guru dan pihak sekolah dapat menggunakan temuan penelitian ini untuk
merancang metode pembelajaran yang lebih efektif, menyeimbangkan penggunaan
teknologi dengan aktivitas fisik, serta membangun lingkungan sckolah yang
mendukung perkembangan kekuatan motorik siswa.
7.2.3 Saran untuk Masyarakat

Orang tua dapat memanfaatkan informasi ini untuk memahami pengaruh
screen time terhadap kekuatan motorik anak, mengatur waktu penggunaan
perangkat elektronik, serta mendorong anak agar lebih aktif secara fisik. Kegiatan
fisik yang teratur dan seimbang dengan penggunaan teknologi akan membantu anak
menjaga kesehatan, meningkatkan kekuatan motorik, dan mengembangkan

potensinya secara optimal.
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