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Kami berharap buku ini dapat dipergunakan oleh semua pibal 
baik petugas kesehatan. pemegang kebijakan. dan penderita perawaka 
pendek. Sehingga kewaspadaan dan pengelolaan penderita dengan perawakan pendek dapat lebih baik di masa mendatang. Kami Juga 

mengucapkan terima kasih kepada para penulis buku ini. 

Surabaya, 25 Mei 2016 

Muhammad Eaizi, dr., SpA(k) 
Ketua Panitia 
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PATOFSIOLOGI PERAWAKAN PENDEK 

Iwna Rahma Andriani, Nur Rochmah, Muhammad Faizi, Netty Harjantien 
Departemen SMF llmu Kesehatan Anak Fakultas Kedokteran Universitas irlangga RSUD Dr: Soetomo Surabava 

PENDAHULUAN 
Perawakan pendek merupakan suatu terminologi untuk tinggi badan 

vang berada dibawah persentil 3 atau -2 SD pada kurva pertumbuhan 
yang berlaku pada populasi tersebut (rerata untuk usia, jenis kelamin 
dan ras-nya). Pertumbuhan normal akan menggambarkan keadaan 
kesehatan anak tersebut. Tujuan dari evaluasi perawakan pendek pada 
seorang anak adalah untuk menilai proses pertumbuhan dengan cara 
menilai pola pertumbuhannya. Analisis dan pemeriksaaan fisik yang 

cermat dapat membantu untuk mengidentifikasi dan membedakan 
etiologi perawakan pendek merupakan proses patologis atau masih 
merupakan proses fisiologis (variasi normal). Penegakan diagnosis 
perawakan pendek yang tepat memungkinkan dilakukannya intervensi 
terapi dini dan hasil yang maksimal. 

VARIASI NORMAL 
Perawakan pendek yang dikategorikan sebagaivariasinormal adalah 

perawakan pendck familial (familial short satwe) dan constitutional 
delay of growth and puberty. 



FISIOLOGI PERTUMBUHAN 

Inwina Rahma Andriani, Nur Rochmah, Muhammad Faizi, Netty Harjantien EP 

Departemen / SMF llmu Kesehatan Anak 
FK Universitas Airlangga / RSUD Dr Soetomo Surabaya 

PENDAHULUAN 

Pertumbuhan merupakan proses yang kompleks dan merupakan 
interaksi dari faktor genetik, sistem endokrin, status gizi dan 

Iingkungan. Gangguan pada salah satunya berpotensi menyebabkan 

defisit pertumbuhan yang signifikan dan mengakibatkan terJadinya 

perawakan pendek. Pola pertumbuhan seorang anak merupakan salah 

satu indikator dari kesehatannya secara umum. Namun, mungkin sulit 

untuk membedakan antara pertumbuhan normal dan abnormal. 

Faktor terpenting dalam mengevaluasi pertumbuhan seorang anak 

adalah menentukan kecepatan pertumbuhan (terlepas dari tinggi akhir). 

Metode paling sederhana untuk mengidentifikasi apakah kecepatan 

pertumbuhan normal sesuai usia adalah dengan cara mengamati apakah 

tinggi anak menyimpang garis persentil pada kurva pertumbuhan 

linear. Selain kecepatan pertumbuhan, pertimbangan "inggi akhir" juga 

merupakan faktor penting. 

Seorang anak dikatakan pendek apabila tinggi badannya berada 

Kurang dari persentil 3 atau -2 SD dari rerata untuk usia, jenis kelamin 

dan ctnik (ras)nva. Definisi lain dipengaruhi oleh lingkungan atau 

pandang masyarakat, seperti "terpendek diantara teman seusianva":. 
atau cara 
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PENDEKATAN DIAGNOSTIK DAN 
TATALAKSANA PERAWAKAN PENDEK 

ANAK DAN REMAJA 

Muhammad Faizi, Irwina Rahma Andriani, Nur Rochmah, Netty Harjantien EP 

Departemen/SMF llmu Kesehatan Anak Fakultas Kedokteran Universitas Airlangga 

RSUD Dr: Soetomo Surabaya 

PENDAHULUAN 

Perawakan pendek didefinisikan sebagai tinggi badan kurang dari -

2 standar deviasi (SD) dari rerata tinggi badan menurut usia kronologis 

dan jenis kelamin dari populasi asal individu. 

Penyebab terbanyak perawakan pendek pada 2-3 tahun pertama 

adalah perawakan pendek familial dan konstitusional yang sebenarnya 

merupakan varian normal non-patologis. Tujuan evaluasi anak 

perawakan pendek adalah menentukan apakah perawakan pendek 

tersebut merupakan perawakan pendek patologis seperti sindrom 

Turner. kelainan hormonal, atau penyakit sistemik lainnya. 

Dengan pemeriksaan yang cermat, evaluasi perawakan pendek 

dapat menentukan derajat berat ringan perawakan pendek dan trayek/ 

Iintasan pertumbuhan seseorang untuk menentukan jenis intervensi yang 

sesuai. Beberapa hal dasar dari evaluasi pertumbuhan dapat dilakukan 

di klinik dengan fasilitas dasar yang tidak terlalu canggih (misal: alat 

pengukur tinggi/berat badan dan kurva pertumbuhan): pemeriksaan 

rutin antropometri dan penghitungan laju pertumbuhan sudah dapat 

Tata Laksana Dasar Perawakan Pendek pada Anak 23 
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