BAB II
TINJAUAN PUSTAKA

A. Tinjauan Teoritis
1. Pola Asuh
a. Pengertian Pola Asuh
Pola asuh terdiri dari dua kata yaitu pola dan asuh. Pola berarti corak, moedel, system, cara kerja, bentuk (struktur) yang tetap. Sedangan asuh dapat berarti menjaga (merawat dan mendidik) anak kecil, membimbing, membantu, melatih dan sebagainya dan memimpin (mengepalai dan menyelenggarakan) satu badan atau lembaga. Lebih jelasnya, kata asuh adalah mencakup segala aspek yang berkaitan dengan pemeliharaan, perawatan, dukungan dan bantuan sehingga orang tetap berdiri menjalani hidupnya secara sehat (Selvia, 2016).
Pola asuh menurut Shohib (2010) adalah pola perilaku yang diterapkan pada anak dan bersifat relative konsisten dari waktu ke waktu. Pola perilaku ini dapat dirasakan anak dari segi negatif maupun positif. Pengasuhan adalah melaksanakan membimbing, memimpin, atau mengelola. Pengasuan yang dimaksut di sini adalah mengasuh anak.mengasuh anak memiiki arti mendidik dan memelihara anak itu, mengurus makan minum, pakaianya, dan keberhasilanya dalam periode pertama sampai dewasa. Dengan pengertian diatas dapat dipahami bahwa pengasuhan anak adalah kepemimpinan, bimbingan, yang dilakukan terhadap anak berkaitan dengan hidupnya (Shohib, 2010).
Pola asuh orang tua dalam perkembangan anak merupakan cara yang digunakan dalam proses interaksi berkelanjutan antara orang tua dan anak untuk membentuk hubungan hangat, dan memfasilitasi anak untuk mengembangkan kemampuan anak yang meliputi perkembangan motorik halus, motorik kasar, bahasa, dan kemampuan social sesuai dengan tahap perkembangannya (Kurniawati, 2014).
b. Faktor Faktor Yang Mempengaruhi Pola Asuh
Notoadmojo (2008) dalam miftakhul (2016) menjelaskan faktor faktor yang mempengaruhi pola asuh antara lain:
1) Budaya
Orang tua mengikuti cara yang dilakukan oleh masyarakat disekitarnya dalam mengasuh anak. Orang tua mengharapkan kelak anaknya dapat di terima di masyarakat dengan baik, karna itu kebudayaan atau kebiasaan masyarakat dalam mengasuh anak juga mempengaruhi setiap orang tua dalam memberikan pola asuh terhadap anaknya.
2) Tingkat Pendidikan 
Pendidikan orangtua mempengaruhi bagaimana orangtua menerima informasi yang baru. Mereka lebih cenderung terbuka dan mau menerapkannya. Tingkat pendidikan dan pengetahuan orang tua serta pengalaman sangat berpengaruh dalam mengasuh anak. Pendidikan akan memberikan dampak bagi pola pikir dan pandangan orang tua dalam mendidik anaknya. Orang tua yang memiliki tingkat pendidikan dan wawasan yang tinggi akan memperhatikan dan merawat anak sesuai dengan usia perkembangannya dan akan menunjukkan penyesuaian pribadi dan sosial yang lebih baik yang akan membuat anak memiliki pandangan positif terhadap orang lain dan masyarakat.
3) Lingkungan
Lingkungan banyak mempengaruhi perkembangan anak, lingkungan juga ikut mewarnai pola pola pengasuhan yang diberikan orang tua terhadap anak.
4) Usia
Umur merupakan indikator kedewasaan seseorang, semakin bertambah umur semakin bertambah pengetahuan yang dimliki, serta perilaku yang sesuai untuk mendidik anak.
5) Tingkat social ekonomi
Tingkat sosial ekonomi sangat mempengaruhi pola asuh yang dilakukan oleh suatu masyarakat, rata-rata keluarga dengan sosial ekonomi yang cukup baik akan memilih pola asuh yang sesuai dengan perkembangan anak. Orangtua dan kalangan menengah ke bawah akan lebih otoriter dan memaksa dari pada mereka yang dari menengah ke atas.

c. Tipe Pola Asuh Orang Tua
Terdapat beberapa pendapat mengenai tipe pola asuh orangtua diantaranya ada tiga tipe pola asuh orangtua, yaitu:
1) Pola Asuh Otoriter
Wong (2009) dalam Herna Febria (2018) menjelaskan pola asuh otoriter adalah pola asuh orangtua yang mencoba untuk mengontrol perilaku dan sikap anak melalui perintah perilaku yang dituntut untuk diikuti secara kaku dan tidak boleh dipertanyakan. Mereka menilai dan memberi penghargaan atas kepatuhan absolut, sikap mematuhi kata-kata mereka dan menghormati prinsip serta kepercayaan keluarga tanpa kegagalan.
2) Pola Asuh Demokratis
Pola pengasuhan ini lebih memprioritaskan kepentingan anak, akan tetapi tidak ragu mengendalikan meraka. Orang tua dengan pola pengasuhan ini bersikap rasional, selalu mendasari tindakan pada rasio atau pemikiran-pemikiran. Orang tua dengan tipe ini akan lebih bersikap realistis terhadap kemampuan anak dan akan menghargai hak-hak seperti pendidikan, mendapat kasih sayang dan kebutuhan dasarnya.
3) Pola Asuh Permisif
Pada pola asuh ini, orangtua memiliki sedikit kontrol atau tidak sama sekali atas tindakan anak-anak mereka. Orangtua yang bermaksud baik ini bingung antara sikap permisif dan pemberian izin. Mereka menghindari untuk memaksa standar perilaku mereka dengan mengizinkan anak mereka untuk mengatur aktifitas sendiri sebanyak mungkin.
Orang tua menganggap diri mereka sendiri sebagai sumber untuk anak bukan merupakan model peran. Tetapi jika peraturan memang ada, orang tua menjelaskan alasan yang mendasarinya, mendukung pendapat anak dan berkonsultasi dengan mereka dalam pembuatan keputusan. Mereka memberlakukan kebebasan dalam bertindak, disiplin yang inkonsisten, tidak menetapkan batasan-batasan yang masuk akal, dan tidak mencegah anak merusak rutinitas di rumah. Orang tua jarang menghukum anak karena sebagian besar  perilaku dianggap dapat diterima. Mereka memanjakan dan menuruti segala keinginan anak. Anak-anak dari orang tua yang permisif sering kali tidak mematuhi, tidak menghormati, kurang percaya diri, tidak bertanggung jawab, dan secara umum tidak mematuhi kekuasaan.
Dari uraian di atas dapat ditarik kesimpulan bahwa pola asuh orang tua adalah cara mengasuh dengan metode disiplin orang tua dalam berhubungan dengan anaknya dengan tujuan membentuk watak serta kepribadian dan memberi nilai-nilai bagi anak untuk dapat menyesuaikan diri dengan lingkungan sekitar.

d. Indikator-Indikator Pola Asuh 
Menurut Mulyani (2015) beberapa indicator pola asuh yaitu:
1) Indicator pola asuh otoriter
a) Penerapan peraturan secara ketat terhadap anak
b) Keinginan untuk selalu dipatuhi
c) Pemberian hukuman tanpa kompromi
d) Tidak memberikan kesempatan berpendapat
2) Indicator pola asuh demokratis
a) Kebebasan mengemukakan pendapat dengan orang tua
b) Sikap terbuka antara orang tua dan anak
c) Pelaksanaan peraturan dilakukan secara terbuka
d) Control dan pengawasan orang tua terhadap anak
3) Indicator pola asuh permisif
a) Control terhadap anak lemah atau sangat longgar
b) Komunikasi sangat bergantung pada anak
c) Hukman atau konsekuensi perilaku tergantung pada anak
d) Disiplin terhadap anak sangat longgar, orang tua bersikap bebas. 
Cara pengukuran Pola Asuh yaitu menggunakan  kuesioner yang dibuat oleh Sri Lestari Handayani (2010) digunakan oleh Herna Febriani Zebua (2018) yang telah dimodifikasi. Kuesioner terdiri dari 18 pernyataan. Tiap item pernyataan dinilai menggunakan jenis skala Likert dengan nilai Tidak Pernah (TP) nilai 1, Jarang (JR) nilai 2, Kadang-kadang (KD) nilai 3, Sering (SR) nilai 4, Selalu (SL) nilai 5. Misalnya skor untuk pola asuh otoriter adalah 30, skor demokratis 24, dan permisif 20, maka pola asuh responden adalah dominan otoriter, begitu seterusnya. Tetapi jika jumlah skor untuk  ketiga  pola asuh mempunyai skor yang sama maka pola asuh yang diterapkan responden kepada anaknya lebih dari satu tipe pola asuh.

2. Konsep Orang Tua 
a. Pengertian Orang Tua
Orang tua adalah ikatan batin antara seorang pria dengan seorang wanitasebagai suami istri dengan tujuan membentuk keluarga yang bahagia dan sejahtera. Orang tua adalah arsitek keluarga merencanakan dan mengarahkan perkembangan keluarga. Ibu dan ayah menumbuhkan dan mengembangkan tugas orang tua mereka dalam tuntunan-tuntunan yang berubah terus menerus dan tugas-tugas dari orang yang terus tumbuh, keluarga secara menyeluruh dan mereka sendiri (Ferdinan, 2014).
Menurut Efendi (2015) menjelaskan, orang tua dibagi menjadi dua yaitu ayah dan ibu. Ayah adalah suami dan ayah dari anak-anaknya, bertugas sebagai pencari nafkah, pelindung dan pemberi rasa aman, sebagai kepala keluarga, sebagai anggota dan kelompok anggota socialnya dan serta anggota masyarakat dan lingkunganya. Dalam keluarga ibu sebagai pengambil makna utama dari menentukan tindakan dalam pembuatan keputusan menyangkut kesehatan.
b. Tugas-tugas orang tua
Menurut Suherman, (2006) dalam Anindya, (2017) tugas orang tua adalah :
1. Memberikan Perhatian Dan Terlibat Dalam Social Anak
Bahwa seorang otang tua harus dapat ikut serta mendampingi anak pada saat mereka berhubngan dengan anak lain, berikan perhatian yang khusus supaya anak dapat menjalin hubungan social yang baik.
2. Memberikan Contoh Social Yang Baik Untuk Membentuk Prilaku Social Pada Anak
seorang orang tua harus dapat memberikan contoh perilaku social yang baik seperti saling bekerja sama, ramah tamah, dll. Sehingga dalam bersosialisasi anak akan bersikap sesuai dengan apa yang di ajarkan oleh orang tuanya.
3. Menerapkan Batas-Batas Yang Jelas Mana Perilaku Yang Boleh Dan Tidak
Orang tua harus dapat menjelaskan pada anaknya tentang perilaku yang boleh dan tidak boleh dilakukan. Dengan demikian anak dapat membedakan antara perilaku social yang baik dan tidak baik, ketika anak itu bergaul dengan anak lainya.

4. Tidak Membandingkan Dengan Anak Lainya
Dalam kehidupan sehari-hari setiap anak berdeda perilakunya dan sifatnya, tergantung dari pendidikan dan contoh perilaku yang diberikan terutama oleh orang tuanya, sehingga anak tersebut memiliki yang tidak sama dengan anak lain, dan seorang orang tua tidak boleh membandingkan dengan anak lainya. Hal tersebut dapat menjadikan seseorang anak akan merasa sedih dan tidak percaya diri.
5. Tidak Bersifat Otoriter
Seorang anak tidak suka jika ditekan dan terlalu dipaksa untuk melakukan sesuatu karena pada usian prasekolah anak lebih senang jika diberi kebebasan terutama dalam hal berinteraksi dengan anak lain atau bermain dengan eman sebayanya.
6. Memberikan Rasa Kasih Sayang Dan Rasa Aman
Selama masih anak-anak sangat membutuhkan rasa kasih sayang dan rasa aman yang khususnya dari seorang ibu, supaya anak tidak merasa kekurangan kasih sayang dalam kehidupanya. Sehingga anak akan tumbuh lebih dewasa.
7. Memberikan Kesempatan Untuk Bergaul Dengan Anak-Anak Lainya.
Pada saat anak berada disekolah seorang orang tua harus dapat memberikan kesempatan pada anak untuk bergaul dengan anak-anak lainya, supaya anak dapat belajar bagaimana bersosialisasi dengan menghargai satu sama lainya.
3. Perilaku sulit makan
a. Definisi sulit makan anak
Perilaku sulit makan adalah perilaku anak yang menolak makan, hanya makan makanan tertentu saja, dan menghabiskan porsi makan dengan lambat bahkan sering tidak menghabiskan porsi makan setiap jam makan (Karaki, 2016).
Perilaku kesulitan makan merupakan fase perilaku makanan yang umum ditemui pada anak. Factor perilaku kesulitan makan yaitu factor keterlibatan anak, factor perilaku makan orang tua, factor penyediaan makanan, dan control makanan (Kesuma, 2015).
b. Gejala Sulit Makan Anak
Judarwanto (2016) mengungkapkan anak sulit makan jika hanya mampu menghabiskan kurang dari 2/3 jumlah makananya sebagai kebutuhan nutrient tidak terpenuhi. Beberapa tampilan klinis kesulitan makan pada anak dapat berupa memuntahkan atau menyembur-nyemburkan makan yang sudah masuk dimulut anak, makan berlama-lama dan memainkan makanan dalam mulut, menepis suapan dari orang tua tidak dikunyah langsung ditelan.
c. Penyebab Sulit Makan
Menurut Sunarjo (2013) faktor yang merupakan penyebab kesulitan makan dapat dibedakan menjadi 3 kelompok yaitu :



a. Faktor Nutrisi
Berdasarkan kemampuan untuk mengkonsumsi makanan, memilih jenis makanan, dan menentukan jumlah makanan, anak-anak dapat dikelompokkan :
a) Konsumer pasif : pada bayi berusia 0-1 tahun
Pada bayi umumnya kesulitan makan karena faktor mekanis berkaitan dengan keterampilan makan biasanya disebabkan oleh cacat atau kelainan bawaan pada mulut dan kelainan neuro motoric. Selain itu dapat juga oleh kekurangan pembinaan/pendidikan makan antara lain: manajemen pemberian ASI yang kurang benar; usia saat pemberian makanan tambahan yang kurang tepat, terlalu dini atau terlambat jadwal pemberian makan yang terlalu ketat; cara pemberian makan yang kurang tepat.
b. Konsumer semi pasif/semi aktif : anak balita 1-5 tahun
Kesulitan makan pada anak balita berupa berkurangnya nafsu makan makin meningkat berkaitan dengan makin meningkatnya interaksi dengan lingkungan, mereka lebih mudah terkena penyakit terutama penyakit infeksi baik yang akut maupun yang menahun, infestasi cacing, dan sebagainya.
c. Konsumer aktif : anak sekolah dan remaja 6-18 tahun
Pada usia ini berkurangnya nafsu makan disamping karena sakit juga oleh karena faktor lain misalnya waktu/kesempatan untuk makan karena kesibukan belajar atau bermain dan faktor kejiwaan. Kesulitan makan karena faktor kejiwaan biasanya pada anak gadis usia sekitar 10-12 tahun sesuai dengan awal masa remaja. Kesulitan makan mungkin mereka lakukan dengan sengaja untuk mengurangi berat badan untuk mencapai penampilan tertentu yang diabaikan. Sebaliknya mungkin terjadi nafsu makan yang berlebihan yang mengakibatkan kelebihan berat yang berlanjut obesitas.
b.	Faktor Penyakit / Kelainan Organik
Berbagai unsur yang terlibat dalam makan yaitu alat pencernaan makanan dari rongga mulut, bibir, gigi, geligi, langit-langit lidah, tenggorokkan ,system saraf, system hormonal, dan enzim-enzim. Maka dari itu bila terdapat kelainan atau penyakit pada unsur organik tersebut pada umumnya akan disertai dengan gangguan atau kesulitan makan, untuk praktisnya di kelompokkan menjadi :
a. Kelainan / penyakit gigi geligi dan unsur lain dalam rongga mulut 
b. Kelainan / penyakit pada bagian lain saluran cerna
c. Penyakit infeksi pada umumnya
a) Akut : infeksi saluran pernafasan
b) Kronis : tuberculosis paru, malaria
c) Penyakit/kelainan non infeksi
d. Penyakit bawaan diluar rongga mulut dan saluran cerna :
a)  Penyakit jantung bawaan,sindroma down
b) Penyakit neuromauskuler : cerebral palsy
c) Penyakit keganasan : tumor willems
d) Penyakit hematologi : anemia,leukemia
e) Penyakit metabolik/endokrin : diabetes mellitus
f) Penyakit kardiovaskuler
c.	Faktor gangguan/kelainan psikologis
a)	Dasar teori motivasi dengan lingkaran motivasinya
Suatu kehendak/keinginan atau kemauan karena ada kebutuhan atau kekurangan yang menimbulkan ketidakseimbangan. Orang membutuhkan makanan selanjutnya muncul perasaan lapar karena di dalam tubuh ada kekurangan zat makanan. Atau sebaliknya seseorang yang di dalam tubuhnya sudah cukup makanan yang baru atau belum lama dimakan, maka tubuh belum membutuhkan makanan dan tidak timbul keinginan makan.
Hal ini sering tidak disadari oleh para ibu atau pengasuh anak, yang memberikan makanan tidak pada saat yang tepat, apalagi dengan tindakan pemaksaan, ditambah dengan kualitas makanan yang tidak enak, misalnya terlalu asin atau pedas dengan cara menyuapi yang terlalu keras, memaksa anak untuk membuka mulut dengan sendok. Hal ini semua menyebabkan kegiatan makan merupakan kegiatan yang tidak menyenangkan.
b)	Pemaksaan untuk memakan atau menelan jenis makanan tertentu yang kebetulan tidak disukai.
Hal ini perlu pendekatan yang tepat dalam melatih anak mau memakan makanan yang mungkin tidak disukai.
c)	Suasana keluarga khususnya sikap dan cara mendidik serta pola interaksi antara orang tua dan anak yang menciptakan suasana emosi yang tidak baik. Tidak tertutup kemungkinan sikap menolak makan sebagai sikap protes terhadap perlakuan orang tua, misalnya cara menyuapi yang terlalu keras, pemaksaan untuk belajar dan sebagainya.
d. Dampak Sulit Makan
Masalah kesulitan makan pada anak dapat berakibat buruk bagi tumbuh kembang anak. Anak dapat mempunyai peluang besar untuk penderita kurang gizi (underweight) karna makanan yang dikonsumsi dalam jumlah yang sedikit sehingga tidak dapat memenuhi kebutuhan nutrisinya.
Menurut Novi (2015) ada beberapa dampak dari kebiasaan malas makan bagi kesehatan anak yaitu : 
a) Anak akan tampak sangat kurus dan mengalami kemunduran pertumbuhan otot yang tampak sangat jelas. Berat badan menjadi berkurang 60% dari berat badan normal anak seusianya.
b) Wajah anak tampak seperti orang tua, muka juga akan tampak keriput dan cekung sebagaimana layaknya wajah orang yang telah tua. Selain itu kepala anak seolah-olah tampak terlalu besar jika dibandingkan dengan kepalanya.
c) Otot tubuh terlihat lemah dan tidak berkembang dengan aik meskipun masih tampak adanya lapisan lemak didaerah kulit.
Pada anak dengan kesulitan makan yang berlangsung lama akan berdampak pada tubuh kembangnya. Gejala yang timbul tergantung dari jenis dan jumlah zat gizi yang kurang. Bila anak hanya menyukai makanan tertentu saja misalkan buah atau sayur akan terjadi defisiensi vitamin A. bila hanya mau minum susu saja akan terjadi defisiensi besi. Bila kekurangan kalori dan protein akan terjadi kekurangan energy dan protein (Sunarjo, 2014).
Cara pengukuran perilaku sulit makan yaitu menggunakan kuesioner yang dibuat oleh Sri Lestari Handayani (2010) dan digunakan oleh Herna Febriani Zebua (2018) yang telah dimodifikasi. Kuesioner terdiri dari 10 pernyataan. Tiap item pernyataan dinilai menggunakan jenis skala Likert dengan nilai Tidak Pernah (TP) nilai 1, Jarang (JR) nilai 2, Kadang-kadang (KD) nilai 3, Sering (SR) nilai 4, Selalu (SL) nilai 5. Nilai tertinggi adalah 50 dan terendah adalah 10, maka rentangnya adalah 40. Banyak tingkatan perilakunya yaitu tinggi dengan nilai (50) dan rendah (10).
4. Anak Prasekolah
a. Pengertian 
Anak usia prasekolah adalah anak yang berusia 3-6 tahun. Di Indonesia biasanya untuk usia 3 tahun dia dikelompok bermain sedangkan pada usia 4-6 tahun biasanya mereka mengikuti program Taman Kanak-Kanak. Anak usia prasekolah adalah anak-anak yang menyempurnakan penguasaan terhada tubuh meraka dan masa cemas menunggu awal pendidikan formal (risky, 2015).
b. Ciri Umum Pra Sekolah
Menurut Snowman & Pieget (2016) ciri-ciri anak usia prasekolah meliputi aspek fisik, social, kognitif dan emosional anak.
1) Ciri Fisik Anak Usia Pra Sekolah
Anak usia pra sekolah umumnya sangat aktif. Mereka elah memiliki penguasaan terhadap tubuhnya dan sangat menyukai kegiatan yang dilakukan diri sendiri. Setelah anak bnyak melakukan kegiatan anak membutuhkan istirahat yang cukup. Otot-otot anak usia prasekolah lebih berkemang dari control terhadap jari dan tangan. Anak masih merasa sulit jika harus memfokuskan pandagannya pada objek-objek kecil ukuranya, itulah sebabnya kordinasi tangan dan matanya masih kurang sempurna. Rata-rata kenaikan badan pertahun sekitar 16,7-18,7 kg dan tinggi sekitar 103-110 cm, mulai terjadi erupsi gigi permanen.
2) Ciri Social Anak Usia Pra Sekolah
Anak usia pra sekolah biasanya mudah bersosialisi dengan orang sekitarnya. Kelompok bermainya cenderung kecil dan tidak terlalu terorganisasi dengan baik sehingga cepat berganti-ganti. Anak menjadi mandiri, agresif secara fisik dan verbal, bermain secara asosiatif dan mengeksplorasi seksualitas.
3) Ciri Kognitif Anak Usia Pra Sekolah
Biasanya anak mulai memiliki perspektif yang berbeda dengan orang lain yang berbeda disekitarnya. Orang tua sering menganggap periode ini sebagai masa sulit karena anak mulai sulit diatur bisa disebut bandel, suka membantah dan banyak bertanya. Anak mengembangkan keterampilan menggambar dan berbahasa, namun egois dan tak dapat mengerti penalaran logika.
4) Ciri Emosional Anak Usia Pra Sekolah
Anak prasekolah cenderung mengekspresikan emosinya dengan bebas dan terbuka. Sikap marah, sedih, takut, iri hati, cemburu, ingin tahu, dan gembira sering diperlihatkan.



c. Perkembangan Kognitif
Menurut (Pieget dalam Vella, 2016) perkembangan anak usia prasekolah maih masuk tahap praoprasional. Yang ditandai dengan adanya pemakaian kata-kata lebih awal manipilasi simbol-simbol yang menggambarkan objek atau benda dan keterkaitan atau hubungan antara mereka. Selain itu juga ditandai dengan beberapa hal: egosintrisme, ketidak matangan pikiran/ide/gagasan tentang sebab-sebab dunia fisik. Kebingungan antar symbol atau objek yang mereka wakili, kemampuan untuk focus pada satu dimensi pada satu waktu dan kebingungan tentang identitas orang dan objek.
d. Perkembangan Bahasa Usia Pra Sekolah
1. Anak usia 3 tahun dapat mengatakan 900 kata, menggunakan tiga sampai empat kalimat dan berbicara dengan tidak putu-putus (ceriwis).
2. Anak usia 4 tahun dapat mengatakan 1500 kata, menceritakan cerita yang berlebihan dan menyanyikan lagu yang sederhana.
3. Anak usia 5 tahun dapat mengatakan 2100 kata, mengetahi empat warna atau lebih, nama-nama hari dalam seminggu dan nama bulan.
e. Perkembangan Psikososial
Menurut (Erikson dalam Vella, 2016) anak usia prasekolah berada pada tahap ketiga, inisiatif vs kesalahan, tahap yang di awali pada anak saat usia 4-5 tahun (preschool age). Antar usia 3-6 tahun anak mengalami krisis psiko sosisal yang diinisialkan sebagai inisiatif rawan rasa bersalah (inisiative vs guilt). Pada usia ini, anak usia normal telah menguasai rasa inisiatif. Mereka dalah pembelajar yang enerjik, antusiasme, pengganggu dengan imajinasi yang aktif perkembangan rasa bersalah terjadi pada saat anak di buat merasa bahwa imajinasinya tidak dapat diterima. mereka mulai menggunakan alasan sederhana dan dapat ditoleransi terhadap keterlambatan pemuasan dalam periode yang sama.
f. Perkembangan Moral
Menurut (Kohlberg dalam Anindya 2017) anak usia prasekolah berada pada tahap pre konvesional pada tahap perkembangan moral yang berlangsung sampai 10 tahun. Pada fase ini, kesadaran timbul dan penekananya kontror eksternal. Statandar moral anak berada pada orang lain dan ia mengobservasi mreka untuk menghindari hukuman.
g. Tugas Perkembangan Usia Pra Sekolah
Pada masa usia prasekolah mereka berada pada masa kanak-kanak awal. Periode dimana anak-anak akan menghadapi periode sekolah, dicirikan dengan aktivitas yang tinggi dan penemuan-penemuan. Periode ini merupakan saat perkembangan fisik dan kepribadian yang besar. Perkembangan motoric berlangsung terus-menerus. Pada usia ini anak membutuhkan hubungan social yang luas. Mempelajari standar peran, memperoleh control dan penguasaan diri, semakin menyadari sifat ketergantugan dan kemandirian, dan mulai membentuk konsep diri (Vella, 2016).

B. Penelitian Terkait
Penelitian yang dilakukan oleh Loka dkk tentang Hubungan Pola Pemberian Makan Dengan Perilaku Sulit Makan Pada Anak Usia Prasekolah (2018) di TK Arrahmatul Abadiyyah Kelurahan Alalak Selatan Banjarmasin Terdapat Hubungan Antara Pola Pemberian Makan Dengan Perilaku Sulit Makan Pada Anak Usia Prasekolah (3-6 Tahun). Dengan pola pemberian makan baik yaitu ibu yang sangat baik dalam mengatur frekuensi makan anak dengan presentase 62,5% dan anak yang tidak dipaksa untuk makan tidak mengalami sulit makan dengan presentase 59,4%.
Penelitian yang dilakukan oleh Wuri Utami dkk (2017) tentang Hubungan Pola Asuh Orang Tua Dengan Perkembangan Psikososial Anak Usia Prasekolah Di Tk Pertiwi 1 Desa Purbowangi Kecamatan Buayan Kabupaten Kebumen. Ada hubungan tipe pola asuh orang tua dengan perkembangan psikososial anak usia prasekolah. Tipe Pola Asuh Orang Tua di TK Pertiwi I Desa Purbowangi Kecamatan Buayan Kabupaten Kebumen didapatkan sebanyak 35 responden (50%) demokratis. Perkembangan Psikososial Anak Usia  Prasekolah Di TK Pertiwi I yaitu sebanyak 44 responden (62.9%) perkembangan psikososial baik.
Penelitian yang dilakukan oleh Aristiana Kesuma dkk (2015) tentang Factor Factor Yang Berhubungan Dengan Perilaku Kesulitan Makan Anak Usia Prasekolah di PAUD Terpadu Pertiwi Dharma Wanita Persatuan (DWP) Setda Pekanbaru. Diketahui adanya hubungan antara keterlibatan anak dengan perilaku kesulitan makan anak prasekolah dengan factor keterlibatan anak, faktor perilaku makan orangtua, faktor penyediaan makanan dan kontrol makanan.
Hasil penelitian yang telah dilakukan tentang Hubungan Pola Asuh Orang Tua Dengan Perilaku Sulit Makan Pada Anak Usia Prasekolah di desa sindang garut. Diketahui ada hubungan antara pola asuh orang tua dengan perilaku sulit makan anak usia prasekolah. Tipe pola asuh orang tua di desa sindang garut mayoritas menerapkan pola asuh permisif didapatkan sebanyak 17 responden (56,7%). Dengan perilaku sulit makan rendah sebanyak 14 responden (46,7%).













C. Kerangka Teori
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Gambar 2.1 kerangka Teori
Sumber : Notoatmodjo (2010), Sunarjo (2013)









D. Kerangka Konsep
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Gambar 2.2 : Kerangka Konsep


E. Hipotesis
Ha : Ada Hubungan Pola Asuh Orang Tua Dengan Perilaku Sulit Makan Pada Anak Usia Pra Sekolah Di Desa Sindang Garut Kecamatan Way Lima  Kabupaten Pesawaran Tahun 2020. 

