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RlNGKASAN 

Usia 0 sampai 5 tahuo merupakan masa "Golden Age", sehingga sangat 
penting untuk memperhatikan tumbuh kembang anak agar terdeteksi sedini 
mungkin apabila terjadi kelainan. Gangguan Perkembangan di Indonesia 
sebanyak O,4juta (16%) dan gangguan pcrtumbuhan B8IV Undenveight 19,6%, 
TB/U yang mengalami stunting (pendek) sebesar 37,2% dan berdasarkan BBrrs 
yang sangat kurus sebesar 5,3% dan gem uk sebesar J 1,9% (Riskesdas,2013). Gizi 
menjadi pengaruh yang paling dominan dalam pertumbuhan anak sampai umur 12 
bulan (Moersintowarti, 2008). Makanan pertama, utama dan terbaik bagi hayi 
yang bersifat alamiah yaitu Air Susu Ihu (ASI). Pada tahuo 2013 cakupan ASl 
eksklusif di Puskesmas Mojolaban sebesar 49,1% yang semakin menurun pada 
tahun 2014 sebesar 40,12%. Tujuan penelitian ini adalah untuk mcngetahui 
hubungan pemberian ASI eksklusifterhadap tumbuh kembang bayi usia 6 bulan. 

Penelitian ini menggunakan metode anali tik Cross Sectional. Populasi 
dalam penelitian ini adalah bayi usia 6 bulan yang tinggal di wi layah Puskesmas 
Mojolaban Kabupaten Sukoharjo yang terdaf'tar di Posyandu. Sam pel pada 
penelitian ini adalah seluruh bayi usia 6 bulan pada saat penelitian dilakukan. 
Pengambilan sampel menggunakan TOlal Sampling. Besar sam pel adalah 78 
responden. Variabel bebas adalah pemberian ASI eksklusifdan non ASI eksklusif. 
Sedangkan, variabel terikat tumbuh kembang. Instrumen yang digunakan lembar 
wawancara dan KPSP. Sumber data didapat dari wawancara, buku KIA dan hasil 
pemeriksaan. Analisis data menggunakan Chi Square dengan a=0,05. 

Hasil penelitian diketahui bahwa 56,4% bayi diberi ASI eksklusif 
selama 6 bulan. Karakteristik orang tua, mayoritas orang tua mcmiliki pendidikan 
terakhir SMAlsederajat yaitu ayah (61 ,5%) dan ibu (47,4%). Seratus persen ayah 
memiliki status bekerja dan sebagian besar ibu (71,8%) tidak bekerja. 
Karakteristik bayi, 51 ,3% mempunyai jenis kelamin laki-Iaki. Sebagian besar 
memiliki 1 saudara kandung sehesar 46,2%. Keikutsertaan dalam kegiatan 
posyandu mayoritas 5-6 kali selama 6 bulan sebesar 89,8%. Pertumbuhan bayi 
usia 6 bulan 48,7% memiliki penambahan BB yang tidak sesuai, 24,4% bayi 
dinyatakan tidak tumbuh. Berdasarkan status gizi bayi sebesar 12,9% mengalami 
gizi burukikurang, 12,8% mengalami sangat pendeklpendek dan 8,9% mcngalami 
sangat kuruslkurus. Perkembangan bayi sebesar 3,8% mengalami perkembangan 
meragukan. Ana li sis Chi Sqllare antara ASI eksklusif terhadap penambahan BS 
(p~O,475), status pertumbuhan (p~O, 1 41), status gizi BBIU (0,093) , PBIU 
(0, I 000) dan perkcmbangan (p=0,577). Schingga p > a yang berarti HO diterima 
artinya tidak ada hubungan antara AS} eksklusifterhadap penambahan BB, status 
pertumbuhan, status gizi BBru dan PBru scrta perkembangan bayi usia 6 bulan. 
Sedangkan, anal isis ASI eksklusif tcrhadap status gizi berdasar BBIPB diperoleh 
p (0,047)< a (0,05) berarti HO ditolak artinya ada hubungan antara ASI eksklusif 
terhadap status gizi BBIPB bayi usia 6 bulan. Analisis antara pekerjaan ayah dan 
ibu dengan scnlUa indeks pertumbuhan dan perkembangan di pcroleh p>a 
sehingga HO diterima artinya tidak ada hubungan antara pekerjaan ayah dan ibu 
dengan tumbuh kembang bayi usia 6 bulan. Scdangkan anaisis pendidikan ayah 
dan ibu terhadap semua indeks pel1umbuhan dan perkembangan, hanya 
pendidikan ibu dengan status gizi BB/U yang diperoleh p (0,037) < a (0,05) 
sehingga HO ditolak berarti ada hubungan antara pendidikan ibu dengan status 
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giZI BBIU bayi usia 6 bulan. Anal isis karakteristik bayi (jenis keJamin, jumlah 
saudara dan frekuensi mengikuti posyandu) dengan semua indeks pertumbuhan 
dan perkembangan diperoleh p > a sehingga HO diterima berarti tidak ada 
hubungz.n antara jenis kelamin, jumlah saudara dan frekuensi mengikuti posyandu 
terhadap tumbuh kembang bayi usia 6 bulan. 

Kesimpulan dari penelitian ini bahwa 56,4% bayi diberi ASl eksklusif. 
48,7% memiliki penambahan BB yang tidak sesuai, 24,4% bayi dinyatakan tidak 
tumbuh. Berdasarkan status glZI bayi sebesar 12,9% mengalami glZI 
buruk/kurang, 12,8% mengaiami sangat pendeklpendek dan 8,9% mengalami 
sangat kuruslkurus. Perkembangan bayi sebesar 3,8% mengaJami perkembangan 
meragukan. Ada hubungan antara ASI eksklusif dengan status gizi BBIPB bayi 
usia 6 bulan. Ada hubungan antara pendidikan ibu dengan status gizi BB/u bayi 
usia 6 bulan. Tidak ada hubungan pekerjaan orang tua terhadap tumbuh kern bang 
bayi usia 6 bulan. Tidak ada hubungan antara ASl eksklusif dengan penambahan 
BB, status perturnbuhan dan status gizi indeks BBIU serta PBIU serta 
perkembangan bayi usia 6 bulan. Tidak ada hubungan antara karakteristik orang 
tua (pekerjaan dan pendidikan) dan bayi (jenis kelamin, keikutsertaan posyandu 
dan jumlah saudara) terhadap turnbuh kembang bayi usia 6 bulan. 
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ABSTRACT 

Back ground .- The illfililts has a process of growth and development lllat is 
affected by several file/ors. Parents, baby characteristic and also n/ltrition are 
environmental Jactors that can affect growth and development. Nutrition is the 
most dominant influence in growth of children up [0 age J 2 months. The WHO 
recommends e;xcfusive breast/ceding for the first 6 mOlllhs and added 
complementary foods after 6 months. The aim of [his research is to ana/ize the 
relation between breast/ceding practice, parents and baby characteristics with 
growth and development 6 mOIll/zS infants. 
Method : This was a cross sectional. analilYc study conducted in Puskesmas 
Mojolaban Sukoharjo Center of Java, during April-May 2016. Inclusion criteria 
were infants 6 months of age, infants born at term, had normal birth weight 
(2500-3900 g). Using a detailed quesionnaire sheet research ill instrumentz. Data 
analysis use chi-square. 
Result : This study showed 78 samples. Samples were exclusively breas~reedillg is 
56.4%. From growth of babies, 51.3% had weight gain is not appropriate. Babies 
have status not grow 24.4%. Maternal education is significant releted to 
nutritional status of weight for age (p = 0,037, OR = 6,074). Breastfeeding 
significant releted to nutrition StatllS of weight for height (p =0,047). 
COllclusion : There is a significant between breastfeeding on the lIutritional 
status index of weight for height. There is significant between maternal education 
and nutrition status index of weight for age. 
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PENDAliULUA ' 

J. t Latar Belakang 

Tumbuh kcmbang mencakup 2 pcristiwa yaitu pertumbuhan dan 

perkembangan yang sifatnya berbeda namun saling berkaitan dan sui it 

dipisahkan (Soetjiningsih, 2012). Usia dini tcrjadi peningkatan pcrtumbuhan 

dan perkembangan yang sangat pesat yaitu dan 0 sampai 5 tahun. Masa in i 

sering disebut fase "Golden Age", schingga sangat penting untuk 

mempcrhatikan tumbuh kembang anak agar tcrdeteksi scdini l11ungkin apabila 

terjadi kelainan (Nutrisiani, 2010). 

Gangguan perkcmbangan di Indonesia sebanyak 0,4 juta (16%) baik 

gangguan pada perkembangan motorik. gangguan pendcngaran, kecerdasan 

kurang dan kctcrlambatan bicara, sedangkan gangguan pertumbuhan di 

Indonesia berdasarkan Berat Badan (BB)/Umur (U) yang mengalami 

Underweight sebesar 19,6% dim ana target MDOs 20 15 sebesar 15,5%, 

berdasar Tinggi Badan (TB)/Umur (U) yang mengalami stunting (pendek) 

sebesar 37,2% dan berdasarkan BBfTS yang sangat kurus sebesar 5,3% dan 

gemuk sebesar 11,9% (Riskesdas, 2013). 

Keluarga adalah lingkungan pertama kali dikenal oleh anak. 

Karak-teristik orang tua mempunyai peranan penting terhadap terjadinya kasus 

gizi kurang pada balita. Pendidikan orang tua merupakan salah satu faktor 

yang penting dalam tumbuh kembang anak. Karena dengan pendidikan yang 

baik, maka orang lua dapat menerima segala infonnasi dari luar terutama 

tentang tumbuh kcmbang anak yang baik. Status pekerjaan orang tua 
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berhubungan clengan kesempatan orang tua daiam mcmberikan stimulasi 

tcrhadap pcrkcmbangan dan mcmcnuhi kcbutuhan dasar balita uotuk 

pertumbuhan, dim ana ibu yang bekerja mengurangi kesempatann ya uotuk 

memberikan stimulasi terhadap perkembangan balita (Susanti, 2009). 

Karakteristik bayi juga merupakan faktor yang mempengaruhi tumbuh 

kcmbangnya. Jenis kelamin mempcngaruhi perbedaan pertumbuhan fisik dan 

motorik (Soetjiningsih,2012). Jumlah saudara yang dimiliki oleh anak juga 

mempengaruhi tumbuh kembangnya. Menurut Almatsier (2004), keluarga/ihu 

yang mempunyai banyak anak akan menimbulkan ban yak masalah bagi 

keluarga terschut, jika penghasilan tidak mencukupi kebutuhan. KcluargaJihu 

yang mempunyai ban yak anak juga menyebabkan terbaginya kasih sayang 

dan perhatian yang tidak merata pada setiap anak (Nia AD, 2011). Perawatan 

kesehatan yang rutin untuk dilakukan setiap bulan yaitu posyandu. Perawatan 

kesehatan anak merupakan salah satu bentuk pol a asuh yang dilakukan oleh 

orang tua untuk memelihara kesehatan anak agar dapat tumbuh dan 

berkembang dengan baik. Dampak yang dialami baiita jika anak tidak aktif 

dalam kegiatan posyandu yaitu orang tua kurang/tidak mendapatkan 

penyuluhan kesehatan tentang pertumbuhan balita yang nonnal, tidak 

mendapatkan vitamin A untuk kesehatan mata anak dan orang tua tidak 

mendapatkan pemberian dan penyuluhan tentang makanan tambahan (PMT). 

Dengan aktif dalam kcgiatan posyandu ibu balita dapat memantau tumbuh 

kembang balitanya (Depke, RI, 2007). 

Gizi menjadi pengaruh yang paling dominan dalam pertumbuhan anak 

sarnpai umur 12 bulan (Mocrs intowarti , 2008). Makanan pertama, utama dan 
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terbaik bagi bayi yang bersifat alamiah yailu Air Susu thu (ASl). ASl 

mengandung scmua gizi penting yang diperlukan oleh bayi uotuk tumbuh 

kembangnya (Prasetyono, 2012). Energi dan nutrisi yang dibutuhkan olch 

bayi selama 6 bulan pertama seluruhnya terkandung dalam AS I, sehingga 

pedoman intemasional menganjurkan pembcrian AS! eksklusif selama 6 

bulan pertama. Hal ini didasarkan pada bukti ilmiah tentang manfaat AS I bagi 

daya tahan tubuh bayi, pertumbuhan dan perkembangan. Bayi yang tidak 

diberi ASl sceara eksklusif mempunyai rcsiko lebih banyak terkena penyakit. 

Mcnunda pemberian makanan padat dan mcmpcrpanjang pemberian ASl 

ekskusif kepada bayi dapat mengurangi insiden terjadinya alergi makanan 

(prasetyono, 2012). 

Penelitian dan Yuantini (2013) yang dilakukan di Kecamatan Wates 

Yogyakarta pada bayi usia 6 bulan, bayi yang mendapatkan AS) eksklusif 

yang mempunyai pcrtumbuhan baik sebesar 73,3% dan perkembangan 

nonnal sebesar 73,3%. Sedangkan bayi yang tidak mendapatkan AS) 

eksklusif yang mcmpunyal pertumbuhan baik scbcsar 40% dan 

pcrkembangan nonnal sebesar 53,5%. Serta, peneli tian dari Maslahah (20 10) 

yang dilakukan di Surakarta menyatakan bahwa aoak yang mengkonsumsi 

AS) 4,2 kali Icb ih besar memiliki IQ cerdas daripada yang mcngkonsumsi 

susu fonnula. 

Berdasarkan Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas) 2013, angka 

pembcrian AS) eksklusif pada bayi berumur 6 bulan hanya mencapai angka 

30,2%. Provinsi Jawa Tcngah pada tahun 20 12 ASJ eksklusif baru mencapai 

25,7%. Kabupaten Sukoharjo merupakan salah satu kabupatcn yang 
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mempunyai cakupan ASI eks:":lusif yang rcndah pada tahun 2013 yaitu 

sebesar 58,3%. Puskesmas di wilayah Kabupaten Sukoharjo yang memiliki 

cakupan AS! eksklusif rendah salah satunya puskesmas Mojolaban. Pada 

tahun 2013 cakupan ASI eksklusif di Puskesmas Mojolaban sebesar 49, 1% 

yang semakin menurun pada tahun 20 14 sebesar 40,12%. 

Berdasarkan Profil Kesehatan Kabupaten Sukoharjo tahun 2013 di 

Puskesmas Mojolaban j umlah balita 7.084 balita. Jumlah balita yang 

ditimbang hanya 4.582 dengan prosentase DIS sebesar 64,68% yang 

mcrupakan pencapaian yang paling rendah di Kabupaten Sukoharjo. Balita 

dcngan gizi lebih sebesar 113 (2,47%) dan dengan gizi kurang sebesar 280 

(6,1 J%) serta gizi buruk sebesar 39 (0,85%). Gangguan tumbuh kembang 

tahuo 20 13 aoak mengalami peningkatan 15,52% di Kabupaten Sukoharjo 

(Nofitasari, 20 14). Setelah meJakukan studi pendahuluan di Puskesmas 

Mojolaban pada bulan Juli yang mengalami gangguan tumbuh kembang 

sebanyak 24 anak dengan 19 anak mengalami gangguan pertumbuhan dan 5 

anak yang mengalami gangguan perkembangan. Data terakhir pada bulan 

Juli jumlah balita sebanyak 6737 anak hanya 1395 anak atau sekitar 20,70% 

balita yang dilakukan Deteksi Dini Tumbuh Kembang (DDTK). DaTi data 

tersebut mcnunjukkan masih sangat jauh dengan target cakupan nasional 

yang sebesar 80%. 

Asuhan pada bayi dan balita merupakan salah satu kompctensi bidan. 

Bidan mempunyai orientasi pada tindakan promoti f dan prcvcntif. Upaya 

promotif untuk meningkatkan pengetahuan orang tualmasyarakat mengenai 

AS! eksklusi f dan tumbuh kembang anak. Upaya preventif dalam masalah 
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tumbuh kcmbang meningkatkan skrining yang dilakukan uotuk mendeteksi 

masalah kelainan pada anak sedini mUDgkin. Sesuai dengan Pennenkes Rl 

No. 1464IMenkeslPerlXl2010 tahuo 2010 pasal 13 ayal 1, bidan mempunyai 

kcwcnangan uotuk melakukan pernantauan tumbuh kembang bayi , baJita, 

anak pra sekolah dan anak sckoJah. 

Berdasarkan latar belakang di atas, maka peneliti ingin mengetahui 

apakah ada hubungan pcmberian ASI eksklusif dcngan tumbuh kembang bayi 

di Puskesmas Mojolaban, Kabupaten Sukoharjo, Jawa Tengah. 

1.2 Rumusan Masalah 

Apakah ada hubungan ASI eksklusif, karaktcristik orang tua dan bayi 

terhadap tumbuh kembang bayi usia 6 bulan? 

1.3 Tujuan Pcnclitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

Mcngetahui hubungan pemberian AS! eksklusif, karakteristik orang tua 

dan bayi terhadap tumbuh kembang bayi usia 6 bulan. 

1.3.2 Tujuan Khusus 

I. Untuk mengetahui karakteristik orang tua (pekerjaan dan 

pendidikan) dan bayi (jenis kelamin, jumlah saudara dan frekuensi 

mengikuti posyandu) usia 6 bulan di wi layah kerja Puskesmas 

Mojolaban 

2. Untuk mengetahui status pemberian AS l eksklusif pada bayi usia 6 

bulan di wilayah kerja Puskesmas Mojolaban 

3. Untuk mengidentifikasi status pertumbuhan dan pcrkembangan bayi 

usia 6 bulan di wi layah kerja Puskesmas Mojolaban 
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4. Untuk menganalisis hubungan antara ASI eksklusif dengan 

pertumbuhan bayi usia 6 bulan 

5. Untuk menganalisis hubungan antara AS] eksklusif dcngan 

perkembangan bayi usia 6 bulan 

6. Untuk menganalisis hubungan antara karakteristik orang tua 

(pekcrjaan dan pendidikan) dan bayi Genis keiamin, jumlah saudara 

dan frekuensi mengikuti posyandu) dengan tumbuh kern bang bayi 

usia 6 bulan 

1.4 Manfaat Pcnelitian 

1.4.1 Teoritis 

Menambah wawasan tentang hubungan ASI eksklusif, karaktcristik 

orang tua dan bayi terhadap tum huh kembang bayi usia 6 bulan. 

1.4.2 Praktis 

1. Bagi institusi pendidikan 

Dapat dijadikan sebagai bahan pengaJaran mengenat tumhuh 

kembang aoak. 

2 Bagi peJayanan kesehatan 

Dapat digunakan sebagai upaya untuk meningkatkan pelayanan 

kesehatan terutama peningkatan pcmbcrian ASI eksklusif dan 

pemeriksaan tumbuh kembang bayi secara rutin untuk anak yang 

normal maupun yang tidak normal. 
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2.1 Rcsiko Pcncli tian 

Dalam penelitian ini, resiko yang akan diterima oleh responden yakni 

inforrnasi mcngenai data din akan diketahui olch orang Jain. Sehingga untuk 

mencegah hal tcrscbut peneliti akan merahasiakan seluruh hasil peneiitian 

yang didapat dan responden serta hanya memberikan inisial mengenai data 

diri responden. 
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TINJAUAN PUSTAKA 

2. 1 Tumbuh Kcmbang 

2.1.1 Pcngertian T umbuh Kembang 

Tumbuh kembang merupakan proses yang konlinu yang terjadi 

sejak konsepsi dan terus berlangsung sampai dewasa. Istilah tumbuh 

kembang mencakup 2 peri stiwa yang sifatnya berbeda, tetapi saling 

berkaitan dan su lit dipisahkan yaitu pertumbuhan dan perkembangan. 

1. Pertumbuhan (growth) perubahannya bersifat kuantitatif 

(bertambahnya jumlah, ukuran, dimensi pada tingkat sel, organ, 

maupun individu). Pertumbuhan fis ik dinilai dengan ukuran bera! 

(gram, pound, kilogram), ukuran panjang (em, meter dan landa-Ianda 

seks sekunder). 

2. Perkcmbangan (development) perubahannya bersifat kuantitatif dan 

kualitatif. Pcrkembangan merupakan bertambahnya kcmampuan 

struktur dan fungsi tubuh yang lebih kompleks, dalam pola yang 

teratur dan dapat diramalkan, scbagai hasil dari proses 

pcmatanganlmaturitas. 

(Soetjiningsih,2012) 

2.1.2 Ciri-Ciri T umbuh Kcmbang 

Mcnurut Marimbi (2010) ciri-ciri tumbuh kembang yaitu : 

I. Tumbuh kcmbang adalah proses yang kont inu sejak dari konsepsi 

sampai dewasa, yang dipengaruhi olch faktor bawaan dan lingkungan 
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2. Tcrdapat masa pcrcepatan dan masa pcrlambatan, serta laj u tumbuh 

kembang yang berlainan organ-organ 

3. Pol a perkcmbangan aDak adalah sarna pada semua anak, tctapi 

kcccpatannya berbeda antara aDak satu dengan lainnya 

4. Perkembangan erat hUbungannya dcngan maturasi sistem susunan 

safaf 

5. Aktivitas seluruh tuhuh digant i respon individu yang khas 

6. Arah perkembangan aDak adalah sefalok audal 

7. Refleks primitif seperti rcOcks memegang dan berjalan akan 

mcnghilang sebelum gerakan volunter tercapai. 

2.1.3 Faktor yang mempengaruhl tumbuh kcmbang 

Faktor-faktor yang mempengaruhi tumbuh kembang menurut 

Soetjiningsih (2012), aotara lain : 

I. Faktor genetik 

Faktor genetik merupakan dasar tcrcapainya hasil akhir proses 

tumbuh kembang anak. Genetik merupakan sifat bawaan anak, yaitu 

potensi yang memang menjadi ciri khas biasanya diwariskan dan 

orang tuanya. Pada keluarga ada yang memiliki kecenderungan seperti 

postur tubuh tinggi, pendek, gemuk atau kurus. Ada juga kelainan 

genetik yang berpengaruh pada tumbuh kembang anak, seperti kerdil. 

Ukuran dan pola pertumbuhan orang tua berperan besar menentukan 

ukuran absolut anak maupun terjadinya lonjakan pertumbuhan pada 

anak (Rahmayani, 2015). 
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2. Faktor lingkungan 

Lingkungan berfungsi sebagai penyedia kebutuhan dasar aDak 

untuk tumbuh kembang sejak dalam kandungan sampai dewaS3. 

a. Faktor bioiogis 

1) Jeni s kelamin 

Pertumbuhan fisik dan motorik berbeda antara aDak laki­

laki dan perempuan. Pada penelitian hubungan gender dengan 

kemampuan motorik yang dilakukan pada aDak prasekolah 

menunjukkan bahwa pada aDak perempuan memiliki kinerja 

yang lebih tinggi dibandingkan dcngan aDak laki-Iaki dalam 

kctcrampilan motorik halus, sedangkan pada anak laki-Iaki 

seeara signifikan lebih tinggi dibandingkan dengan anak 

perempuan daJam keterampilan motorik kasar (Akbar & Zahra, 

20 13). 

2) Urnur 

Satu tahuo pertama masa balita merupakan umur 5angat 

rentan tcrhadap penyakit dan sering terjadi kurang gizi serta 

merupakan dasar pembentukan kepribadian anak. Sehingga, 

pada masa bali ta sangat perlu perhatian khusus. 

3) Gizi 

Gizi seimbang merupakan suatu faktor yang sangat 

penting bagi pertumbuhan dan perkembangan. Sehingga 

diperiukannya zat makanan yang adekuat. Menurut Narendra 

(Khofiyah, 2010), pada masa kritis anak harus mendapatkan gizi 
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yang esensial yang memadai dan adckuat serta pad a semua bayi 

dianjurkan untuk mendapat AS!. Pada ASI memiliki zat gizi 

yang sangat cukup untuk menunjang tumbuh kembang bayi. 

Komposisinya yang terdapat pada ASI sesual dengan 

kemampuan bayi untuk mencema. Dalam ASI cukup untuk 

mcmenuhi kebutuhan bayi sampai usia 6 bulan. Setelah usia 6 

bu lan , bayi memerlukan makanan tam bah an sebagai Makanan 

Pcndamping ASI (MPASI) dan ASI masih diberikan hingga 

bayi berusia 2 tahuo (Prasetyono, 2012). 

4) Perawatan kesehatan 

Perawatan kesehatan hukan hanya dilaksanakan pada saat 

aoak sakit. Namun, mencakup pemeriksaan kesehatan , 

imunisasi, skrining dan Deteksi Dini Tumbuh Kembang 

(DDTK). stimulasi dini , tennasuk pemantauan pertumbuhan 

dengan menimbang aoak seeara rutin setiap bulan. 

5) Kcrentanan tcrhadap penyakit 

Balita sangat rentan terhadap penyakit. Sehingga perlunya 

dilakukan upaya pencegahan, antara lain dengan rnemberikan 

gizi yang baik tennasuk AS) dan imunisasi. Dengan demikian, 

diharapkan dapat terhindar dari penyakit yang sermg 

menyebabkan cacat dan kernatian . 
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h. Faktor lingkungan fisik 

Sanitasi lingkungan Illcmpunyai peran yang cukup dominan 

terhadap kesehatan dan tumbuh kern bang anak. Kebcrsihan 

lingkungan memegang peranan penting pada timbulnya penyakit. 

Kebersihan yang kurang dapat menyebabkan aoak sering sakit, 

misa lnya diare. demam tifoid, hepatitis, malaria, demam berdarah 

dan sebagainya. Demikian juga, lingkungan dcngan polusi udara 

yang berasal dan pabrik, asap kcndaraan dapat berpengaruh 

tcrhadap tingginya angka kcjadian (SPA (Infcksi Salufan 

Pemafasan Akut). Tumbuh kembang anak yang sering menderita 

sakit akan terganggu. 

c. Faktor Psikososial 

Faktor psikososial yang dapat mempengaruhi tumbuh 

kembang anak yaitu stimulasi. Stimulasi dari lingkungan hal yang 

paling penting untuk tumbuh kcmbang anak. Lingkungan yang 

kondusif akan mendorong perkembangan fisik dan mental yang 

baik. Anak yang mendapat stimulasi yang tcrarah dan teratur akan 

lebih cepat berkembang dibandingkan dengan anak yang 

kurangltidak mendapat stimulasi. Stimulasi pada anak erat 

kaitannya dcngan pola pengasuhan yang diberikan olch orang tua. 

Tujuan utama pengasuhan orang tua adalah untuk mempcrtahankan 

kehidupan fisik anak dan mcningkatkan kesehatannya, 

memfasilitasi anak untuk mellgembangkan kcmampuan sejalan 
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dengan tahapan perkembangannya dan mendorong peningkatan 

kemampuan berperilaku (Novianarah. 20 J 0). 

d. Faktor keluarga 

1) Pckcrjaan Orang Tua 

Orang tua yang bekerja akan mcnambah pendapatan 

keluarga. Pendapatan keluarga yang memadai akan menunjang 

tumbuh kembang karena orang tua dapat menyediakan semua 

kebutuhan dasar anak. Kondisi sosial ekonomi yang baik akan 

menunJang terpenuhinya kebutuhan gizi anak. Orang tua 

merupakan faktor penentu bagi perkcmbangan baik fisik 

maupun mental anak (Pennono, 2013). Orang tua yang bekerja 

akan mengurangl waktu untuk berpcran dalam 

perkembangannya. Terutama ibu yang mempunyai tugas utama 

uotuk mcrawat anaknya. fuu yang bekerja akan menyerahkan 

pengasuhan anaknya pada orang lain yang belum tentu 

mempunym pengetahuan rncngcnai pengasuhan anak yang 

benar, schingga dapat rnernpengall.lhi turnbuh kern bang anak. 

2) Pendidikan ayahlibu 

Pendidikan orang tua rncrupakan salah satu faktor yang 

penting untuk turnbuh kern bang anak. Pendidikan yang baik, 

dapat mcncrirna segala infonnasi dari luar terutarna tentang cara 

pengasuhan anak yang baik, bagaimana rncnjaga kesehatan 

anak, mcndidiknya dan sebagainya. 
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3) Jumlah saudara 

Keluarga yang mempunyai jumlah anak yang banyak 

dapat rnenyebabkan berkurangnya pcrhatian dan kasih sayang 

yang diterima anak. apabi la kalau jarak kelahiran terlalu dekat. 

Pada keluarga dengan sosial ekonomi kurang, jumlah anak 

banyak dapa! menyebabkan kurangnya kasih sayang dan 

perhatian pada anak, selain kebutuhan dasar anak juga tidak 

Icrpenuhi. Orang tua yang mempunyai banyak anak, maka 

kcbutuhan gizi maupun kasih sayang tidak bisa diberikan seeara 

optimal karena harus dibagi-bagi. 

2.1 .4 Penilaian Turnbuh kemban g 

I. Pertumbuhan 

Pertumbuhan dapa! diamati dcngan pertambahan ukuran 

antropometrik dan gejala lain pada ram but, otot, kulit scrta jaringan 

lemaknya, darah dan lain-lain. Pemantauan pertumbuhan dapat 

dilakukan dcngan ukuran antropometri , gejalaltanda pemeriksaan 

fisik, gejalaltanda pada pemeriksaan laboratorium, gejalaltanda pada 

pemeriksaan radiologilimaging (Soetj iningsih, 2012). Namun, 

pertumbuhan lebih banyak dinilai pada pemeriksaan antropometrik 

secara berkala. Pemantauan antropometrik ini terutama untuk 

memantau keadaan gizi yang merupakan bagian dan pertumbuhan 

anak. Ukuran antropometrik yang digunakan untuk mendeteksi 

tumbuh kembang menu rut Kemenkes RI (20 12), yaitu : 
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a. Berat hadan 

Seral hadan merupakan hasil peningkatanlpenurunan semua 

jaringan dalam tubuh. Pad a minggu pertama. berat hadan hayi 

mengalami pcnurunan sekitar 10% dari bera! hadan waktu lahir 

yang sifatnya normal. Hal ini di sebabkan karen a keluamya 

mekonium dan air seni yang belum diimbangi dengan asupan yang 

mencukupi, misalnya produksi ASI yang belum lancar dan berat 

hadan akan kembali pada hari kesepuluh. Kenaikan berat hadan 

pada tahun pertama jika mendapatkan gizi yang baik yaitu 700-

1000 glbuian pada triwulan pertama, 500-600 g/bulan pada 

triwulan kedua, 350-450 glbulan pada triwulan ketiga dan 250-350 

glbulan pada triwulan keempat. Bcrdasarkan Kcmenkes RI (2010) 

yang memberikan standar Kenaikan Bcrat Badan Minimal (KBM) 

setiap bulan, sehingga pada usia 0-6 bulan KBM 2:: 4000 gram. 

Berikut tabel KBM setiap bulan pada usia 0-6 bulan : 

Tabcl 2.1 Kenaikan Berat Badan Minimal (KBM) 
Usia KBM 

0 - 1 bulan 800 gram 
I - 2 bulan 900 £ram 
2 -3 bulan 800 gram 
3 - 4 bulan 600 gram 
4 - 5 bulan 500 gram 
5 - 6 bulan 400 gram 

Infonnasi data berat badan hasil penimbangan balita 

bulan an yang diisikan dalam Kartu Menuju Sehat (KMS) untuk 

dinilai naik dan tidaknya berat badan tersebut. Dalam KMS 

menggunakan kurva standar antropometri WHO 2005. Menurut 
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Kcmcnkes RI (2010). untuk menentukan status pertumbuhan anak 

dapat diketahui dengan 2 cara, yaitu dengan menilai garis 

pcrtumbuhannya dan dengan menghitung kenaikan herat hadan 

dibandingkan dengan Kenaikan Sera! Badan Minimum (KBM). 

7 

• 
5 

4 

3 

2 

, 

Gamba r 2.1 Grafik Penilaian Kenaikan BS menggunakan KMS 
I) Garis (a) herat hadan tidak naik : grafik hera! hadan memotong 

gans pertumbuhan dibawahnya, kenaikan hera! hadan < KBM 

«800 g). 

2) Garis (b) hera! hadan naik : grafik herat hadan memotong garis 

pertumbuhan diatasnya, kenaikan herat hadan > KBM (>900 g). 

3) Garis (e) herat hadan naik : grafik hera! hadan mengikuti garis 

pertumbuhannya, kenaikan heral hadan >KBM (>500 g). 

4) Garis (d) hera! hadan tidak naik : grafik herat hadan mendatar, 

kenaikan herat hadan <KBM «400 g). 

5) Garis (e) herat hadan tidak naik : grafik herat hadan menurun, 

grafik bera! badan < KBM (300 g). 
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Kcs impulan dari penentuan status pertumbuhan adalah sebagai 

berikut : 

I) Berat badan Naik (N) 

Apabila grafik BS mengikuti garis pertumbuhan alau 

kenaikan BS sarna dengan KBM alau lebih 

2) Berat badan tidak naik (T) 

Apabila grafik BS mendatar alau menurun memotong 

gari s pertumbuhan dibawahnya alau kenaikan BS kurang dari 

KBM. 

Dikatakan mengalami gangguan pertumbuhan, jika : 

1) Berat hadan balita dihawah gans merah 

2) Beral hadan balita liga bulan berturut-turut tidak naik (3T) 

Berat harlan memiliki hubungan yang linear dengan tinggi 

hadan. OaJam keadaan pertumbuhan herat hadan dan tinggi badan 

akan berjalan scarah dengan kecepatan tcrtentu . Indeks BBffS 

merupakan sa lah satu indeks yang paling sensitif untuk menilai 

status gizi . Namun selain indeks BSrrS ada juga indeks berat 

badan menurut umur (BBIU) dan tinggi badan mcnurut umur 

(TBIU). Grafik pertumbuhan yang digunakan berdasarkan 

rekomcndasi lkatan Dokler Anak Indonesia (lDAI) ialah grafik 

WHO 2006 untuk anak kurang dari 5 tahun. Penyajian niJai indeks 

yang sering digunakan yaitu menggunakan cara perhitungan Z­

Score. Interprctasi berdasarkan indeks BS/U, TB/U, BBrrS standar 

baku antropometri WHO 2006 : 
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T b I 2 2 I d k BBIU TBIU BBrrB a c . n e's , , d b k stan ar a u ant~metn 
No Indcks yang Batas Intcrprctasi 

dipakai . pcngclompokan 
I BBIU < -3 SD Gizi buruk 

-3 sid < -2 SD Gizi kurang 
-2 sid +2 SD Gizi haik 
>+2 SD Gizi lebih 

2 TBIU < ·3 SD Sangat pendck 
-3 sid < -2 SD Pendek 
-2 sid +2 SD Nonnal 
>+2 SD Tirtggi 

3 BBIU < -3 SD Sangat kurus 
·3 sid <-2 SD Kurus 
-2 sid +2 SD Nonnal 
>+2SD Gemuk 

h. Tinggi Badan 

Tinggi hadan pada masa perturnbuhan akan meningkat terus 

sampai mencapai tinggi maksimal. Kenaikan tinggi badan 

meningkat pesat pada masa bayi, kemudian mclambat dan kembali 

pcsat pada masa remaja, kemudian melambat lagi dan akbirnya 

berhenti pada umur 18-20 tahun. 

c. Lingkar KepaJa 

Pengukuran antropometrik tidak hanya sebatas BS dan TB 

saja namun juga melakukan pengukuran lingkar kepala. Lingkar 

kepala dilakukan uotuk mengetahui volume otak bayi. 

pertumbuhan lingkar kepala yang tidak sesuai dengan pertumbuhan 

nonnal tiap bulan, maka perkembangan otak bayi kurang sesuai 

dcngan usia normal (Nanda, 2004) . Apabi la otak tidak tumbuh 

nonnal, maka kepala juga tidak nonnal. Oleh karena itu, LK yang 

Icbih kccil dari nonnal dengan < -2 SD atau mikroscfali scring 

diikuti dengan retardasi mental. Pertumbuhan LK paling pesat 
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terjadi pad a 6 bulan pertama kehidupan. Perkembangan otak dari 

bayi barn lahi r sampai dewasa sctcngahnya tcrjadi pada 6 bulan 

pertama. sehingga merupakan masa kriti s perkcmbangan otak aDak 

(Soetj iningsih,2014). 

2. Pcrkembangan 

Penilaian perkembangan dapal dilakukan salah satunya dengan 

menggunakan Kuesioner Pra Skrining Perkembangan (KPSP). 

8. Dcfinisi 

Kuesioner Pra Skrining Perkembangan merupakan suatu 

daftar pertanyaan singkat yang ditujukan kepada orang tua dan 

dipergunakan sebagai alat untuk melakukan skrining pendahuluan 

perkembangan anak usia 3 - 72 bulan. Skrining menggunakan 

KPSP dilaksanakan otch tcnaga kesehatan , guru TK dan petugas 

PAUD yang tclah terlatih . Instrumen yang digunakan berupa 

fonnulir KPSP yang berisi 9 - 10 pcrtanyaan dan alat bantu 

pcmcriksaan yang berupa pensil, kertas, bola sebesar bola tenis, 

kcrineingan. kubus bcrukuran sisi 2,5 em sebanyak enam buah, 

ki smis. kaeang tanah dan potongan biskuit kceil ukuran 0,5-1 em 

(SuJistyawati, 2014). 

b. Aspek perkembangan 

Terdapat empat sektor perkembangan dalam KPSP sesuai 

dengan pendapat Frankenburg tahun 1981 (Soeljiningsih, 2012) 

mengemukakan 4 sektor lugas perkembangan yang dipakai untuk 

melakukan skrining perkembangan anak balila, yaitu: 
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1) Personal sosial 

Perkembangan personal sosial berkaitan dengan 

kcmampuan mandiri, bersosiali sasi dan berinteraksi dengan 

lingkungannya. Perkembangan personal sosial lebih ban yak 

dipengaruhi oleh faktor lingkungan (pengasuh) . Berikut 

merupakan label tahap perkembangan personal sosial pad a umur 

6-12 bulan menurut August (2009) : 

• cl . a ap er em angan Bay! 51a -Tb23Th Pk b . U . 69 Bu an 
Urnur Tahap Perkcmbangan 

6 - 9bulan Reaksi terhadap suara ibu yang dibuat berbeda 
Menyukai ibu 
Menunjukkan rasa malu dan cemas pada orang yang tidak dikenal 
Dekat pada orang dewasa yang sudah dikenal 
Menangis hila ayah-ibunya perg i 
Tidur nyenyak rutin mulai umur 6 hulan 
Bennain tepuk tanganlciluk-ba 
Mengambil sesuatu dan dihawa ke mulut 
Makan kue sendiri 
Senang bercennin 

2) Gerakan motorik ha!us 

Gerakan motorik halus berkaitan dengan kemampuan anak 

untuk mengamati sesuatu. melakukan gerakan yang melibatkan 

bagian tubuh tertentu saja. dengan bantuan olol-otot keci! yang 

memerlukan koordinasi dari mata, langan sertajari . Kemampuan 

motorik hal us dipengaruhi oleh matangnya fungsi motorik dan 

koordinasi meuromuskular yang baik, fun gsi vi sual yang akurat 

dan kemampuan intclck nonverbal. Pcrkembangan motorik 

halus mencemlinkan kemauan dan kesempatan individu untuk 
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bclajar. Sebagai contoh anak yang jarang mcnggunakan krayon, 

akan men gal ami keterlambatan pad a perkembangan memegang 

pcnsil (Sugitha, 2012). Berikut perkembangan motorik hal us 

pada anak usia 6 - 9 bulan mcnurut Needlman (2004) yaitu 

mcmindahkan henda daTi datu tangan ke tangan lainnya, 

mcmungut dua benda, masing-masing tangan mcmegang satu 

henda pada saat yang bersamaan, mcmungut henda sebesar 

kacang dengan eara mcraup 

3) Bahasa 

Perkembangan bahasa merupakan kemampuan uotuk 

membcrikan respon terhadap suara, mengikuti pcrintah dan 

berbicara spontan. Rangsangan sensoris yang berasal dari 

pendengaran dan pcnglihatan sangat penting dalam 

perkembangan bahasa. Menurut Bzoch (Naruiita, 2009) 

perkembangan bahasa pada anak dari mulai lahir sampai usia 3 

tahun terbagi dalam cmpat stadium, yaitu : 

a) Pcrkembangan bahasa bayi sebagai komunikasi prciinguistik 

(0-3 bulan) 

b) Kata-kata pertama : transisi ke bahasa anak (3-9 bulan) 

c) Pcrkcmbangan kosa kata yang cepat-pembentukan kalimat 

awal (9-18 bulan) 

d) Pcrcakapan bayi menjadi registrasi anak prasckolah yang 

mcnycrupai orang dcwasa (18-36 bulan) 
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Benkut perkembangan bahasa reseptif dan ekspretif pada anak 

usia 6 bulan, yaitu : 

Tabel2.4 Perkembangan Bahasa ReseptifDan Ekspretif 
ay' Sla u an B . U· 68 I 

Umur Bahasa Rcscptif Bahasa Eksprcsif 
~bulan) 

6 Mulai mengenal kata-kata Protes vokal seperti berteriak 
"da-da,papa,mama" 

4) Gerakan rnotorik kasar 

Pcrkembangan motorik kasar berkaitan dcngan pergerakan 

dan sikap tubuh serta melibatkan 0101-0101 besar. Perkembangan 

motorik kasar menurut Needlman (2004) pad a usia 6-9 bulan, 

yaitu duduk sendiri (dalam sikap bersila) , belajar herdiri , kedua 

kakinya menyangga sebagian berat badan, merangkak meraih 

mainan atau mendekati seseorang. 

c. Cara penggunaan KPSP 

Mcnurut Kemenkes RI (20 12) mengemukakan eara 

penggunaan KPSP, sebagai berikut : 

I) Pada waktu pemeriksaan/sicrining, anak harus dibawa 

2) Tentukan umur anak dengan mcnanyakan tanggal , bulan dan 

tahun anak lahir. Bila umur anak lcbih 16 hari dibulatkan 

menjadi 1 bulan. 

3) Setelah mencntukan umur, pilih KPSP yang sesuai dengan umur 

anak 

4) KPSP terdiri dari dua pertanyaan, yaitu : 

a) Pcrtanyaan yang dijawab oleh orang tua anak 
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b) Perintah kcpada orang tua untuk melaksanakan tugas yang 

tertulis pada KPSP 

5) lelaskan kepada orang tua agar tidak ragu-ragu atall takut 

mcnjawab, oleh karenan itu pastikan orang tua mengerti apa 

yang ditanyakan 

6) Tanyakan pertanyaan seeara bcrurutan, satu persatu. Setiap 

pertanyaan hanya ada satu jawaban. 

7) Ajukan pertanyaan yang berikutnya sete!ah menjawab 

pertanyaan yang tcrdahulu 

8) TeJiti kembali semua pertanyaan yang telah dijawab. 

d. Interpretasi hasi) Pemcriksaan KPSP 

1) Hitung berapa jumlahjawaban VA 

2) lumlahjawaban YA ~ 9 atau 10 : Sesuai (S) 

3) lumlah jawaban Y A ~ 7 atau 8 : Meragukan (M) 

4) lumlah jawaban Y AS 6 : Pcnyimpangan (P) 

5) lawaban "TIDAK" perlu di rinei jenis kctcrlambatannya (OK, 

GH, SK, BB) 
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c. Fonnulir KPSP 

Fonnulir KPSP umUT 6 bulan berdasarkan kemenkes RI 

(2012) sesuai umur sebagai berikut : 

Tabcl 2 4 KPSP Anak untur 6 bulan . 
No Perkembane.an Aspck Hasil 
1 Pada waktu bayi terlentang, apakah ia dapal 

mengikuli gerakan anda dcngan 
menggerakkan kepala sepenuhnya dan satu Gcrak Kasar Ya Tidak 
sisi yang lain? --, 
"~. • • fJ,-" 

2 Dapatkah bayi mempertahankan 
.. 

Gerak Kasar POSISI 

kepaJa dalam keadaan tegak dan stabil? Ya Tidak 
Jawab tidak hila kepala bayi cenderungjatuh 
ke kananlkiri atau ke dadanV3 

3. Senluhkan pensii di punggung tangan atau 
ujung jan bayi (jangan meletakkan dialas Gerak Halus Ya Tidak 
telapak tangan bayi). Apakah bayi dapal 
mcnggcnggam pensil itu selama beberapa 
delik? 

4. Ketika bayi telungkup di alas dalar, apakah 

" dapal mengangkat dada dengan kedua Gerak Kasar Ya Tidak 
tangannya sebagai penyangga seperti pada 

I gambar? 
5. Pemahkah bayi mengeluarkan suara gcmbira 

bcmada tinggi atau memekik tetapi bukan Bicara & Ya Tidak 
mcnangis? Bahasa 

6. Pcmahkah bayi berbalik paling sedikit 2 kali, Gerak Kasar 
dari terlentang ke telungkup atau sebaliknya? Ya Tidak 

7. Pcmahkan anda mclihat bayi tersenyum 
ketika melihat maman yang lucu, gambar Sosialisasi & Ya Tidak 
alau binatang peliharaan pada saat ia bcrmain kemandirian 
send iri ? 

8. Dapatkah bayi mcngarabkan matanya pada 
bcnda keci l sebesar kacang, klami s atau uang Gerak Halus Ya Tidak 
logam? 
Jawab tidak j ika ia tidak dapal mcngarahkan 
matanya . 

9. Dapatkah bayi meraih maman yang 
diletakkan agak jauh namun masih bcrada Gcrak Ha lus Ya Tidak 
dalam 'alH~k~uan tangannya? 

10 Pada posisi bayi terlentang. pegang kcdua 
tangannya lalu tarik pcrJaban lahan kc posisi Gerak Ha lus Ya Tidak 
duduk. Dapalkah bayi mempcrtahallkan 
Ichcmya secara kaku seperti gambar? 
Jawab tidak bila kcpala bayi jatuh kcmbali 
seperti gambar. 
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ASI merupakan satu-satunya makanan bayi yang terbaik, karena 

mengandung semua zat gizi yang paling sesuai dengan kcbutuhan bayi 

yang sedang dalam lahap tumbuh kembang (Sanyoto & Eveline, 2008). 

AS! memberikan semua energi dan gizi yang dibutuhkan oleh bayi 

sci am a 6 bulan pcrtam3 kehidupannya. Para ahli I11cnyarankan agar ibu 

menyusui bayinya selama 6 bulan sejak kelahirannya atau yang lebih 

sering di sebut dengan ASl eksklusif. Berikut beberapa definisi dari ASI 

eksklusif: 

1. Menurut Departemen Kesehatan Repuhlik Indonesia (Depkes Rl) 

tahun 2005, AS ) Eksklusif adalah pemberian hanya AS) saja tanpa 

makanan dan minuman lain. ASI Eksklusif dianjurkan sampai 6 bulan 

pertama kehidupan. 

2. Roesli (2009), ASI Eksklusif adalah pemberian ASI tanpa tambahan 

cairan scperti susu fonnula, jeruk, madu, ai r teh, air putih dan tanpa 

tambahan makanan padat seperti pi sang, pcpaya, bubur susu, biskuit, 

bubur nasi dan tim. 

2.2.2 Kandungan ASI 

Air Susu Ibu (ASI) mengandung 88, I % air sehingga ASI yang 

diminum bayi selama pemberian ASI eksklusif sudah mencukupi 

kebutuhan bayi dan sesuai dengan kesehatan bayi. Komposisi zat gizi 

dalam ASI menurut Hendarto (2008) adalah sebaga i berikut : 
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I. Karbohidrat 

Karbohidrat dalam AS} berbentuk laktosa (gula susu) yang 

jumJahnya lebih tinggi 2 kali lipat dibandingkan dengan susu sapi atau 

fonnula. Laktosa juga berfungsi sebagai salah satu sumber energi 

uotuk otak. Membantu penyerapan kal sium dan mudah 

bennetabolisrne menjadi dua gula biasa (galaktosa dan glukosa). 

Galaktosa sebagai makanan ulama da lam pcrkembangan jaringan 

otak. Kandungan gaiaktosa pada ASl lebih banyak daripada pada susu 

sapi atau fonnula (Khamzah. 2012). Laktosa juga terdapat di dalam 

usus sehingga sebagian laktosa akan diubah menjadi asam laktat uotuk 

mencegah pertumbuhan bakteri yang tidak diinginkan dan membantu 

penyerapan kalsium serta mineral Jainnya datam usus (Prasetyono, 

201 2). 

2. Protein 

Protein dalam ASI dan susu sapi terdiri dari kasein dan whey. 

Dimana protein whey sangat mudah dicema oleh usus bayi 

dibandingkan kasein. Pada susu sapilfonnula mengandung enam kali 

lebih banyak kasein, scdangkan AS! mengandung satu setengah kali 

lebih banyak protein whey daripada kasein (Stanway. 2013). Sehingga 

bayi yang diberi susu sapi atau fonnu la sering menderita susah buang 

air (sembel it), bahkan diare dan defekasi dengan feces berbentuk biji 

cabe yang menunjukkan adanya makanan yang sukar di serap oleh 

bayi yang diberi susu sapi alau fonnula. 
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3. Lemak 

Lemak merupakan sumber ulama cncrgi pad a ASI dan SllSll 

sapi/formula yang dipcrlukan untuk banyak aspek pertumbuhan dan 

perkembangan (Stanway, 2013). Kadar Jemak dalam AS) awalnya 

rendah kemudian meningkat jumlahnya setiap kali dihisap. Komposisi 

lemak pada lima meni! pertama akan berbeda dengan 10 menil 

kemudian. Kadar lemak dalam ASI lebih tinggi dibanding dengan 

susu sapi atau formula. Kadar lemak yang tinggi untuk mendukung 

pertumbuhan olak yang cepat selama masa bayi. Jcnis lemak dalam 

ASI mengandung banyak omega-3 dan omega-6 yang berperan pada 

perkcmbangan otak bayi. Selain itu, mcngandung banyak DHA dan 

ARA yang dibutuhkan untuk olak, mata dan pcrkembangan jaringan 

safaf serta seperempat dan otak bayi terbuat dan DHA dan ARA 

(Stanway, 2013). Susu sapi tidak: mengadung kedua komponen ini, 

olch karen a itu hampir semua susu fonnula ditambahkan DHA dan 

ARA ini. Tetapi sumber DHA & ARA yang ditambahkan ke dalam 

susu formu la tentunya tidak sebaik yang terdapat dalam ASI. 

Lcmak dalam AS! mudah dicema dan diserap karena 

mengandung enzim lipase yang mencema lemak triglesirida menjadi 

digli serida. Pada susu sapi atau fonnu la tidak mengandung enzim 

karena enzim akan rusak bila dipanaskan ,. Sehingga lemak pada susu 

fonnula akan sulit diserap yang menycbabkan bayi diarc. Asam 

linolcat juga tcrkandung dalam AS) dengan pcrbandingan 6: I dengan 

susu fonnula. Jumlah asam linolcat yang tinggi akan memacu 
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perkembangan sel safaf otak bayi seoptimai mungkin dan dapat 

mcncegah tcrjadinya rangsangan kejang. 

4. Mineral 

Mineral ulama yang terdapat di dalam AS) adalah kalsium yang 

bcrfungsi uotuk pertumbuhan jaringan otot dan rangka. Meskipun 

kadamya lebih rendah daTi susu sapi, tapi tingkat penyerapannya lebih 

besar (IDAI, 2013). Zat besi dan kalsium dalam AS] mcrupakan 

minera yang sangat stabil. Kandungan zat besi dalam ASI maupun 

susu sapi atau formula keduanya rcndah serta bervariasi. Namun zat 

besi yang berasal dari AS! 75% dapat di serap oJch usus, sedangkan 

dalam susu sapi alau formula hanya sekitar 5-10% (Prasetyono, 2012). 

5. Vitamin 

Dalam AS) tcrkandung vitamin A, D, E, K serta vitamin yang 

larut dalam air yaitu B, C dan a5am folat. Dalam AS! terkandung 

vitamin A, E, 8 I dan B2 yang cukup tinggi. AS! hanya sedikit 

mengandung vitamin K sehingga perlu di lakukan tambahan yang 

biasanya dalam bentuk suntikan. Vitamin 86, 8 12 dan asam folat 

kandungan rendah terutama pada ibu yang kurang gizi. Sehingga ibu 

yang menyusui perlu tambahan vitamin ini . 

2.2.3 Manfaat ASI 

Pemberian ASl merupakan metode pemberian makanan yang 

terbaik untuk bayi , terutama bayi berumur kurang dari 6 bulan. Pada usia 

6 bulan pcrtama kcbutuhan bayi 100% dipenuhi oleh AS!. Kctika bcrusia 

6-12 bulan mengandung 60% kebutuhan bayi, sedangkan sctclah berusia 
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I tahun, AS) hanya Illcmenuhi 30% kebutuhan anak. Bcbcrapa manfaat 

AS) eksklusifmenul1lt Wiji (2013) antara lain: 

I. Bagi bayi 

8. Dapat mcmulai kchidupannya dengan baik 

Kenaikan berat harlan yang haik pada bayi yang mendapatkan 

ASI, pertumbuhan setelah periode perinatal baik dan mengurangi 

kemungkinan obesitas. 

h. Mengandung antibody 

Dalam AS) mengandung kekebalan atau daya tahan tubuh 

sehingga dapal menjadi peJindung bayi dari berbagai penyakit 

infeksi bakteri, virus dan jamur. 

c. Dapat membantu memulai kehidupannya dcngan baik. 

Sayi yang mendapatkan AS) mempunyai kenaikan badan 

yang baik setelah lahir, pcrtumbuhan setelah periode perinatal baik 

dan rnengurangi kemungkinan obesitas. 

d. Mengandung komposisi yang tepat 

Komposisi yang tepat dari ASI terdiri dari proporsl yang 

seimbang dan cukup kuantitas semua zat gizi yang diperlukan 

untuk kehiduoan 6 bulan pertama. 

e. Mcmbcri rasa nyaman dan am an pada bayi dan adanya ikatan 

antara ibu dan bayi 

Hubungan fisik ibu dan bayi baik untuk pcrkcmbangan bayi, 

kontak kulit yang mengakibatkan perkembangan psikomotor 

maupun sosial yang lebih baik. 
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f. Tcrhindar dari aiergi 

Sistem igE yang belurn sempuma pad a bayi baru lahir, jika 

diberi SllSll fennula akan merangsang aktivitas sistem ini sehingga 

dapat menyebabkan alergi. 

g. AS! meningkatkan kecerdasan bagi bayi 

Lemak tak jenuh dalam AS! mengandung omega 3 untuk 

pematangan sel-sel otak sehingga jaringan otak hayi yang 

mendapat AS! cksklusif akan tumbuh optimal dan terbebas dari 

rangsangan kejang sehingga menjadikan anak lebih cerdas dan 

terhindar dari kerusakan sel-sel saraf. 

2. Bagi ibu 

Menurut Kristiansari (2009), aotara lain : 

a. Sebagai alat kontrasepsi ilmiah 

Puting susu yang dihisap oleh muJut bayi akan merangsang 

ujung saraf sensorik sehingga post anterior hipofise akan 

mengeluarkan prolaktin. Prolaktin rnenekan produksi estrogen 

sehingga tidak terjadi ovulasi. Pemberian ASI mcmbcrikan 98% 

mctode kontrasepsi yang cfisien selama 6 bulan pertama scsudah 

kelahiran, jika memberikan AS! secara eksklusif dan belum tcrjadi 

mcnstruasi. 

b. Untuk mcnghentikan perdarahan pasca persalinan 

Isapan pada payudara merangsang terbentuknya oksitosin 

oleh kelcnjar hipofisis. Oksitosin membantu involusi utcrus dan 

mencegah terjadinya perdarahan pasca pcrsaiinan. 
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Menurut Khasanah (2011), antara lain: 

I) Menguntungkan seeara ekonomis 

Menyusui secara eksklusif, schingga tidak perlu 

mengeluarkan biaya untuk makanan bayi sampai bayi berumur 4 

atau 6 bulan. Menyusui akan menghemat pengcluaran nunah 

tangga untuk membeli susu formula. 

2) ASI tidak pernah basi 

3) Praktis dan tidak rnerepotkan 

4) Mcngurangi resiko kanker payudara 

Zat innate immune system yang terdapat bdalam AS! bisa 

memberikan perlindungan terhadap jaringan payudara, sehingga 

tcrhindar dari ancaman kanker payudara. 

5) Mengurangi stres dan kcgclisahan ibu 

Hom1On oksitosin yang dikeluarkan saat ibu mcnYUSllI 

bayinya, berguna untuk mengurangi stres yang alami schingga 

ibu yang menyusui akan memiliki perasaan yang positif dan 

dapat melakukan lebih banyak hal-hal positi[ Jainnya. 

6) Mengurangi resiko ostioporosis 

Menyusui akan meningkatkan kepadatan tulang sehingga 

mengurangl resiko osteoporosis dan patah tulang pada usia 

lanjut. 

IR-PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

SKRIPSI HUBUNGAN ASI EKSKLUSIF,  KARAKTERISTIK ... DIEN FITRIA AMAANINA 



32 

2.3 Karaktcristik 

Menurut Kamus Sesar Bahasa Indonesia, karakteristik adalah ci ri~ciri 

khusus atau mempunyai sifat khas sesuai dengan perwatakan tertentu. Siagian 

(2008) dalam Lase (2011) menyatakan bahwa, karakteri stik individu dapat 

dilihat dari umur, jenis keiamin, status perkawinan, jumlah tanggungan dan 

masa kerja. Notoatmodjo (2010) menyebutkan ciri-ciri individu digolongkan 

menjadi 3 kelornpok yaitu cili-ciri demografi (jenis kelamin dan umur, dB), 

struktur sosial (tingkat pendidikan, pekerjaan, kesukuan atau ras, dll), 

manfaat-manfaat kesehatan (keyakinan bahwa pelayanan kesehatan dapal 

menolong proses penyembuhan penyakit, dll). 

2.3.1 Karakteristik Orang Tua 

Karakteristik orang tua meliputi pendidikan dan pekerjaan. 

1. Pendidikan Orang Tua 

Pendidikan adalah suatu usaha mengembangkan suatu 

kepribadian dan kemampuan di dalam dan diluar sekolah dan 

berlangsung seumur hidup. Pendidikan mempengaruhi proses belajar, 

semakin tinggi pendidikan seseorang scmakin mudah orang tersebut 

menerima infomlasi baik dari orang lain maupun dari mediam massa. 

(Notoatmodjo, 2003). Karakteristik pcndidikan sering digambarkan 

dengan menggunakan pendidikan fonnal. Pendidikan fonnal 

merupakan pendidikan yang diselenggarakan di sekolah-sekolah pada 

umumnya. lalur pendidikan ini mempunyai jenjang pendidikan yang 

jelas, mulai dari pcndidikan dasar, pendidikan menengah, sampai 

pendidikan tinggi. Tingkat pendidikan orang tua akan berpengaruh 
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pada pola pikir dan orientasi pendidikan anak. Semakin tinggi 

pendidikan orang tua akan melengkapi pola pikir dalam mendidik 

anaknya. 

2. Pckcrjaan Orang Tua 

Menurut Wales (2009) pekerjaan dalam arti luas adalah aktifitas 

utama yang dilakukan oleh manusia, daJam arti sempit isti lah 

pekerjaan digunakan uotuk suatu tugas I kerja yang menghasilkan 

uaog bagi seseonmg. Penghasi lan yang rendah akan berhubungan 

dengan pemanfaatan peJayanan kesehatan maupun pencegahan. 

Seseorang kurang memanfaatkan pelayanan kesehatan yang ada 

mungkin karena tidak mempunyai cukup uaog uotuk membeli obat 

atau membayar tranportasi (Notoatmodjo, 2010). Status pekerjaan 

orang tua dapal mengurangi waktu kebersamaan dengan anaknya. 

sehingga perhatian tcrhadap turnbuh kern bang anak akan bcrkurang. 

2.3.2 Karakteri stik Bayi 

Karakteristik bayi rneliputi jenis keiarnin, jumlah saudara dan 

frekuensi mengikuti posyandu. 

I. lenis kclanlin 

lenis kelamin biasanya digunakan untuk membedakan seks 

sescorang (laki-Iaki atau percmpuan). Seks mcndeskripsikan tubuh 

seseorang yang secara fisik laki-laki atau percmpuan. 

2. lumlah saudara 

Saudara merupakan orang yang scihu dan seayah. Keluarga 

yang mempunyai jumlah anak yang ban yak dapat rnenycbabkan 
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berkurangnya perhatian dan kasih sayang yang diterima anak, apabila 

kalau jarak kclahiran tcrlalu dekat. Pada keluarga dengan sosial 

ekonomi kurang, jumlah anak banyak dapat menyebabkan kurangnya 

kasih sayang dan perhatian pada anak, selain kebutuhan dasar anak 

juga tidak terpenuhi . Orang tua yang mempunyai ban yak aDak, maka 

kebutuhan gizi maupun kasih sayang tidak bisa diberikan seeara 

optimal karena hams dibagi-bagi. 

3. Frekuensi mengikuti posyandu 

Posyandu merupakan salah satu bentuk Upaya Kesehatan 

Bersumbcrdaya Masyarakat (UKBM) yang dikelola dan, olch, untuk, 

dan bersama masyarakat. guna membcrdayakan masyarakat dan 

membcrikan kemudahan kepada masyarakat dalam mempcrolch 

pelayanan kesehatan dasar (Kemenkes RI , 2012). Kegiatan posyandu 

mencakup kesehatan ibu dan anak, keluarga berencana, imunisasi, gizi 

dan pencegahan dan penanggulangan diare. Pertumbuhan anak balita 

terpantau sehingga tidak rnendcrita gizi kurang dan gizi buruk. 8ayi 

dan balita memperleh vitamin vitamin A dan memperoleh imunisasi 

lengkap. Kegiatan posyandu dilakukan sekali selama scbulan. 

Keikutsertaan dalam posyandu sceara rutin dapat sceara dini 

rnemantau kesehatan bayi dan balita dan segera dapat menindaklanjuti 

jika terdapat masalah. 
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2.4 Hubungan AS I EksklusifTcrdahap Tumbuh Kcmbang 

Usia dini tcrjadi peningkatan pertumbuhan dan perkembangan yang 

sangat pesa! yaitu dmi 0 sampai 5 tahun. Masa ini sering disebut fase "Go/den 

Age" yang mel1lpakan masa yang sangat penting uotuk memperhatikan 

tumbuh kembang anak agar terdeteksi sedini mungkin apabi la terjadi kelainan 

(Nutrisiani , 20 I 0). Bukan hanya pertumbuhan fi sik tctapi juga perkembangan 

bayi. Pertumbuhan fisik tcrdiri dari pertumbuhan bera! badan, tinggi hadan 

dan lingkar kepa!a. Perkembangan berupa perkembangan motorik hal us, 

motorik kasar, perkembangan bicara dan bahasa serta perkembangan 

kcmandirian dan sosialisasi dan juga perkembangan daya den gar. 

Faktor penting yang mempengaruhi tumbuh kembang anak yaitu faktor 

lingkungan yang meliputi gizi. Pada masa kritis anak harus mendapatkan gizi 

yang esensial yang memadai dan adekuat. Makanan pertama, utama dan 

tcrbaik bagi bayi yang bcrsifat alamiah yaitu ASI (Prasetyono, 2012). 

Menurut dr. Atien Nur Chamidah, ASJ merupakan makanan terbaik untuk 

bayi karcna mcngandung seluruh nutrisi yang dibutuhkan bayi. Asam lemak 

ARA dan DHA bcrfungsi dalam pembentukan membran sel saraf. 

Pembentukan sel saraf tersebut kebutuhannya terpenuhi dari pemberian ASI 

yang optimal. Pemberian ASI seeara optimal dengan membcrikannya sceara 

eksklusif sclama 6 bulan. Berdasarkan pedoman intcrnasional yang 

menganjurkan pcmberian ASI eksklusif selama 6 bulan pcrtarna didasarkan 

pada bukti ilrniah tentang manfaat ASI bagi daya tahan hidup bayi, 

pcrturnbuhan dan perkernbangannya (Prasetyono, 2012). 
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Pada bayi yang diberi susu formula yang 11-28% lehih mungkin untuk 

kelebihan berat badan atau obesitas di kemudian hari, menurut gambaran dan 

lima ulasan penelitian dengan peneiitian Australia (Public Health Nutrition, 

20 10). Penelitian yang dilal..lIkan Sartika Dewi (2014) menunjukkan bahwa 

hayi yang mengkonsumsi ASl cksklusif mcmiliki status gizi normal lebih 

tinggi yaitu 86,4% dan yang mengalami kegcmukan 13,6%. Sedangkan, hayi 

yang tidak diberi AS) eksklusif yang memiliki status gizi normal hanya 

sebesar 33,3% yang yang mengalami kegemukan mencapai 66,7%. 

Pada penelitian yang dilakukan di wilayah kcrja Puskesmas KIaton 

Yogyakarta dan wilayah kcrja Puskesmas Kasihan I Bantu! didapatkan hasil 

adanya hubungan yang signifikan antara pemberian ASI Eksklusif terhadap 

BB dan PB bayi usia 7 bulan (Karimah, 2015). Kejadian stunting juga dapat 

bcrhubungan dcngan pcmbcrian ASl eksklusif. dibuktikan dari penelitian 

yang dilakukan Maulida (2016) bahwa anak yang diherikan AS} eksklusif 

kejadian stunting sebesar 7,4% sedangkan yang tidak diberi AS} eksklusif 

kejadian stunting sebesar 11 ,1 %. Hasil penelitian juga menunjukkan bahwa 

pemberian ASI cksklusif merupakan faktor resiko terhadap kejadian stunting 

pada anak yang tidak diberikan ASI eksklusif 4,030 kali beresiko menjadi 

stuntillg (Bentian, 2014). Di Indonesia, perilaku ibu dalam memberikan ASI 

eksklusifrnempunyai hubungan yang bennakna dengan indeks PBIV, dimana 

didapatkan 48 daTi 51 anak stunted tidak mcndapatkan AS I eksklusif (Ani sa, 

2011). 

Penelitian dari Yuantini (2013) yang dilakukan di Kecamatan Wates 

Yogyakarta pada bayi usia 6 bulan, bayi yang mendapatkan ASI eksklusif 
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yang mempunyai pcrtumbuhan baik sebesar 73,3% dan perkembangan 

nomlai sebesar 73,3%. Sedangkan bayi yang tidak mendapatkan ASI 

eksklusif yang mempunyal pcrtumbuhan haik sebesar 40% dan 

perkembangan nonnal sebesar 53,5%. Delapan studi yang di lakukan para ahli 

di WHO dan University of Pelotas, Brasil, menemukan bahwa ada pcrbedaan 

3-7 point IQ pada bayi yang diberi ASI dan tidak (Stanway, 2013). Terdapat 

perbandingan yang signifikan antara perkembangan bayi yang mendapat AS) 

eksklusif dan non eksklusif dalam peneli tian ini dimana bayi yang 

mendapatkan ASI eksklusif rata-rata ranking perkembangannya 22,88 

sedangkan bayi yang tidak dibcrikan ASI eksklusifranking perkembangannya 

II (Rahmi, 2015). Penelitian dari Maslahah (20 10) yang dilakukan di 

Surakarta menyatakan bahwa anak yang mengkonsumsi ASI 4,2 kaJi lebih 

besar memiliki IQ cerdas daripada yang mengkonsumsi susu formula. 

2.5 Hubungan Karaktcristik Orang Tua (Pckcrjaan dan Pcndidikan) dan 

Bayi (Jcnis Kclarnin, Jurnlah Saudara dan Frckucnsi Mcngikuti 

Posyandu) Tcrhadap Turnbuh Kcmbang 

Orang tua merupakan lingkungan yang pertama kali dikcnal olch 

anak. Tahun pertama tumbuh kcmbang anak mcrupakan periode tcrjadinya 

perubahan besar. Namun, setiap bayi memiliki kecepatan sendiri-scndi ri 

dalam tumbuh kcmbangnya, oleh karena itu sangat penting bagi orang tua 

untuk mengcnali tumbuh kembang anaknya. Peran orang tua terscbut 

bcrkaitan dcngan karaktcristik keduanya. Karakteristik paling seri ng tcrkait 

yaitu pckerjaan dan pendidikan orang tua. 
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Pekcrjaan orang tua dapat meningkatnya sosial ekonomi di keluarga 

tersebut. Sosial ekonomi yang baik maka dapal memenuhi kebutuhan yang 

berkaitan dengan sarana yang dibutuhkan untuk mcnunjang tumbuh 

kembang anak. Namun, status kedua orang tua bckerja atau salah satu bekerja 

juga dapat mengurangi waktu uotuk bersama dengan anaknya. Kurangnya 

perhatian yang diberikan kcpada anak dapat kurang mcngertinya orang tua 

tcrhadap kcadaan anaknya terutama terkait dengan tumbuh kembang. 

Penelitian yang dilakukan oleh Sulistyorini (2009) menunjukkan bahwa 

tcrdapat hubungan pekerjaan ibu dengan status gizi balila di Kabupaten 

BoyoJaJi (p=O,006), dimana ibu tidak bekerja memiliki status gizi halila lebih 

baik dan ibu bekerja. 

Pendidikan orang tua yang tinggi, maka semakin dapat menenma 

infonnasi-infonnasi baru berkaitan dengan gizi dan tumbuh kembang. 

Pendidikan yang baik, dapat menerima segala infonnasi dari luar terutama 

tentang cara pengasuhan anak yang baik, bagaimana menjaga kesehatan anak, 

mendidiknya dan sebagainya. Penelitian yang dilakukan oleh Jannah (2014) 

di Gunung Kidul yang meneliti tentang hubungan tingkat pendidikan ibu 

dengan status gizi balita menunjukkan adanya hubungan yang signifikan 

(Z=4, 16). Mayoritas ibu memiliki balita yang status gizinya kurang yaitu ibu 

dengan pendidikan SMP sebanyak 43,6%. Ibu yang memiliki latar belakang 

pendidikan yang lebih tinggi akan mendapatkan kesempatan hidup serta 

tumbuh lebih baik dan mudah menerima wawasan lebih luas mengenai gizi. 

Peran orang lua sangat berpengaruh terutama pada ibu, karena seorang ibu 
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berperan dalam pengclolaan rumah tangga dan berperan dalam menentukan 

jenis makanan yang akan dikonsumsi keluarganya (Supariasa, 2012). 

Karakteristik bayi yang meliputi jenis kelamin, jumlah saudara dan 

frekuensi mengikuti posyandu juga mcmpengaruhi tumbuh kembang bayi 

anak. Jenis kelamin dapat menjadi pengaruh adanya perbedaan perkembangan 

fisik dan motorik anak. penelitian hubungan gender dcngan kcmampuan 

motorik yang dilakukan pada anak prasekolah menunjukkan bahwa pada anak 

perempuan memiliki kinerja yang lebih tinggi dibandingkan dengan anak 

laki-Iaki dalam keterampilan motorik hal us, sedangkan pada anak laki-Iaki 

secara signifikan lebih tinggi dibandingkan dengan anak perempuan dalam 

keterampilan motorik kasar (Akbar & Zahra, 2013). 

lumlah saudara yang banyak pada keluarga yang tidak mampu dapat 

mengakibatkan berkurangnya perhatian dan kasih sayang untuk anak. larak 

anak terlalu dekat, sehingga akan membuat anak kurang mendapatkan 

perhatian yang optimal. Dalam penelitian yang di lakukan oleh Kumia (2012) 

menyatakan bahwa terdapat hubungan yang bennakna antara jumlah anak 

dengan status perkembangan batita. Didapatkan ibu yang memiliki anak 2: 3 

anak yaitu terdapat 36,4% dengan status perkembangan meragukan dan 

21,2% anak dicurigai ada penyimpangan. 

Frekuensi mengikuti posyandu merupakan usaha orang tua untuk 

mendeteksi secara dini apabila ada masalah pada anaknya. apabila orang tua 

mengikutsertakan anaknya dalam kediatan posyandu, maka dapal 

menyebabkan keterlambatan dctcksi pada anaknya. Dikhawatirkn apabila ada 

kcterlambatan, maka dapat mengganggu tumbuh kembangnya di kemudian. 
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Penelitian yang dilakukan oleh Sari, dick (2012) di Malang pada anak balita 

dapat membuktikan bahw3 ada hubungan yang kuat antara frekuensi 

kunjungan ke posyandu dengan status gizi balita (p=O,OOO). 
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KERANGKA KONSEPTUAL DAN HIPOTESIS PE ELiTIAN 

3.1 Kerangka Konsep 

~.-.---------------- ---------j 
: FAKTOR GENETIK : 

:. ---- -------- -------- ----- --.: 
FAKTOR LINGKUNGAN I 

1 
Gizi 

I 
Karakteristik Orang Tua 

[ Pekerjaan Orang Tua I 
[ Pendidikan AyaMbu I 

KaraktcrisHk Bayi 

I Jenis Kc lamin I 

I lumlah Saudara I 
Perawatan Kesehatan 

. Keikutsertaan 
Posyandu 

41 

PERTUMBUHAN 

· Berat Badan 

· Panjang Sadan 

· Lingkar Kepa la 

PERKEMBANGAN 

· KPSP 

----------- -- --- -- --------~ 

r -~-~;,;,~~~~~ -(~~~~~; -----: 
, 

,--- --- -------------------~ 
f -;;~t~i~ -~~:;i~ -~-~h~;)- --: 
,- ----- --------------- ---- : 
: Lemak (Omega-3, Omega- : , , 
: 6, DHA, ARA) : , 
, , 

': Mineral (Kaisium, Zat : : 
, " 
" 

Bcsi) , , 
" ----- ---- -------------- -- - , ,--------------- ---------. , , ' , 

: Vitamin (A, B (81 , 82, : : , , , 
: 8 6, 81 2), C, D, E, K) : : 

·~······················l·····················: ·: 

ASI 

I ASI Eksklusif I 
I Non ASI Eksklusif I 

.''''11: 
I'Eft ~ST AICAAJI I 

•• lYfftSfTAi AlftLAN ..... 

811RAaAYA 
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Kctcrangan : 

: Diteliti 

: Tidak Diteliti 

Gambar 3.1 Mcnunjukkan bahwa tumbuh kembang pada anak 

dipcngaruhi olch 2 faktor besar yaitu faktor genetik dan faktor lingkungan. 

Faktor genetik yang merupakan sifat bawaan anak tersebut. Sedangkan faktor 

lingkungan yang dapat mempengaruhi yaitu gizi, karakteristik orang tua dan 

bayi. Gizi merupakan salah satu faktor lingkungan yang berpengaruh besar 

terhadap tumbuh kembang anak. ASI memberikan semua energi dan gizi 

yang dibutuhkan oleh bayi selama 6 bulan pertama kchidupannya. Jika ASI 

dibcrikan seeara eksklusifmaka sudah mencukupi kehutuhan bayi dan sesuai 

dengan kesehatan bayi. Semua kandungan AS1 merupakan komposisi yang 

mudah diserap olch pencemaan hayi dan berguna uotuk tumbuh kembang 

hayi. kandungan yang terdapat pada AS) tenlu berbeda dengan yang berada 

pada susu fomlUla. 

Karbohidrat yang terkandung pada AS) berbentuk laktosa jurnlahnya 2 

kali lipat lebih linggi dibanding dengan susu fennula. Protein pada ASI dan 

susu fomlUla terdiri dari kasein dan whey. Protein whey rnudah sekali dicema 

otch usus bayi dibandingkan kasein. pada susu fonnula tcrkandung 6 kali 

lebih banyak kasein . sedangkan pada AS) mengandung satu setengah kali 

Icbih banyak protein whey daripada kasein. lemak dalarn ASI mengandung 

banyak Omega-3 dan Omega-6 juga DHA dan ARA. Namun, dalam susu 

fonnu la tidak terdapat DHA dan ARA sehingga periu ditambahkan. Mineral 
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yang terdapat dalam ASI memang jumJahnya Icbih sedik it dibanding pada 

susu formula, tapi tingkat penyerapannya lehih besar. 

Karakteristik orang lua yang meliputi pckerjaan dan pendidikan juga 

mcmpengaruhi tumbuh kembang. Pekerjaan mempengaruhi waktu maksimal 

yang diberikan pad a anak uotuk mempcrhatikan tum huh kembangnya. 

Pendidikan ayah/ibu juga mempengaruhi pengetahuan orang lua tentang cara 

menstimulasi anaknya, eara pengasuhan aoak yang baik. bagaimana mcnjaga 

kesehatan aoak. 

Karakteristik bayi yang meJiputi jenis kelamin , jurnlah saudara dan 

perawatan kesehatan (posyandu). Perawatan kesehatan yang dilakukan bempa 

pemantauan tumhuh kembang yang sudah dilakukan selama ini uotuk 

mendeteksi seeara dini jika adanya gangguan tumbuh kembang pada anak 

serta kerentaan anak terhadap penyakit. lumlah saudara juga mempengaruhi 

tumbuh kcmbang anak karena dengan anak yang banyak dan dengan jarak 

yang dekal menyebabkan kurangnya perhatian dan kasih sayang yang 

dilerima oleh anak. 

Tumbuh kembang terdapal dua peristiwa yaitu pertumbuhan dan 

perkembangan. Pada pertumbuhan dapa! dilakukan penilaian dengan 

melakukan pemeriksaan antropometri yai!u pengukuran bera! badan, linggi 

badan dan lingkar kepala. Sedangkan, penilaian perkembangan dapat 

dilakukan dengan melakukan pemeriksaan KPSP untuk memeriksa 

perkembangan motorik hal us, motorik kasar, bahasa dan bicara serta 

sosialisas i dan kemandirian. 

IR-PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

SKRIPSI HUBUNGAN ASI EKSKLUSIF,  KARAKTERISTIK ... DIEN FITRIA AMAANINA 



44 

3.2 Hipotcsis Pcneli tian 

3.2.1 Ada hubungan ASI cksklusifterhadap pertumbuhan bayi usia 6 bulan. 

3.2.2 Ada hubungan AS) eksklusifterhadap pcrkcmbangan bayi usia 6 bulan. 

3.2.3 Ada hubungan pekcrjaan orang tua dengan pcrtumbuhan bayi usia 6 

bulan 

3.2.4 Ada hubungan pekerjaan orang tua dengan perkembangan bayi usia 6 

bulan 

3.2.5 Ada hubungan pendidikan orang tua dengan pertumbuhan bayi usia 6 

bulan 

3.2.6 Ada hubungan pendidikan orang tua dengan perkcmbangan bayi usia 6 

bulan 

3.2.7 Ada hubungan jenis kelamin dengan pertumbuhan bayi usia 6 bulan 

3.2.8 Ada hubungan jenis kelamin dengan perkembangan bayi usia 6 bulan 

3.2.9 Ada hubunganjumlah saudara dengan pcrtumbuhan bayi usia 6 bulan 

3.2.10 Ada hubungan jumlah saudara dengan perkembangan bayi usia 6 bulan 

3.2.11 Ada hubungan frekuensi mengikuti posyandu dengan pertumbuhan bayi 

usia 6 bulan 

3.2. 12 Ada hubungan frckucnsi mengikuti posyandu dengan pertumbuhan bayi 

usia 6 bulan Ada hubungan ASI ekskIusif terhadap pertumbuhan bayi 

usia 6 bulan. 

3.2. 13 Ada hubungan AS) eksklusifterhadap perkembangan bayi usia 6 bulan. 
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BAB4 

METODE PENELITIAN 

4.1 Jcnis Pcnclitian 

Jenis penelitian yang digunakan penelitian analitik obscrvasional. 

Penelitian observasional yang dilakukan tcrhadap sejumlah subjck mcnurut 

keadaan sebenamya, tanpa ada intervensi dari peneliti. 

Rancangan penelitian yang digunakan dcngan pendckatan Cross 

Sectional. Jenis pcnelitian yang menekankan pada waktu pcngukuran atau 

observasi data variabel independen dan dependen hanya salu kali , pada satu 

saat, jadi tidak ada follow up. Peneliti rnelakukan pengumpulan data variabel 

ASI eksklusif dengan pada hayi usia 6 bulan sceara bersamaan dengan 

dilakukannya observasi atau penilaian pada variabel tumbuh kern bang. 

4.2 Populasi dan Sampcl 

4.2.1 Populasi 

PopuJasi dalam penelitian ini adalah bayi yang tinggal di wilayah 

Puskesmas Mojolaban Kabupaten Sukoharjo yang terdaftar di Posyandu 

dan pada saat penelitian ini dilakukan berusia 6 bulan sebanyak 104 

anak. 

4.2.2 Sampcl 

Pada penelitian ini sampeJ bayi yang tinggal di wi layah kerja 

Puskesmas Mojolaban Kabupaten Sukoharjo yang berusia 6 bulan yang 

ada pada saat pcnclitian dilakukan, yang diberi AS! eksk!usif dan non-

AS! eksklusif. Adapun kriteria inklusi dan eksklusi, sebagai berikut : 
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1. Kriteria inklusi 

Pada penelitian ini kriteria inklusi adalah sebagai berikut : 

a. Sayi umur 6 bulan yang 50% mengikuti posyandu 

b. Bayi lahir culrup bulan 

c. Berat lahir bayi normal : 2500 - 3900 gram 

d. tbu bersedia mcnjadi responden penelitian dan ba lita kooperatif. 

2. Kriteria eksklusi 

Kriteria eksklusi adalah kriteria inklusi yang tidak memenuhi 

pcrsyaratan . Dalam penelitian ini kriteria cksklusinya yaitu : 

a. Sayi yang tidak pemah mengikuti posyandu 

b. Sayi yang mempunyai riwayat penyakit kronis alau kelainan 

kongenital 

4.2.3 Tcknik pcngambilan sampcl 

Pengambilan sampel dilakukan di posyandu-posyandu yang berada 

di wiJayah kcrja Puskesmas Mojolaban yaitu terdapat 123 posyandu aktif 

dengan NOli Probability Sampling menggunakan /owl sampling. Total 

sampling/sampling jenuh yang mengambil seluruh populasi yang 

mcmenuhi kriteria untuk dijadikan sampeJ. Pada pcnclitian ini dipcrolch 

78,ampe!. 

4.3 Lokasi dan \Vaktu Pcnelitian 

4.3.1 Lokasi Penelitian 

Lokasi penelitian akan dilakukan di Posyandu yang berada di 

wilayah kerja Puskcsmas Mojolaban Kabupaten Sukoharjo. 
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4.3.2 \Vaktu pcnclitian 

Waktu penclitian akan dilakukan bulan April - Mei 2016. 

4.4 Variabcl pcnclitian dan Dcfini si Operasional 

4.4.1 Variabcl Pcnclit ian 

I. Variabel independent 
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Variabel independelll dalam peneiitian In! adalah AS ) eksklusif, 

karakterist ik orang lua dan bayi. 

2. Variabel dependent 

Variabel dependent dalam penelitian ini adalah tumhuh kernbang bayi 

usia 6 bulan di Puskesmas Mojolaban. 
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4.1.1 Dcfinisi opcrasional variabcl 

VariabcUSub Dcfinisi 
Variabel 

Variabel 
independen: 
ASI ekslusif Pemberian ASI selarna 

6 bulan tanpa tarnbahan 
caJran lain, kecuali 
pcrnberian obat. 

Karakteristik 
Orang Tua 
a. Pekerjaan Pekerjaan ayah dan ibu. 

OrangTua 

b. Pendidikan Status pendidikan 
OrangTua terakhir yang ditempuh 

olch ibu dan ayah. 

Karakteristik Bayi 

a. Jenis Kelamin Perbedaan antara 
perempuan dengan laki-
laki secara biologis 

b. Keikutsertaan 
sejak seseorang lahir. 
Keikutsertaan dalam 

Posyandu pernantauan kesehatan 
(posyandu) setiap bulan 

Tabel 4.1 Defmisi 0 ...... ,uv .... I Variabel 
Cara Ukur Alat Ukur Skala 

Wawancara Kuesioncr Nominal 

Wawancara Kuesioner Nominal 

Wawancara Kuesioner Ordinal 

Wawancara Kuesioner Nominal 

Wawancara Kuesioner Rasio 

Skor 

I. Tidak ~ 0 
2. Ya ~ I 

a. Bekerja 
b. Tidak Bekerja 

I. Tidak sekolah 
2. SDfSederajat 
3. SMPfSederajat 
4. SMNSederajat 
S. Perguruan Tinggi 

I . Laki-Iaki 
2. Perempuan 

Jumlah frekuensi rnengikuti 
(kaH) 

posyandu 

..,. 
00 
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c. Jumlah 
Saudara 

Variabel 
dependen: 

Tumbuh kembang 
bayi usia 6 bulan 

J umlah saudara yang I Wawancara 
dimiliki responden 

Kuesioner 

1. Pertumbuhan adalah 
bertambahnya 
jumlah, ukuran, 
dimensi pada tingkat 
sel, organ, maupun 
individu). 

b. Melihat KMS I a. Kuesioner 
riwayat berat 
badan pada 
saat usia 0-6 
bulan 

c. Mengukur 
berat badan, 
tinggi badan 
dan lingkar 
kepala saat ini. 
Kemudian 
menggunakan 
pedoman 
kurva WHO-
2005. 

b.Observasi 
langsung pada 
bayi usia 6 
bulan, meliputi : 

I) BB diuku 
dengan 
timbangan dadn 

) PB diuku 
dengan 
menggunakan 
infantometer 

) LK diuku 
menggunakan 
metlin 

Rasio 

a. Rasio 
I) Nominal 

2) Nominal 

b. Rasio 

I) Ordinal 

2) Ordinal 

Banyak saudara yang dimiliki bayi 
(orang) 

a. Berat badan bayi dalam gram (g) 
I) Pertambahan BB dari usia 0-6 bulan 

a) Tidak Sesuai « 4000 g) 
b) Sesuai (2: 4000 g) 

2) Pertumbuhan BB setiap bulan 
a) Tidak Tumbuh (3T) 
b) Tumbuh « 3T) 

b. Berat badan bayi dalam .sr 
Panjang badan bayi dalam cm 
Lingkar kepala bayi dalam cm 
I) Status Gizi indeks BBIU 

Buruk : < -3 SD 
Kurang : -3 SD sid -2SD 
Baik : -2 SD sid 2 SD 
Lebih: > 2 SD 

2) Status Gizi indeks PBIU 
Sangat Pendek : < -3 SD 
Pendek : -3 SD sid -2 SD 
Normal: -2 SD sid 2 SD 
Tinggi : > 2 SD 

... 
'" 
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~. Perkembangan adalah Penilaian 
bertambahnya perkembangan 
kemampuan struktur bayi USia 6 
dan fungsi tubuh yang bulan : motorik 
lebib kompleks, kasar, motorik 
dalam pol a yang hal us, bahasa & 
teratur dan dapat bicara, 
diramalkan, sebagai sosialisasi dan 
hasil dari proses kemandirian 
pematangan/maturitas 

3) Ordinal 

Observasi dengan Ordinal 
menggunakan 
lembar KPSP 

3) Status Gizi indeks BBIPB 
Sangat Kurus: < -3 SO 
Kurus: -3 SD sid -2 SD 
Nonnal : -2 SD sid 2 SD 
Gemuk: > 2 SD 

(Kemenkes RI, 20 II) 
Skor KPSP 1-10 
Kategori : 
1. Penyimpangan = Skor:S 6 
2. Meragukan ~ Skor 7-8 
3. Sesuai = Skor9-10 

v. 
co 
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4.1 Teknik Pcngumpu!an Data 

4.1.1 Membuat surat ijin penelitian kepada Badan Perijinan Dan Modal 

Kabupatcn Sukoharjo, Dinas Kesehatan Kabupaten Sukoharjo dan 

Puskesmas Mojolaban 

4.1.2 Mendatangi ke lokasi penelitian saat kegiatan posyandu 

4.1.3 Melakukan wawancara kepada orang tua sampeJ dan melihat KMS yang 

dimiliki sam pel 

4.1.4 Melakukan observasi langsung pada sampel 

4.1.5 Melakukan analisis dengan data-data yang sudah terkumpul 

4.2 Pengolahan dan Analisis Data 

4.2.1 Pengolahan Data 

I. Editing 

Sctclah semua data terkumpul , selanjutnya dilakukan analisa 

data kern bali dengan memeriksa apakah data dan jawaban sudah 

Jcngkap dan benar (editing). Pada penelitian ini dilakukan pengecekan 

kembali mengenai data-data sampel yang beJum lengkap seperti 

identitas, kelengkapan data BB dari BBL sampai usia 6 bulan, data 

panjang badan dan lingkar kepala. 

2. Coding 

Memberikan kode angka pada data untuk memudahkan peneliti 

dalam melakukan analisa data dan pengolahan data serta pengambilan 

kesimpulan data yang dimasukkan kc dalam bentuk tabel. 
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a. ASlok,klu,if: 

= responden yang tidak diberi ASI eksklusif 

2 = responden yang diberi ASI eksklusif 

h. Pekerjaan Orang Tua 

I = Tidak Bekerja 

2 = Bekerja 

c. Pendidikan Orang Tua 

I ~ Tidak Sekolah 4 ~ SMA/Sedorajat 

2 ~ SD/Sederajat 5 = Pcrguruan Tinggi 

3 = SMP/Sederajat 

d. Jenis Kelamin 

I ~ Laki-Iaki 

2 = Perempuan 

e. Jumlah saudara 

I ~ 0 3 = ~ 2 saudara 

2 = I saudara 

f. Frekuensi mengikuti posyandu 

I ~ 3 - 4kali 

2 ~ 5 - 6 kali 

3. Tabulating 
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Adalah membuat tabel scmua jawaban yang sudah diberi skoT 

dan dimasukkan ke dalam tabel yang tersedia. 
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4.2.2 Analisis Data 

1. Analisis univariat 

Analisis ini digunakan untuk menjelaskan atau mendeskripsikan 

angkalnilai jumlah masing-masing variabel dengan ukuran proporsi 

prosentase. Perhitungan rum us penentuan besamya prosentase, yaitu : 

X : basil prosentase n : total seluruh observasi 

f: frekuensi hasil pencapaian 

(Hasil terlampir pada halaman 92). 

2. Analisis bivariat 

Analisa data yang digunakan untuk menguji hipotesis yang tclah 

ditetapkan yaitu menguji hubungan status pemberian AS) eksklusif 

dengan tumbuh kembang bayi. Uji statistik yang digunakan Chi 

Square dengan 0. = 0,05. Jika p < a ,maka HO ditolak berarti ada 

hubungan antara AS! eksklusif, karakteristik orang tua dan bayi 

dengan tum huh kembang bayi usia 6 bulan. 

(Hasil tcrlampir pada halaman 96). 

4.2 Ethical Clearance 

4.3.1 Informed Consent 

Merupakan bcntuk persetujuan antara peneliti dengan responden 

penelitian dengan memberikan lembar persetujuan. Infonned consent 

diberikan sebelum penelitian dilakukan dcngan memberikan lembar 

persetujuan untuk menjadi responden. Sebelum dilakukan persetujuan 

tcrlebih dahulu dilakukan pcnjelasa mengenai penelitian yang akan 
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dilakukan. lika responden bersedia, maka responden diminta untuk 

menandatangani lembar persetujuan. Dalam penclitian ini semua 

respondcn bersedia untuk menandatangani lembar persetujuan. 

4.3.2 Anonimity 

Untuk menjaga kerahasiaan respnden. peneliti tidak mencantumkan 

nama responden pada lembar pengurnpulan data, cukup dengan 

memberikan nomor kode pada masing-masing Icrnbar tersebut. 

Kerahasiaan informasi klienJresponden dijamin olch peneliti. hanya 

kclompok data tertentu saja yang akan disajikanJdilaporkan sebagai hasil 

penelitian. 

4.3.3 Confidentiality 

Masalah ini merupakan masalah etika dengan memberikan jaminan 

kerahasiaan hasil penelitian, baik infonnasi rnaupun masalah-masalah 

lainnya. Semua infonnasi yang telah dikumpulkan dijamin kerahasiaan 

oleh peneliti , hanya kelompok data tertentu yang akan dilaporkan pada 

hasil riset. 
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BAB 5 " ... ".t"~ ~ .. .., .. ,,,..,... 
HASIL DAN ANALISIS PENELITIAN • .., ,,~., 

5.1 Basil Pcnclitian 
, 

5.1.1 Gambaran Umum Lokasi Penelitian 

Puskesmas Mojolaban berada di Dukuh Kebak Rt. o 1 IXIl I 

Dusun Wirun, Kecamatan Mojolaban. Wilayah kerja Puskesmas 

Mojolaban terdiri dari 15 desa yaitu Wirun, Bekonang, Cangkol, 

Klumprit, Dukuh PlumboD, Laban, Tcgalmade, Gadingan. Palur, 

Demakan, loho, Kragilan, Sapen dan Triyagan. Menurut data 

ketenagaaan, Puskesmas Mojolaban memiliki 23 tenaga kebidanan dan 

16 tenaga bidan PTT. Pukesmas Mojolaban rnemiliki 123 Posyandu yang 

terdiri dan 8 posyandu pratama, 54 posyandu madya, 52 posyandu 

pumama dan 8 posyandu mandiri yang tcrsebar di 15 desa wi layah 

Kecamatan Mojolaban. Dan semua bidan yang ada di Puskesmas 

Mojolaban, 15 bidan diantaranya merupakan bidan desa di wilayah 

tersebut. 
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5.1.2 Data UmuDl 

1. Karaktcri stik Orang Tua dan S ayi 

Tabcl 5.1 Distribusi Karakteristik Orang Tua 

No. Variabel 

1. Pendidikan Ayah 
SD/Sederajat 
SM P/Sederajat 
SMAISederajat 
Pcrguruan Tinggi 

Pendidikan Ibu 
SD/Sederajat 
SM P/Sederajat 
SMNSederajat 
Perguruan Tinggi 

2. Pekerjaan Ayah 
Informal 
Formal 

Pckerjaan Ibu 
Bekerja 
Tidak Bekerja 

Frckuensi (%) 
N -78 

8 (10,3) 
16 (20,5) 
48(61 ,5) 
6(7,7) 

8 (10,3) 
27 (34,6) 
37 (47,4) 
6(7,7) 

22 (28,2) 
56 (71 ,8) 

22 (28,2) 

56 (71 ,8) 

56 

Berdasarkan tabel 5.1 dapat diketahui bahwa mayoritas ayah 

(6 1,5%) dan ibu (47,4%) memiliki pendidikan SMAIsederajat. Status 

bekerja orang lua, mayoritas ayah bekerja di instansi formal 7 1,8% 

dan mayoritas ibu (7 1,8%) tidak bekerja. 
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Tabel S.2 Distribusi Karakteristik Bayi 

No. Variabcl Frckuensi (%) 
N= 78 

I. BBL' (SD±Mean) (378,8±32 17,3) 

2. Jenis Kelamin 
Laki-Laki 40 (51,3) 
Perempuan 38 (48,7) 

3. Jumlah Saudara 
0 29 (37,2) 

36 (46,2) 
~2 13(16,7) 

4. Frekuensi keikutscrtaan posyandu 
selama 6 bulan 

3 - 4 kali 8 (10,2) 
5 - 6kali 70 (89,8) 

5. Usia Diberikan Makanan 
Pendamping AS) 

o bulan 6 (7,7) 
J bulan 5 (6,4) 
2 bulan 3 (3,8) 
3 bulan 10 (12,8) 
4 bulan 7 (9) 
5 bulan 3 (3,8) 
6 bulan 44 (56,4) 

• BBL Beral Badan Lahir 

Berdasarkan label 5.2 karaktcristik responden meliputi BBL, 

jcnis kelamin, jumlah saudara, frekuensi keikutsertaan posyandu, usia 

mulai dibcrikan makanan pendamping ASI , penambahan BB, status 

pcrtumbuhan, status gizi dan perkembangan bayi. Beral hadan lahir 

responden memiliki mean 3217,3 gram dcngan standar deviasi 378,8 

gram. Jenis kclamin sampcJ paling ban yak laki-Iaki sebesar 51,3%. 

lumlah saudara yang dimiliki sampel mayoritas memiliki I saudara 

kandung sebesar 46,2%. Frekuensi keikutscrtaan dalam posyandu 

sebagian bcsar 5·6 kali selama 6 bulan sebcsar 89,8%. Usia sampcl 

mulai dibcrikan makananlminuman selain AS) sehelum usia 6 bulan 

sebagian besar pada usia 3 bulan sebesar 12,8%. 
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2. Pcmbcri an AS] Eksklusif 

Tabcl5.3 Distribusi Pemberian AS] eksklusif 

Variabel 

Non ASI Eksklusif 
AS I Eksklusif 

Frckuensi (0/0) 
N ~ 78 

35 (43,6) 
44 (56,4) 
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Berdasarkan tabel 5.3 dapat diketahui bahwa cakupan AS] 

eksklusif di wilayah kerja Puskesmas MojoJaban pada hayi usia 6 

bulan sebesar 56,4%. 

3. Status Pertumbuhan dan Perkembangan Sayi Usia 6 Bulan 

Tabel 5.4 Status Pertumbuhan dan Perkernbangan Sayi Usia 6 Bulan 

I. 

2. 

3. 

4. 

5. 

6. 

PcrtumbuhanIPerkembangan 

Penambahan BS 
Sesuai 
Tidak Sesuai 

Status Pertumbuhan 
Tidak Dikctahui 
Tidak Tumbuh 
Tumbuh 

Status Gizi BB/u 
Gizi BurukIKurang 
Gizi Baik 

Status Gizi PB/U 
Sangat PendekIPendek 
Normal 

Status Gizi BBIPB 
Sangat Kurus/Kurus 
Normal 
Gcmuk 

Perkembangan 
Meragukan 
Sesuai 

FrekuCDsi (%) 
N ~ 78 

40 (51 ,3) 
38 (48,7) 

2 1 (26,9) 
19 (24,4) 
38 (48,7) 

10 (1 2,9) 
68 (87,2) 

10 (12,8) 
68 (87,2) 

7 (8,9) 
66 (84,6) 

5 (6,4) 

3 (3 ,8) 
75 (96,2) 

Penambahan berat badan seJama 6 bulan yang scsuai scbcsar 

51,3% dan status pertumbuhan tumbuh sebesar 48,7%. Keadaan 

status gizi yang tidak nomlal sebagian besar berdasar BB/u 

mcnga lami gizi burukikurang 12,9%, paru mengalami sangat 
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pendcklpendek 12,8% dan BStPB Illcngalami sangat kuruslkurus 

8,9%. 

5.2 Analisis PCllclitian 

S.2.1 Analisis ASI Eksklusif Terhadap Tumbuh Kcmbang 

I. Hubungan Pemberian AS! Eksklusif Terhadap Pertumbuhan Bayi 

Usia 6 Bulan di Puskesmas Mojolaban 

Status pertumbuhan hayi dilihat dengan dua analisis yailu 

intenlioll [0 threat dan per protocol. llllelltion 10 threat menilai 

mcnggunakan semua sampeJ untuk di analisis. Pada sampcJ yang 

tidak dikctahui status perturnbuhan dimasukkan pada status 

pertumbuhan yang tidak baik yailu tidak turnbuh. Sedangkan dengan 

per protocol analysis. hanya menganalisis sampeJ yang rutin 

mengikuti posyandu karena diketahui dengan pasti status 

pertumbuhannya selama usia 0-6 bulan. 

Tabcl 5.5 Analisis Hubungan Pemberian ASI Eksklusif Terhadap 
Pertumbuhan Bayi Usia 6 Bulan di Puskesmas 
Mojolaban 

Sta tus ASI 

Pcrtum buban Non ASI 
AS[ Eksklusif E ksklusif 

P value OR 

(%) (%) 
Penambahan BB 

Tidak Sesuai 19 (55,9) 21 (47,7) 0,475 1,387 
Sesuai 15 (44,1) 23 (52,3) 

Status Pertumbuhan* 
Tidak Turnbuh 19 (55,9) 20 (45,5) 0,361 1,520 
Tumbuh 15 (44,1) 24 (54,5) 

Status Perturnbuhan** 
Tidak Turnbuh II (42,3) 7 (22 ,6) 0,111 2,5 14 
Turnbuh 15 (57,7) 24 (77,4) 

Status Gizi BBIU 
Gizi BuruklKurang 7 (20,6) 3 (6,8) 0,093 3,543 
Gizi Ba ik 27 (79,4) 41 (93,2) 

Status Gizi PBIU 
Sangat PendekIPendek 4 (11 ,8) 6 (13,6) 0,1000 0,844 
Nannal 30 (88,2) 38 (86,4) 

Status Gizi BBIPB 
Sangal KuruslKurus 6 (17,6) I (2,3) 
Normal 27 (79,4) 39 (88,6) 

0,047 

Gernuk I (2 ,9) 4 (9, 1) 
• Status pertumbuhan bcrdasar imemioll of threat 
•• Status pcrtumbuhall berdasar per protocol 
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Berdasarkan label 5.4 dapat diketahui bahwa anak yang tidak 

diberi ASI ekskJusif penambahan berat hadan tidak sesuai sebesar 

55,9%, status pcrtumbuhan berdasar intention 10 threat dinyatakan 

tidak tumbuh 55,9% dan berdasar per protocol sebesar 42,3% tidak 

tumbuh, status gizi buruklkurang 20,6%, sangat pendeklpendek 

11 ,8% dan sangat kurus !kurus 17,6%. 

Hasil uji Chi Square AS! eksklusif dengan penambahan BB 

diperolch p (0,475) > Cl (0,05) sehingga HO diterima artinya tidak ada 

hubungan antara pemberian AS! eksklusif terhadap penambahan BS 

bayi usia 6 bulan. Sedangkan hasil analisis ASl eksklusif dengan 

status pertumbuhan berdasarkan intention to threal (p=O,361) dan 

per protocol (p=O, III) sehingga keduanya lebih besar dan a(O,05) 

bcrarti HO diterima artinya tidak ada hubungan antara AS) eksklusif 

dengan status pertumbuhan bayi usia 6 bulan. 

Analisis ASl eksklusif dengan status gizi bayi berdasar BRIV 

(p~O,093) dan PBIU (p~ I ,OOO), sehingga p > a (0,05) sehingga HO 

diterima artinya tidak ada hubungan antara ASI eksklusif dengan 

status gizi berdasar BBIV dan PBIV. Sedangkan, analisis ASI 

eksklusi f dengan status gizi berdasar BBIPB diperoleh p (0,047) < a 

(0,05) sehingga HO ditolak yang menyatakan bahwa ada hubungan 

antara pemberian AS) eksklusif dengan status gizi SSIPB bayi usia 6 

bulan. 
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2. Hubungan Pemberian ASI Eksklusif Tcrhadap Perkembangan Sayi 

Usia 6 Bulan di Puskesmas Mojolaban 

Tabcl 5.s Analisis Hubungan Pemberian ASI Eksklusif Terhadap 
Perkembangan Sayi Usia 6 Bulan di Puskesmas 
Mojolaban 

Status ASI 
No n AS) 

Perkcmbanga n ASI Eksklusif Eksklusif P value OR 

KPSP 
Meragukan 
Sesuai 

(%) (%) 

2 (5,9) 
32 (94, 1) 

1 (2,3) 
43 (97,7) 

0,577 2,688 

Berdasarkan tabel 5.S dapat diketahui bayi yang tidak dibcri 

ASI eksklusif 5,9% memiliki perkembangan meragukan. Dan hasil 

uji Chi Square diperoleh p (0,577) > a (0,05) sehingga HO diterima 

yang menyatakan tidak ada hubungan aOlaTa pemberi an ASI eksklusif 

tcrhadap perkcmbangan bayi usia 6 bulan. 

3. Perbcdaan Lingkar KepaJa Sayi Us ia 6 Bulan yang Diberi AS l 

Eksklusif dan Non ASI Eksklusif 

Tabcl 5.6 Analisis Perbedaan Lingkar KepaJa Bayi Usia 6 Bulan 
yang Diberi ASI Eksklusif dan Non AS I Eksklusif 

Variabcl 
Lingkar Kcpala 

N Mean Std. Deviation p I'a/tle 

Non ASI Eksklusif 34 43.132 1. 1235 

AS I Eksklusif 44 43.409 1.4478 
0,345 

Berdasarkan tabel 5.6 dikctahui bahwa mean lingkar kepala 

bayi yang d iberi ASI eksklusif dan non AS I eksklusif mempunyai 

rata-rata yang berada di titik yg sarna yaitu 43 em. hasil uj i 

independent sample t test diperoleh p (0,345) > a (0,05) sehingga HO 
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diterima yang artinya tidak ada perbedaan lingkar kepaJa bayi usia 6 

bulan yang diberi ASI cksklusif dan non AS ) eksklusif. 

5.2.2 Analisis Karaktcristik Orang Tua dan 8ayi Tcrhadap Tumbuh 

Kcmbang 

I. Hubungan pekerjaan orang tua terhadap tumbuh kembang bayi usia 6 

bulan di wilayah kerja Puskesmas Mojolaban 

Tabcl 5.7 Hubungan Pekerjaan Ayah Terhadap Tumbuh Kcmbang 
Ba.li Usia 6 Bulan 

Pertumbuhan! 
Pekerjaan A,rah 

Pcrkembangan Informal Formal P value OR 
(%} (%) 

Penambahan SS 
Tidak Sesuai 13 (59,1) 27 (48,2) 0,455 1,551 
Sesuai 9 (40,9) 29 (51,8) 

Status Pertumbuhan* 
Tidak Tumbuh 10 (45,5) 29(51 ,8) 0,615 0,776 
Tumbuh 12 (54,5) 27 (48,2) 

Status Pcrtumbuhan •• 
Tidak Tumbuh 12 (30,8) 6 (33,3) 0,847 0,889 
Tumbuh 27 (69,2) 12(66,7) 

Status Gizi BBIU 
Gizi BurukIKurang 3 (13,6) 7(12,5) 1,000 1,105 
Gizi Baik 19 (86,4) 49 (87,5) 

Status Gizi PBru 
Sangat PendekIPendek 3 (13,6) 7 (12,5) 1,000 1,105 
Normal 19 (86,4) 49 (87,5) 

Status Gizi SBIPB 
Sangat Kurus/Kurus I (4,5) 6 (10,7) 

0,253 Normal 18981,8) 48 (85 ,7) 
Gemuk 3(13,6) 2 (3,6) 

KPSP 
Meragukan ° 3 (5 ,4) 0,555 1,415 
Sesuai 22 (100) 53(94,6) 
• Status pertumbuhan berdasar intel/tion of threat 
•• Status pcrtumbuhan berdasar per protocol 

Berdasarkan tabel 5.7 dapat diketahui mayoritas penambahan 

BB tidak sesuai 59, 1%, gizi buruk/kurang 13,6% dan sangat 

pcndek/pendek 13,6% memiliki ayah dengan pekerjaan infenna. 

Sedangkan ayah yang memiliki pcrkcrjaan fennal mayoritas memiliki 

bayi dengan status pcrtumbuhan berdasar illtelltion to threat 
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dinyatakan tidak tumbuh 51,8% dan bcrdasar per protocol sebesar 

33,3% tidak turnbuh, 5angat kurus/kurus 10,7% dan perkcmbangan 

meragukan 5,4% dengan ayah yang memiliki perkcrjaan fonnal. 

Hasil anal isis pekerjaan ayah dengan penambahan BS 

diperoleh diperoleh p (0,455) >a (0,05) sehingga HO diterima artinya 

tidak ada hubungan antara pekerjaan ayah dcngan penambahan BB. 

Analisis antara pekerjaan ayah dcngan status pertumbuhan 

berdasarkan intention to threat (p=O,615) dan per protocol (p=O,847) 

sehingga keduanya Ichih besar dari nCO,OS) berarti HO diterima artinya 

tidak ada hubungan antara pekcrjaan ayah dengan status pcrtumbuhan 

hayi usia 6 bulan. Dati ketiga kategori status tersebut has il anal isis 

menunjukkan BBIU (F 1,000), PB/U (p~ I ,OOO) dan BBIPB 

(p=O,253) sehingga p >a, maka HO diterirna artinya tidak ada 

hubungan antara pekerjaan ayah dengan status gizi. Analisis antara 

pekerjaan ayah dengan perkembangan rnenunjukkan p(O,555) > 

n(O,05) sehingga HO ditolak artinya ada hubungan pekerjaan ayah 

dengan perkernbangan. 

IR-PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

SKRIPSI HUBUNGAN ASI EKSKLUSIF,  KARAKTERISTIK ... DIEN FITRIA AMAANINA 



64 

Tabcl 5.8 Hubungan Pekerjaan lbu Tcrhadap Tumbuh Kembang 8ayi 
Usia 6 Bulan 

Pcrtum buhani 
Perkcmbanga n 

Penambahan SS 
Tidak Sesuai 
Sesuai 

Status Pertumbuhan* 
Tidak Turnbuh 
Turnbuh 

Status Pertumbuhan·· 
Tidak Turnbuh 
Turnbuh 

Status Gizi BBIU 
Gizi BurukIKurang 
Gizi Baik 

Status Gizi PBfl) 
SangatPendekIPendek 
Normal 

Status Gizi BBIPB 
Sanga! KurusIKurus 
Nonnal 
Gemuk 

KPSP 
Meragukan 
Scsuai 

Pekcrjaa n Ibu 
Tidak Bckcrja 

(%) 

13 (59, 1) 
9 (40,9) 

25 (44,6) 
3 1 (55,4) 

II (26,2) 
31 (73,8) 

4 (18,2) 
18 (81 ,8) 

4(1 8,2) 
18 (81 ,8) 

3 (13 ,6) 
19 (86,4) 

° 
I (4,5) 

22 (95,5) 

Bckcrja 
(% ) 

27 (48,2) 
29 (5 1,8) 

14 (63,6) 
8 (36,4) 

7 (46,7) 
8 (53,3) 

6 (10,7) 
50 (89,3) 

6 (10,7) 
50 (89,3) 

4 (7,1) 
47 (83 ,9) 

5 (8,9) 

2 (3,6) 
54(96,4) 

• Status pertumbuhan berdasar intention o/lhreat 
•• Status pertumbuhan berdasar per protocol 

P value OR 

0,455 1,551 

0,131 2,170 

0, 198 0,406 

0,455 1,852 

0,455 1,852 

0,333 

1,000 1,286 

Dan tabel 5.4 dapat diketahui bahwa ibu yang bekerja 

memi liki aoak dengan penambahan BB tidak sesuai 48 ,2%, status 

pertumbuhan berdasar intention to threat dinyatakan tidak tumbuh 

63,6% dan berdasar per protocol sebesar 46,7% tidak tumbuh, gizi 

buruklkurang 10,7%, sangat pendeklpendek 10,7%, sangat 

kuruslkurus 7,1 % dan perkembangan meragukan 3,6%. 

Hasil analisis pekeljaan ibu dan penambahan BB 

mcnunjukkan p (0,455) >a (0,05) sehingga HO ditcrima artinya tidak 

ada hubungan antara status pekerjaan ibu dengan penambahan berat 

badan bayi. Scdangkan dilihat dari status pertumbuhan berdasarkan 
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intention to threat (p=O, 131) dan per protocol (p=O,198) sehingga 

kedu~nya lebih besar daTi n(O,05) beraJ1i HO diterima artinya tidak ada 

hubungan antara pekerjaan ibu dengan status pertumbuhan bayi usia 6 

bulan. Status gizi berdasarkan BBIU (p~ 0,455), PBIU (p~0,455) dan 

BBIPB (p=O,333) menunjukkkan p>a sehingga HO diterima artinya 

tidak ada hubungan antara pekerjaan ibu dengan status gizi bayi usia 6 

bulan. sedangkan analisis perkembangan menunjukkan p (1 ,000) >(1 

(0,05) sehingga HO diterima artinya tidak ada hubungan pekerjaan ibu 

dengan perkembangan bayi usia 6 bulan. 

2. Hubungan pendidikan orang tua tcrhadap tumbuh kembang bayi usia 

6 bulan di Puskesmas Mojolaban 

Tabel 5.9 Hubungan Pendidikan Ayah Terhadap Turnbuh Kembang 
Sayi Usia 6 Bulan 

Pertumbuhanl Pcndidikan Arab 

Perkcmbangan 
$;SMP/Sederajat 2:: SMAISederajat P value OR 

(%} (%} 
Penambahan BB 

Tidak Scsuai 13 (54,2) 27 (50) 0,734 1,182 
Sesuai II (45,8) 27 (50) 

Status Pertumbuhan* 
Tidak Tumbuh 12 (50) 27 (50) 1,000 1,000 
Tumbuh 12 (50) 27 (50) 

Status Pertumbuhan** 
Tidak Tumbuh 6 (33,3) 12 (30,8) 0,847 1,125 
Tumbuh 12 (66,7) 27 (69,2) 

Status Gizi BBfU 
Gizi BurukIKurang 4 (16,7) 6 (11,1) 0,487 1,600 
Gizi Baik 20 (83,3) 48 (88,9) 

Status Gizi PBfU 
Sangat PendekIPendek 3 (12,5) 7 (13) 1,000 0,959 
Normal 21 (87,5) 47 (87) 

Status Gizi BBIPB 
Sangat KurusIKurus 3 (12,5) 4 (7,4) 

0,774 
Nonnal 20 (83,3) 46 (85,2) 
Gemuk I (4,2) 4 (7,4) 

KPSP 
Meragukan 2 (8,3) I (1 ,9) 0,223 4,818 
Sesuai 22(91,7) 53 (98,1) 
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Bcrdasarkan tabel 5.9 dapal diketahui mayoritas ayah 

pcndidikan ~SMP/sederajat memi liki penambahan BS tidak sesuai 

54,2%, status pertumbuhan herdasar illtention to threat dinyatakan 

tidak tumbuh 50% dan berdasar per pr%col sehesar 33,3% tidak 

tumbuh, gizi buruk/kurang 16,7%, sangat kurus/kurus 12,5% dan 

perkcmbangan meragukan 8,3%. 

Hasil anal isis pendidikan ayah dengan pen am bah an BS 

menunjukkan p (0,734) >a (0,05) sehingga HO diterima artinya tidak 

ada hubungan pendidikan ayah dengan penambahan 88 bayL Analisis 

dengan status pertumbuhan berdasarkan intell/ion to threat (p= I,OOO) 

dan per pr%col (P=O,847) schingga keduanya lebih besar dari 

(l(0,05) berarti HO diterima artinya tidak ada hubungan antara 

pendidikan ayah dengan status pertumbuhan bayi usia 6 bulan. Status 

gizi berdasar BBIU (p~O,487), PBIU (p~ I ,OOO) dan BBIPB (P~O,774) 

sehingga p>a sehingga HO diterima artinya tidak ada hubungan antara 

pendidikan ayah dengan status gizi bayi usia 6 bulan. sedangkan 

ana li sis dengan perkembangan rnenunjukkan p (0,223) > 0. (0,05) 

sehingga HO diterima artinya tidak ada hubungan antara pendidikan 

ayah dengan perkembangan bayi usia 6 bulan. 
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Tabel 5.10 Hubungan Pendidikan Ibu Terhadap Tumbuh Kembang 
Ba~i Usia 6 Bulan 

Pertumbuhan! 
Pendidikan Ibu 

Pcrkcmbangan 
:::;SMP/Scderajat ::: SMAlScdcrajat P value OR 

(%} (%) 
Penambahan BS 

Tidak Sesuai 19 (54,3) 21 (48,8) 0,632 1,244 
Sesuai 16 (45,7) 22 (51,2) 

Status Pertumbuhan '" 
Tidak Turnhuh 19 (54,3) 20 (46,5) 0,495 1,366 
Tumbuh 16 (45,7) 23 (53,5) 

Status Pertumbuhan"'· 
Tidak Tumbuh II (40,7) 7 (23 ,3) 0,158 2,259 
Tumbuh 16 (59,3) 23 (76,7) 

Status Gizi BBIU 
Gizi BurukIKurang 8 (22,9) 2 (4,7) 0,037 6,074 
Gizi Baik 27 (77,1) 41 (95,3) 

Status Gizi PBru 
Sanga! PendekIPendek 7 (20) 3 (7) 0,103 3,333 
Normal 28 (80) 40 (93) 

Status Gizi SHIPB 
SangatKurusn<urus 5 (14,3) 2 (4,7) 

0,234 
Nonnal 29 (82,9) 37 (86) 
Gcmuk I (2,9) 4 (9,3) 

KPSP 
Meragukan 3 (8,6) 0 0,086 2,344 
Sesuai 32 (91,4) 43 (100) 

• Status pertumbuhan berdasar intention of threat 
•• Status perturnbuhan berdasar per protocol 

Berdasarkan tabel 5.10 dapat diketahui bahwa mayoritas ibu 

dengan pendidikan :5: SMP/Sederajat memiliki anak dengan 

penambahan BB tidak sesuai 54,3%, status pertumbuhan berdasar 

intention to threat dinyatakan tidak tumbuh 54,3% dan berdasar per 

protocol sebesar 40,7% tidak tumbuh, gizi buruklkurang 22,9%, 

sangat pendeklpendek 20%, sangat kuruslkurus 14,3% dan 

perkembangan mcragukan 8,6%. 

Hasil uji Chi Square pada penambahan berat badan 6 bulan 

pertama dan pendidikan ibu diperoleh p (0,632) > (1 (0,05) sehingga 

HO diterima artinya tidak ada hubungan pendidikan ibu dengan 
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pcnambahan berat harlan bayi 6 bulan pc.1ama kchidupannya. 

Scdangkan uji pada pendidikan ibu dan status pertumbuhan 

berdasarkan intention 10 threat (p=O,495) dan per protocol (p=O, I 58) 

sehingga keduanya lebih hesar dari a(O,OS) berarti HO diterima artinya 

tidak ada hubungan anlara pendidikan ibu dengan status pertumbuhan 

bayi usia 6 bulan. 

PCltumbuhan menurut status gizi BBIV yang diperoleh 

p(0,037) < a (0,05) sehingga HO dilolak artinya ada hubungan anlara 

pendidikan ibu dengan status gizi bayi usia 6 bulan pada indeks BBIV. 

Sedangkan PBru (Ir0,103) dan BB/PB (p=0,234) sehingga p>a , 

maka HO diterima 31tinya tidak ada hubungan anlara pendidikan ibu 

dengan status gizi indeks PBIU dan SBIPB bayi usia 6 bulan. Hasil 

anal isis perkembangan dengan pekndidikan ibu dengan Chi Square 

diperoleh p (0,086) > a (0,05) sehingga HO diterima artinya tidak ada 

hubungan antara pendidikan ibu dengan pcrkembangan bayi usia 6 

bulan. 
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3. Hubungan jenis kelamin terhadap tum huh kembang bayi usia 6 bulan 

di wilayah kerja Puskesmas Mojolaban 

Tabcl 5. 11 Analisis Jenis KeJamin Terhadap Tumbuh Kembang Sayi 
Usia 6 Bulan Di Wi la~ah Kcrja Puskesmas Mojolaban 

Pertum buhan/ 
Jenis Kelamin 

Laki-Iaki Pcrempuan P "alue OR Pcrkcmbangan 
(%} {%} 

Penambahan BS 
Tidak Sesuai 22 (SS) 18 (47,4) O,SOO 1,3S8 
Sesuai 18 (4S) 20 (S2,6) 

Status Pertumbuhan* 
Tidak Turnbuh 21 (S2,S) 18 (47,4) 0,6SI 1,228 
Turnbull 19 (47,S) 20 (S2 ,6) 

Status Pertumbuhan·· 
Tidak Turnbuh 6 (24) 12 (37,S) 0,277 0,526 
Turnbuh 19 (76) 20 (62 ,S) 

Status Gizi BBIV 
Gizi BurukIKurang S (12,S) S(13,2) 1,000 0,943 
Gizi Baik 3S (87,S) 33 (86,8) 

Status Gizi PS/U 
Sangat PendekIPendek 8 (20) 2 (S,3) 0,088 4,SOO 
Nonnal 32 (80) 36 (94,7) 

Status Gizi SBIPB 
Sangat KurusIKurus 2 (S) S (13,2) 

0,2S6 Normal 34 (8S) 32 (84,2) 
Gemuk 4 (10) I (2,6) 

KPSP 
Meragukan 2 (5) I (2,6) 1,000 1,947 
Sesuai 38 (9S) 37 (97,4) 

• Status pertumbuhan berdasar illtention a/threat 
•• Status pcrtumbuhan berdasar per protocol 

Berdasarkan tabel5. 11 dapat diketahui bahwa mayoritas anak 

laki-Iaki memiliki penambahan BB tidak sesuai sebesar 55%, status 

pertumbuhan berdasar intention to threat dinyatakan tidak tumbuh 

52,5%, sangat pendek/pendek 20% dan perkembangan meragukan 5%. 

Sedangkan perempuan mayoritas status pertumbuhan dinyatakan 

status pertumbuhan berdasar per protocol sebesar 37,5% tidak 

tumbuh, gizi buruklkurang 13,2% dan sangat kuruslkurus 13,2%. 
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Hasil analis Jems kcJamin dengan pcnambahan BS 

menunjukkan p (0,500) > a (0,05) sehingga HO diterima artinya tidak 

ada hubungan antara jenis kelamin dcngan penambahan BB. Analisis 

jenis kelamin dengan status pertumbuhan berdasarkan intention to 

threat (p~0,651) dan per protocol (P~0,277) sehingga keduanya lebih 

besar dan a(0,05) berarti HO diterima artinya tidak ada hubungan 

antara jenis kelamin dengan status pertumbuhan bayi usia 6 bulan. 

Analisis jenis kelamin dengan status gizi BB/U (p~O, I 000), PBIU 

(p~0,088) dan BBIPB ~,256) sehingga HO diterim •• rtinya tidak 

ada hubungan antara jenis kelamin dengan status gizi bayi usia 6 

bulan. Hasil anal isis perkembangan dengan jenis kelamin yang 

dilakukan rnenggunaka Chi Square menunjukkan bahwa p (1,000) > (l 

(0,05) sehinggan HO diterima artinya tidak ada hubungan jenis 

kelamin dcngan perkembangan bayi usia 6 bulan. 
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4. Hubungan Jumlah Saudara terhadap tumbuh kcmbang bayi usia 6 

bulan 

Tabcl 5. 12 Analisis Jumlah Saudara Dengan Tumhuh Kembang Sayi 
Usia 6 Bulan 

Pcrtumbuhanl 
Ju mlah Saudara 

0 I ~ P value 
Pcrkcmbanga n 

(%) (%) (%) 
Pcnambahan BB 

Tidak Sesuai 16 (55,2) 17 (47,2) 7 (53,8) 0,800 
Sesuai 13(44,8) 19 (52 ,8) 6 (46,2) 

Status Pcrtumbuhan* 
Tidak Tumbuh 13(44,8) 20 (55,6) 6 (46,2) 0,660 
Tumbuh 16 (55 ,2) 16 (44,4) 7 (53,8) 

Status Pertumbuhan·· 
Tidak Tumbuh 7 (30,4) 10(38,5) 1 (12,5) 0,435 
Tumbuh 16 (69,6) 16(61 ,5) 7 (87,5) 

Status Oizi BBIU 
Oizi BurukIKurang 3 (10,3) 6 (16,7) 1 (7,7) 0,735 
Oizi Saik 26 (89,7) 30 (83 ,8) 12 (92,3) 

Status Oizi PBIU 
SangatPendekIPendek 4 (13,8) 4 (11 ,1) 2 (15,4) 0,907 
Normal 25 (86,2) 32 (88,9) 11 (84,6) 

Status Oizi SBIPS 
Sangat KurusIKurus 2 (6,9) 5 (l 3,9) 0 

0,696 Normal 25 (86,2) 29 (80,6) 12 (92,3) 
Gemuk 2 (6,9) 2 (5,6) 1 (7 ,7) 

KPSP 
Mcragukan 1 (3 ,4) 2 (5 ,6) 0 1,000 
Sesuai 28 (96,6) 34 (96,6) 13(100) 

• Status pertumbuhan berdasar intention o/threat 
on Status pertumbuhan berdasar per pro/ocol 

Berdasarkan tabel 5.12 dapat diketahui bahwa mayoritas 

penambahan BS tidak sesuai dim iliki oleh anak yang tidak memiliki 

saudara sebesar 55,2%. Anak yang memiliki I saudara kandung 

mayoritas status pertumbuhan bcrdasar illtention to threat dinyatakan 

tidak tumbuh 55 ,6% dan berdasar per protocol scbesar 38,5% tidak 

tumbuh, gizi buruk/kurang 16,7%, sangat kuruslkurus 13,9% dan 

perkembangan meragukan 5,6%. 
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Hasil uji menggunaka Chi Square antara penambahan BS 

dan jumlah saudara diperoleh p (0,800) > a (0,05) sehingga HO 

diterima artinya tidak ada hubungan antara jumlah saudara dengan 

penambahan BS bayi. status pertumbuhan berdasarkan intention 10 

threat (p=O,660) dan per protocol (p=O,435) schingga kcduanya lebih 

besar dari a(O,OS) berarti HO diterima art inya tidak ada hubungan 

antara jumlah saudara dengan status pertumbuhan bayi usia 6 bulan. 

Status gizi berdasar BBIU (p~O,735), PBIU (p~O,907) dan BBiPB 

(p=O,696) schingga p > a sehingga HO diterima artinya tidak ada 

hubungan antara jumlah saudara dengan status gizi bayi usia 6 bulan. 

Dari hasil anaJi sis perkembangan dengan jumlah saudara diperoleh 

p(I,DOO) >a (0,05) sehingga HO diterima yang menyatakan bahwa 

tidak ada hubungan antara jumlah saudara dengan perkembangan bayi 

usia 6 bulan. 
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5. Hubungan Frekuensi Mcngikuti Posyandu dengan Turnbull Kembang 

Bayi Usia 6 Bulan 

Tabel 5.13 Analisis Hubungan Frekucnsi Mengikuti Posyandu dengan 
Turnbuh Kembans Bal::i Usia 6 Bulan 

Pertumbuhanl 
Frek. l\1cngikuti Posyandu 

Pcrkcrubanga n 
3 -4 kali 5 - 6 kali P value OR 

(%} (%) 
Penambahan BS 

Tidak Sesuai 5 (62,5) 35 (50) 0,712 1,667 
Sesuai 3 (37,5) 35 (50) 

Status Gizi BBfU 
Gizi BurukIKurang 1(12,5) 9 (12,9) 1,000 0,968 
Gizi Saik 7 (87,5) 61 (87,1) 

Status Gizi PBfU 
Sangat PendekIPendek 0 10(14,3) 0,587 1,Il3 
Nonna! 8 (100) 60 (85 ,7) 

Status Gizi SHIPS 
Sangat KurusIKurus I (12,5) 6 (8,6) 

0,755 Nonnal 7 (87,5) 59 (84,3) 
Gemuk 0 5 (7,1) 

KPSP 
Meragukan 0 3 (4,3) 1,000 
Sesuai 8 (100) 67 (95,7) 

Berdasarkan tabel 5.13 dapat diketahui bahwa anak yang 

mengikuti posyandu sebanyak 3-4 kali sclama 6 bulan mayoritas 

memiliki pcnambahan BB tidak sesuai 62,5% dan sangat kUl1lrslkurus 

12,5%. Hasi l anal isis dengan Chi Square antara frekuensi mengikuti 

posyandu dengan penambahan BB (p~O,712), slatus gizi BBIU 

(p~ I ,OOO), stalUs gizi PBIU (p~O,587) dan slalUS gizi BB/PB (p~O,755) 

sehingga p > Cl schingga HO ditcrima artinya tidak ada hubungan antara 

frekuensi mengikuti posyandu dengan pertumbuhan bayi usia 6 bulan. 

HasH anali sis frekucnsi mengikuti posyandu dengan perkembagan 

diperoleh p (1,000) > a (0,05) sehingga HO diterima art inya lidak ada 

hubungan antara frckucnsi mcngikuti posyandu dan perkcmbangan 

bayi usia 6 bulan. 
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PEMBAHASAN 

6.1 Karaktcristik Orang Tua dan Bayi usia 6 bulan di Wilayab Kerja 

Puskcsmas Mojolaban 

Karakteristik orang tua meliputi pekerjaan dan pendidikan. Pada 

penelitian menunjukkan bahwa status pekerjaan orang tua bayi , 100% ayah 

memiliki pckerjaan. Sedangkan ibu mayoritas tidak bekerja sebesar 71,8%. 

Status pekerjaan orang tua memiliki pengaruh tcrhadap sosial ekonomi di 

wilayah kerja Puskesmas MojoJaban. Kesejahteraan keluarga dalam hal sosial 

ekonomi dapat meningkatkan kualitas kesehatan di keluarga tersebut. Karena 

dengan dukungan sosial ekonomi yang tercukupi maka dapat membuat 

keluarga tersebut datang ke pelayanan kesehatan landa terkendala dengan 

masalah ekonomi. Namun, bekerja bagi seorang ibu akan mempunyai pengaruh 

terhadap kehidupan keluarga (Wawan dan Dewi, 2011). 

Pendidikan diperlukan untuk mendapat infonnasi misalnya halhal 

yang berhubungan dengan kesehatan sehingga dapat meningkatkan kualitas 

hidup. Wilayah kerja Puskesmas Mojolaban sebagian besar orang tua mcmiliki 

pendidikan tcrakhir SMAIsederajat. Menunjukkan bahwa masyarakat sangat 

memperhatikan pendidikannya. Dengan pendidikan yang baik, maka orang 

lebih bisa menerima infonnasi baru terutama mengenai kesehatan. 

Karakteristik bayi yang meliputi jenis kelamin, jumlah saudara dan 

frekucnsi mengikuti posyandu. Jenis kelamin bayi di wi layah kcrja Puskesmas 

Mojolaban tidak berbcdajauh antara laki-laki (5 1,3%) dan perempuan (48,7%). 

Jumlah saudara kandung bayi mayoritas memiliki 1 saudara kandung scbcsar 
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46,2% dan hanya sedikit yang memiliki ::::: 2 saudars kandung. Hal ini 

menunjukkan program pemerintah uotuk membatasi/mengatur jumlah anak 

sudah diterapkan dengan baik di wi layah kerja Puskesmas Mojolaban. 

Frekuensi mengikuti posyandu Puskesmas MojoJaban sebagian besar 

mengikuti rutin (setiap bulan) sebesar 89,8%. Hal ini berkaitan dengan 

kepedulian masyarakat terhadap kesehatan sudah tinggi. Dengan rutin 

mengikuti posyandu maka semakin cepat terdeteksi jika ada kelainanlmasalah 

pada anaknya. 

6.2 Status Pcmberian AS] EkskJusif di Wilayah Kcrja Puskcsmas Mojolaban 

Pada zaman yang semakin modem ini. semakin ban yak ibu yang 

coggan memberikan ASIImenyusui anaknya. AS) merupakan makanan utama 

bagi bayi, yang sangat bennanfaat untuknya. ASI memenuhi 100% kebutuhan 

bayi sampai usia 6 bulan, sedangkan pada usia 6-12 bulan hanya memenuhi 

60% kebutuhannya sehingga perlu adanya makanan pend am ping ASL ASI 

mengandung berbagai zat gizi yang dibutuhkan dalam proses pertumbuhan dan 

perkembangan bayi (Prasetyono, 20 12). Daam rangka menurunkan angka 

kesakitan dan kematian anak, United Nation Childrens Fund (UNICEF) dan 

WHO merekomendasikan sebaiknya anaJmya di susui selama paling sedikit 6 

bulan. makanan padat diberikan sesudah anak berumur 6 bulan dan pemberian 

AS! di!anjutkan sampai usia 2 tahun (WHO, 2003). 

Angka ASI eksklusif di Indonesia bervariasi 30-60%. Pada penelitian 

ini menunjukkan bahwa pemberian ASI eksklusif sebesar 56,4%, sedangkan 

target nasional cakupan ASI eksklusif sebesar 80%. Hal ini menunjukkan 

masih jauh nya cakupan ASI eksklusif yang dicapai Puskcsmas Mojolaban. 
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Perlunya peningkatan pengetahuan kepada orang tua ten tang pentingnya 

pemberian ASI eksklusif. Dalam hal ini Bidan juga mcmiliki andil untuk hukan 

hanya mengajak para ibu yang memiliki bayi saja namun 5e1umh rnasyarakat 

yang ada wi wilayah kerjanya, sehingga dapat ikut mendukung program ASI 

cksklusif. 

6.3 Status Pcrtumbuhan dan Perkcmbangan Bayi Usia 6 Bulan di Wilayah 

Kcrja Puskcsmas Mojolaban 

Pcnelitian ini menunjukkan bahwa masih banyaknya gangguan 

pertumbuhan bayi yang dilihat dari kesesuaian penambahan BS selama 6 

bulan, status pertumbuhan dilihat dan jumlah BS tidak naik bertunlt-turut dan 

berdasar status gizi. Penambahan BS tidak sesuai scbesar 48,7% dan hayi 

dinyatakan tidak tumbuh sebesar 24,4%. Berdasarkan status gizi dan SSIU 

yang mengalami gizi buruk/kurang sebanyak 12,9%, dari PSIU yang 

mengalami sangat pendek/pendek sebesar 12,8% dan dari SS/PS yang 

mengalami sangat kurus/kurus sebesar 8,9%. Hasil penelitian ini berbeda dari 

hasil wawancara dengan bidan yang menyatakan bahwa gangguan tumbuh 

kembang balita pada bulan Juli 2015 sebanyak 24 anak yang meliputi 19 

gangguan pcrtumbuhan dan 5 gangguan perkembangan. 

Pertumbuhan dan perkembangan bayilbalita merupakan indikator 

penting yang harus diperhatikan orang tua, tokoh masyarakat dan tenaga 

kesehatan (bidan). Bidan mempunyai tugas untuk melakukan pembinaan kader 

yang menjadi tim nya saat berada di masyarakat. Sehingga pengetahuan kader 

terutama mengenal deteksi tumbuh kembang sangat penting untuk 

ditingkatkan. Dan hasil wawancara dengan salah satu kader, rnengatakan 
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hahwa mengetahui aDak mengalami tumbuh kembang hanya dengan 

menggunakan grafik B8fU saat ini saja. Sehingga tidak dibandingkan dengan 

bulan-bulan sebelumnya. HasH penelitian menunjukkan tcrdapat juga bayi 

yang mengalarni herat hadan tidak naik sebanyak 6 kali berturut-turur selama 6 

bulan pertama kchidupannya. Kurangnya perhatian tcntang kenaikan berat 

hadan minimal yang sudah ditetapkan merupakan sa lah satu penyebab 

terlambatnya dctcksi adanya gangguan pertumbuhan aDak. Gangguan 

pcrtumbuhan anak buka merupakan hal yang kecil , Damun dengan adaoya 

gangguan pertumbuhan juga akan berkaitan dengan perkembangan aDak. 

6.4 Hubungan Pcmberian AS] Eksklusif Tcrhadap Pcrtumbuhan Bayi Usia 6 

Bulan di Puskcsmas Mojolabau 

Berdasarkan hasil penelitian di Puskesmas Mojolaban 56,4% bayi 

diberi AS I secara eksklusif. AS! merupakan makanan yang terbaik untuk bayi 

karena mengandung gizi yang lengkap. Pada usia 0-5 tahun yang merupakan 

masa pesat peningkatan pertumbuhan dan perkembangan. Deteksi 

pertumbuhan dan perkcmbangan secara dini sangatlah perlu dilakukan. Gizi 

mcrupakan faktor penting yang mempengaruhi tumbuh kembang anak. 

Pemberian ASI secara eksklusif sampai usia 6 bulan akan mempunyai manfaat 

yang optimal. Pedoman intemasional menganjurkan pcmberian AS! eksklusif 

se1ama 6 bulan didasarkan bukti ilmiah tentang manfaat AS! bagi daya tahan 

hidup bayi, pertumbuhan dan perkembangan (prasetyono, 2012). 

Hasil pene1itian menunjukkan pada pertumbuhan bayi penambahan 

berat bad an tidak sesuai seJama 6 bulan prosentascnya hampir sarna antara 

anak yang diberi AS I eksklusif (47,7%) dan yang tidak diberi AS I ekskl usif 
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(55,9%). Berdasarkan pertumbuhan bayi sctiap bulannya yang diJihat bcrdasar 

keadaan real dengan status pertumbuhan anak ada yang tidak dikctahui 

menunjukkan bahwa tidak ada hubungan antara pembcrian AS) eksklusif 

dengan pertumbuhan bayi. Namun dilihat pada bayi yang rutin melakukan 

posyandu, bayi yang tidak diberi AS} eksklusif 2,939 kali lebih beresiko 

mengalami gangguan pertumbuhan dibanding bayi yang diberi ASI eksklusif. 

Sctclah diamati juga pada rata-rata kenaikan berat hadan bayi daTi usia 1-6 

bulan dan sudah dibedakan berdasarkan status ASI sesuai dengan usia saat 

diberikan makanan selain AS I, anak yang diberi ASI cksklusif mcmiliki rata­

rata kenaikan BB setiap bulan selalu lebih dan atau sarna dengan standar yang 

telah ditentukan untuk kenaikan minimal setiap bulannya. 

Status gizi merupakan ukuran keberhasilan dalam pemenuhan nutrisi 

untuk anak yang diindikasikan oleh berat badan dan tinggi badan anak. 

Keadaan gizi kurang dapat menyebabkan gangguan pertumbuhan dan 

perkembangan. Dari hasil penelitian menyatakan bahwa ada hubungan antara 

pemberian ASI eksklusif dengan status gizi bayi usia 6 bulan pada indeks 

BBIPB. Indeks BB/PB merupakan indeks yang menggambarkan tentang status 

gizi bayi dari masa lampau sampai masa sekarang. Dapat disimpulkan bahwa 

ASI eksklusif mempunyai pengaruh pada status gizi bayi dalam jangka waktu 

lama. Hasil penelitian ini sesuai dengan penelitian yang dilakukan oleh Fitriana 

(2014) yang meneliti status gizi dengan indeks SBIPB yang menyatakan bahwa 

ada hubungan antara ASI eksk1usif dengan status gizi (P = 0,000). ASI 

rnengandung harnpir semua zat gizi yang dipcrlukan oleh bayi dengan 

konsentrasi yang sesuai dengan kebutuhan bayi (Marirnbi, 2010). 
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Pertumbuhan tulang kepala mengikuti pertumbuhan otak. 

Pcrtumbuhan otak tcreepat dimulai saat usia kehamilan trimester ketiga hingga 

5-6 hulan pcrtama kehidupan anak (Sulistyawati, 2014). Lingkar kepala 

bertamhah kira-kira 1,5 em setiap bulannya. Ukuran lingkar kepala rata-rata 

usia 6 bulan sebesar 44 em. Pcrtambahan ukuran kepaJa mencerminkan 

pertumbuhan dan diferensiasi sistem safaf (Wong, 2008). Pengukuran lingkar 

kepala ini untuk mentaksir pertumbuhan otak. Saat usia 0-6 bulan kenaikan 

berat otak 2 gram/24 jam. 

Pada peneiitian ini diketahui bahwa tidak ada perbedaan lingkar 

kepaJa bayi yang diberi ASI eksklusif dan non AS! eksklusif. Hal ini 

dikarenakan semua sampeJ walaupun tidak diberi AS! eksklusif, oamun 

sebagian bedar sampel tetap memberikan AS} dengan frekuensi lebih banyak 

dibandingkan pemberian susu fonnula. Sehingga perbedaannya tidak jauh 

berbeda. Berbeda dengan hasil penelitian yang dilakukan oteh Ambarwati yang 

menemukan adanya perbandingan pertumbuhan lingkar kepala bayi yang diberi 

ASI eksklusif dan bayi yang diberikan PASI pada usia 6-7 bulan (p ~ 0,002). 

6.5 Hubungan Pcmbcrian ASI Eksklusif Teriladap Pcrkcmbangan 8ayi Usia 

6 Bulan di Puskcsmas Mojotaban 

ASI yang diberikan secera ekskIusif sampai bayi berusia 6 bulan akan 

menjamin tercapainya pengembangan potensi kecerdasan anak secara optimal. 

AS ) cksklusif meningkatkan kecerdasan karena da lam ASI mengandung 

nutrien yang diperlukan untuk pertumbuhan otak bayi yang tidak ada atau 

scdikit sekali didapatkan pada susu fonnula. Anak yang mengkonsumsi ASI 

4,2 kali leb ih besar memiliki IQ cerdas daripada yang mcngkonsumsi susu 
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formula (Maslahah, 2010). Delapan studi yang dilakukan WHO dan University 

of Pc/olas. Brasil, mencmukan bahwa ada pcrbedaan 3-7 point IQ pada hayi 

yang diberi ASI eksklusif dan tidak (Stanway, 2013). 

Hasil pada pcnelitian ditemukan tidak adanya hubungan antara 

pemberian AS ) eksklusif dengan perkembangan bayi usia 6 bulan (p = 0,577). 

Sayi yang tidak diberi ASI eksklusif 2,688 kali lebih beresiko mengalami 

gangguan perkembangan daripada bayi yang dibcri ASI cksklusif. Hal ini 

menunjukkan bahwa anak yang diheri ASl eksklusif lebih bisa menyelesaikan 

tugas perkembangannya dibanding yang tidak diheri AS) cksklusif. lntcraksi 

ibu dengan bayinya saat menyusu dan kandungan gizi yang ada dalam ASI 

sangat dibutuhkan uotuk perkembangan sistem safar otak yang dapat 

meningkatkan kecerdasan bayi (Natia, 2013). Kontak kulit kc kulit antara ibu 

dan bayinya, merupakan bentuk stimulasi penting bagi anak (Britton et aI , 2006 

dalam Crist ina, 2012). 
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6.6 Hubungan Alltara Karaktcri stik Orang T ua (Pckcrjaan d an Pcndidikan) 

dan Karaktcristik 8ayi (Jenis Kelamin, Jumlah Saudara dan Frckucnsi 

Mcngikuti Posyandu) Tcrhadap Tumbuh Kcmbang Bayi Usia 6 bulan di 

Puskcsmas Mojolaban 

6.6.1 Hubungan Pckcrjaan Orang Tua Terhadap T umbuh Kcmbang Bayi 

Usia 6 Bulan di Puskcsmas Mojolaball 

Pckerjaan merupakan usaha orang tua untuk memenuhi kebutuhan 

yang dipcrlukan dalam suatn kcluarga. Tcnnasuk juga uotuk memenuhi 

kebutuhan yang diperlukan uotuk anaknya. Namnn, kes ibukan orang tua 

dalam bckerj a dapal mempcngaruhi turnbuh kembang anak dikarenakan 

keterbatasan waktu yang diberikan uDtuk mendampingi dan memberikan 

stimuiasi masa pertumbuhan dan perkembangan anak. Kcdua orang tua 

sarna-sarna memi liki peran yang penting dalam tumbuh kembang anak. 

Sehingga kehadiran keduanya sangat diperlukan pada masa ini . 

Hasil penelitian tidak membuktikan bahwa pekerj aan orang tua 

mempengaruhi tumbuh kembang bayi usia 6 bulan. Pada status bekerja ibu 

hasil analisis menunjukkan bahwa anak yang memiliki ibu dengan status 

bekerja 2, 188 lebih beresiko mengalami tidak tum buh. Ibu yang memiliki 

status bekerja memi liki prosentase yang lebih besar terjadinya 

pertambahan SS yang tidak sesuai , anak tidak tum buh, gizi kurang, 

pendek, kurus dan perkembangan meragukan. Status ibu yang tidak 

bekerja dapal secara optimal untuk mengasuh anaknya secara pcnuh. 

Namun, hal ini dapat dipengaruhi juga karen a pend idi kan dan pengetahuan 

ibu yang kurang ten tang pengasuhan anak. Hasi l ini sarna dengan 
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pcnelitian yang dilakukan olch Nia (20 11) yang menyatakan bahwa tidak 

ada hubungan antara pckerjaan orang tua dcngan pertumbuhan dan 

perkembangan pada balita usia 2-5 tahun di puskesmas Nanggalo Padang. 

Namun, hasil penelitian ini berbeda dengan penelitian yang di lakukan 

Kristianti (2012) yang membuktikan adanya hubungan antara status gizi 

anak usia 4-5 tahun dengan pekerjaan ibu yang dilakukan di Pontianak. 

Begitu pula yang dilakukan oJeh Himawan (2006) yang rnempunyai hasil 

yang sarna. 

6.6.2 Hubungan Pendidikan Orang T ua Tcrhadap T umbuh Kembang 8 ayi 

Usia 6 Bulan di Puskcsmas Mojolahan 

Pendidikan orang tua merupakan salah satu faktor yang dapal 

mempcngaruhi tumbuh kembang anak. Menurut Notoadmodjo (2007) 

semakin tinggi tingkat pendidikan seseorang maka akan lebih mudah 

dalam menerima hal-hal baru. Orang tua dengan tingkat pendidikan 

semakin tinggi diharapkan dapal dengan mudah menerima infonnasi 

tentang pcntingnya meperhatikan turnbuh kern bang anak terutama pada 

rnasa Goldell Age usia 0 sampai 5 tahun, dimana merupakan masa saat 

terjadinya peningkatan perturnbuhan dan perkernbangan yang sangat pesat. 

Pada penelitian ini rnenunjukkan bahwa tidak ada hubungan antara 

pendidikan ayah dan ibu terhadap pertumbuhan dan status gizi bayi usia 6 

bulan. Namun, terdapat hubungan antara pendidikan ibu dengan status gizi 

indeks BBIU bayi usia 6 bulan. Ibu yang rncmiliki pendidikan rendah 

6,074 kali lebih beresiko tcrjadinya gizi kurang. Hasil ini berbeda dengan 

peneli tian yang di lakukan oleh Burchi (2012) yang menyatakan bahwa ibu 
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yang memiliki pencapaJan pendidikan lebih tinggi cenderung merniJiki 

anak yang lebih tinggi berdasar PBru dibanding dengan ibu yang 

memiliki sekolah Icbih rendah begitu juga dengan pendidikan ayah yang 

berkorelasi dengan psru anak. Namun. pendidikan orang tua tidak 

memiliki hubungan dengan BBfU anak. Pcnelitian Mazarina (2010) yang 

dilakukan pada anak usia 7·59 bulan mcnunjukkan bahwa tidak ada 

pengaruh antara pendidikan ayah dan ibu dcngan status gizi anak. 

Menurut Soetjiningsih (2012) orang tua yang memi liki pendidikan 

yang baik, dapat menerima segala informasi dan luaf terutama teo lang 

cara pengasuhan anak dan menjaga kesehatan anak. Semakin tinggi tingkat 

pendidikan orang lua diharapkan scm akin tinggi ti ngkat pengctahuan yang 

dapat tercennin pada periJaku. Tingkat pcndidikan orang tua yang rendah 

mempunyai resiko untuk anak mengalami keterlambatan perkembangan, 

karena pendidikan mempengaruhi pengetahuan orang tua mengenai 

stimulasi anak. 

Hasil penelitian ini mcnunjukkan bahwa tidak ada hubungan 

pendidikan ayah dan ibu dengan perkembangan bayi. Tctapi bayi yang 

memiliki perkembangan meragukan seluruhnya memiliki ibu dengan 

pendidikan rendah serta ayah dengan pendidikan rendah 4,8 J 8 kali Jebih 

beresiko memiJiki anak dengan gangguan perkembangan daripada ayah 

yang mempunyal pendidikan tinggi. Tingkat pendidikan orang tua 

mempengaruhi pola asuh yang akan diberikan pada anaknya. Hasil ini 

sesuai dengan penelitian yang dilakukan Ariani (20 I 0) yang menunjukkan 
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pendidikan ibu melllpakan faktor resiko terjadinya gangguan tumbuh 

kembang anak dengan OR=3,44. 

6.6.3 Hubungan Jcnis Kclamin Terhadap Tumbuh Kcmbang Bayi Usia 6 

Bulan di Puskcsmas Mojolaban 

Pcrtumbuhan fisik dan motorik herbeda menurut jenis kelamin 

anak. Biasanya anak laki-laki lebih aktif daripada anak perempuan 

(Soetjiningsih,20 12). Pada peneJitian ini , sampel berdasarkan jenis 

kelamin tidak jauh berbeda jumlahnya antara laki-Iaki dan perempuan 

dimana laki-Iaki sebesar 51,3% dan perempuan 48,7%. lumlah anak yang 

dinyakan tidak tumbuh percmpuan lebih banyak dibandingkan Jaki·laki. 

Menurut BBfU kedua jcnis kelamin memiliki jumlah yang sarna akan 

kejadian gizi kurang dan PBIU laki-laki lebih ban yak mengalami pendek 

dibanding perempuan serta kurus menurut SBIPS perempuan lebih ban yak 

dibanding laki-Iaki. Hal ini menunjukkan berkaitan dengan berat badan 

laki-Iaki lebih unggul dibanding percmpuan sedangkan pada PB 

perempuan lebih unggul dibanding laki -Iaki. Pada perkembangan 5% laki­

laki dan 2,6% perempuan memiliki perkcmbangan meragukan. 

Hasil pcngujian dari semua aspck menunjukkan bahawa Jcms 

kelamin tidak mempunyal hubungan dengan pertumbuhan dan 

perkembangan bayi usia 6 bulan. Penelitian ini sesuai dcngan penelitian 

yang dilakukan Fikri (20 13) tidak ada pengaruh jenis kelamin bayi dan 

balita terhadap tumbuh kern bang, sehinhgga jenis kelamin laki-Iaki dan 

perempuan memiliki kecenderungan yang sarna dalam tumbuh kern bang. 

Hasil penclitian yang tdah dilakukan mcnunjukkan bahwa di wilayah 
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tcmpat pcncJitian tidak ada perbedaan mengcnai pcngasuhan anak baik 

laki-Iaki maupun pcrcmpuan dan keduanya memiliki pcrtumbuhan serta 

perkcmbangan yang sejajar. 

6.6.4 Hubungan Jumlah Saudara Tcrhadap Tumbuh Kcmbang Bayi Usia 6 

Bulan di Puskcsmas Mojolaban 

Jumlah saudara yang dimiliki anak mcmpengaruhi pcrhatian 

maksimal yang dibcrikan orang tua. Anak dengan jumJah saudara ban yak 

menyebabkan perhatian yang diberikan orang tua kurang optimal. Pada 

penelitian ini tidak dapat membuktikan bahwa jumlah saudara memiliki 

hubungan dengan pertumbuhan dan perkembangan bayi usia 6 bulan. 

disebabkan pada tempat pencJitian jarak kelah iran anak tidak teriaJu dekat 

sehingga saat usia bayi perhatian orang tua masih maksimal. 

Pada penelitian yang dilakukan Himawan (2006) terdapat 

hubungan antara jumlah anak dengan status gizi balita. Menunjukkan 

bahwa ibu yang memiliki jumlah anak 4 kemungkinan untuk menderita 

gangguan gizi leb ih besar diband ingkan anak pertama sampai ketiga. 

Yang menjadi masalah j ika anak: sebelumnya belum selesai pada 

pemberian program pemberian namun sudah mcmiliki saudara 

dibawahnya. Sehingga, AS] terpaksa dihentikan untuk diberikan pada anak 

tersebut. Begi tu juga dengan penelitian yang dilakukan oleh Kumia (2012) 

menyatakan ada hubungan yang bennakna antara jumlah anak dengan 

status pcrkembangan bat ita. 36,4% yang memiliki anak ~ 3 memiliki status 

pcrkcmbangan meragukan dan 21,2% dicu rigai menyimpang. 
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6.6.5 Hubungan FrekucDsi Mengikuti Posyandu Tcrhadap T umbuh 

Kcmbang Bayi Usia 6 Bulan 

Posyandu merupakan salah satu wadah yang didirikan uotuk 

melayani kesehatan masyarakat terutama hal ita. Digunakan uotuk 

memantau tumbuh kembang halila. Kegiatan posyandu aDak juga 

dilakukan pemeriksaan perkembangan aDak, sehingga kunjungan orang tua 

dan anak seeara aktif pada kegistan ini diharapkan dapat membantu orang 

tua dalam menstimulasi perkcmbangan anak, tetapi aktivitas orang tua 

dapat menjadikan orang tua menjadi tidak aktif dalam kunjungan ke 

posyandu. 

Pada hasil penelitian ini menunjukkan bahwa tidak ada hubungan 

aolara frekuensi mengikuti posyandu dan tumbuh kcmbang anak. Sebesar 

73,1 % sampel mengikuti posyandu sebanyak 6 kali sclama 6 bulan. 

Notoatmojo (2010) menyatakanan bahwa faktor lingkungan fisik atau letak 

geografis mempengaruhi perilaku seseorang atau masyarakat terhadap 

kesehatan. Jarak kegiatan posyandu yang tidak begitu jauh dari rumah­

rumah warga menjadikan masyarakat rnengikuti kegiatan posyandu secara 

rutin. 

Dari pcnelitian ini rnenunjukkan bahwa orang lua yang rnemiliki 

anak yang rnernpunyai gizi kurang, pcndek, kurus dan perkembangan yang 

meragukan keikutsertaan dalarn kegiatan posyandu menjadi rutin. Orang 

tua semakin ingin rncmantau tumbuh kern bang anak karena terjadi suatu 

keadaan yang rnembuat orang tua rnerasa khawatir. Hasil pcnelitian ini 

hcrbeda dengan pcnelitian yang di lakukan oleh Alvita et al (2012) yang 
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menunjukkan adanya hubungan kuat antara frekuensi kunjungan posyandu 

dcngan status gizi anak (p=O,OOO). Narnun sesuai dengan penelitian yang 

dilakukan Mazid (2015) tidak ada hubungan antara orang tua ke pos 

pelayanan Icrpadu dengan perkembangan anak usia 36 minggu (p=326). 
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KESIMPULAN DAN SARAN 

7.1 KesimpuJan 

Dan hasil penelitian ini dapat disimpulkan bahwa : 

1. Karakteristik orang tua meliputi pekerjaan dan pendidikan. Seratus 

pcrsen ayah mcmiliki status bekerja, sedangkan ibu 71,8% tidak 

bckcrja. Pendidikan tcrakhir mayoritas SMNscderajat, ayah sebesar 

6 1,5% dan ibu sebesar 47,4%. Karakteristik hayi meliputi jenis 

keiamin, jumlah saudara dan frekuensi mengikuti posyandu. Jenis 

kelamin 51 ,3% laki-Iaki. lumlah saudara mayoritas memiliki I saudara 

kandung sebesar 46,2%. Bayi yang rutin mengikuti posyandu setiap 

bulan sebesar 89,8%. 

2. Status pemberian AS) eksklusif di wilayah kcrja Puskesmas Mojolaban 

sebesar 55, 1 % bayi yang diberi AS! eksklusif. 

3. Pertumbuhan bayi dilihat dari penambahan SB selama 6 bulan pertama 

51 ,3% tidak sesuai dengan penambahan minimal. Berdasarkan status 

pertumbuhan yang dilihat dan frekuensi BB tidak naik berturut-turut 

sebesar 24,4% dan seluruh responden dinyatakan tidak tumbuh karena 

mengalami BB tidak naik selama 2: 3 kali berturut-turut. Berdasarkan 

status gizi pada indeks BBIV 2,6% dinyatakan gizi buruk dan J 0,3% 

mengalamin gizi kurang. lndeks PBIV 1,3% dinyatakan sangat pendek 

dan 11 ,5% dinyatakan pendek. Indeks SBIPS 3,8% dinyatakan sangat 

kurus dan 5, I % kurus. Dan perkembangan bayi 3,8% mcmpunyai 

perkembangan yang meragukan. 
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4. Ada hubungan antara AS) eksklusif dcngan status gizi indeks SBIPB 

bayi usia 6 bulan. Tidak ada hubungan antara ASl cksklusif dengan 

penambahan BB, status pertumbuhan dan status gizi indeks BB/u serta 

PBIU bayi usia 6 bulan. 

5. Tidak ada hubungan pemberian AS] eksklusif dengan perkembangan 

bayi usia 6 bulan. 

6. Ada hubungan antara pendidikan ibu dengan status gizi BB/U bayi usia 

6 bulan. Tidak ada hubungan antara karakteristik orang tua (pekerjaan 

dan pendidikan) dan bayi (jenis keiamin, keikutscrtaan posyandu dan 

jumlah saudara) terhadap tumbuh kembang bayi usia 6 bulan. 

7.2 Saran 

7.2.1 Bagi Tenaga Kesehatan (Bidan) 

1. Meningkatkan promosi tentang pemberian AS! eksklusif kepada 

seluruh masyarakat. 

2. Meningkatan pembinaan terhadap kader ten tang skrinning 

tumbuh kembang bayi dan balita. 

3. Mcnambah pengetahuan dengan mclakukan penyuluhan kepada 

orang lua mengenai pentingnya mengikuti posyandu 

7.2.2 Peneliti Selanjutnya 

Hasil penelitian ini dapat digunakan sebagai landasan untuk 

penelitian selanjutnya supaya dapat dikembangkan. 
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Lampiran 5 

Pcrnyataall Pcrsetujuan menjadi Rcspondcll Pcnclitian 

Saya yang bcrtanda tangan dibawah ini : 

Nama 

Alamat 

Orang tua dari : 

Nama 

Umur 

Menyatakan bahwa bersedia menjadi responden dalam penelitian yang 

berjuduJ "Hubungan ASI Eksklusif, Karakteristik Orang Tua dan 8ayi terhadap 

Tumbuh Kembang Bayi Usia 6 bulan di Wilayah Kerja Puskesmas Mojolaban 

Kabupaten Sukoharjo". 

Demikian sural pemyataan persetujuan ini saya sampaikan dengan sadar 

dan laopa adanya paksaan siapapun. 

Responden Peneliti 

Die" Fitria Amaanina 
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Lampiran 6 

KUESIONER 

Hubungan AS[ Eksklusif, Karaktcristik Orang Tua dan Bayi Terhadap 

Turnbuh Kembang Bayi Usia 6 Bulan di Puskcsrnas Mojolaban Kabupaten 

Sukoharjo 

No. Respondcli 

Tanggal Perneriksaan 

A. Identitas Anak 

I. Jenis Kelamin 

2. Tempatltanggallahir : 

3. Umur 

4. BB lahir 

5. Anak ke dari bersaudara 

B. Identitas Orang Tua 

Ayah 

1. Pekerjaan Ayah : (Iingkarilah salah satll) 

2. 

a. Buruh d. Pegawai Swasta 

b. PedaganglJasaIWiraswata e. TNIIPOLRIIPNS 

C. Petani 

Pendidikan Ayah 

a. Tidak sekolah 

b. SD/Sederajat 

c. SMP/Sederajat 

f. Tidak Bekerja 

: (lingkarilah salah saw) 

d. SMA/Sederajat 

c. Pcrguruan Tinggi 

Ibu 

I. Pekerjaan Ibu : (Iingkarilah salah satu) 

d. Buruh 

c. PedaganglJasaIWiraswata 

f. Petani 

d. Pegawai Swasta 

e. TNIIPOLRIIPNS 

f. Tidak Bekcrja 

2. Pendidikan Ibu : (lingkarilah salah satu) 

a. Tidak sekolah d. SMA/Sederajat 

b. SD/Sederajat e. Perguruan Tinggi 

c. SMP/Sederajat 
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C. Pcmbcrian ASJ 

I. Apakah bayi ibu Jaogsung diberikan AS) setelah lahiT (kurang dan I 

jam)? 

a. Ya b. Tidak 

2. Apakah ibu hanya memberikan ASI kepada bayi ibu sclama usia 0-6 

bulan? 

a. Ya b Tidak 

3. Scrapa kali Anda memberikan AS! pada anak dalam schari? 

a. Kurang daTi 8 kaJi c. 12-24 kali 

b. 8-12 kali d. Lebih dari 24 kali 

4. Apakah Anda membclikan AS! sceara bergantian setiap kali menyusui? 

a. Ya b Tidak 

5. Bcrapa lama Anda menyusui anak Anda? 

a. Kurang dan 10 menit c. 15-20 menit 

b. 10-15 menit d. Lebih dari 20 menil 

6. Pad a saat anak berusia 0-6 bulan, adakah makananlminuman yang 

diberikan pada aDak selain AS! seperti teh, air putih, madu, susu dan 

lainnya? 

b. Ya 

c. Tidak 

7. Jika ya, makananlminuman apa yang dibcrikan? 

a. Air putih, air jeruk d. Susu fonnula 

h. Bubur heras e. Buah-buahan 

C. BubtlT olahan pabrik f. Lainnya ...................... . 

8. Sejak usia berapa ibu mulai memberikan makanan atau minuman selain 

ASI pada bayi? ................... bulan 

9. Frekucnsi dibcrikan makanan selain ASI.. ................................ . 

10. lika Anda memberikan susu formula, berapa takaran yang diberikan 

setiap kali minum? 

a. < 30ml 

b. 30 - 60 011 

c.60 - 90m l 

d. > 90 ml 
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11 . Alasan ibu mcmberikan makanan tersebut? 

a. ASI ibu tidak keluar 

h. Ibu sakit 

c. Ibu bekcrja 

d. Anak nangis terus 

e. Lainnya .............................. . 

D. Kcsehatan Anak 

I. Riwayat BB aoak 

Umur BB KBM Kcnaikan 

BB 

o bulan 

I bulan 800 gram 

2 bulan 900 gram 

3 bulan 800 gram 

4 bulan 600 gram 

5 bulan 500 gram 

6 bulan 400 gram 

2. Riwayat imunisasi anak 

Imunisasi I II III 

HBO 

BCG 

Polio 

DPT-HB 

Status 
(NIT) 

3. Apakah anak mempunyai riwayat penyakit 3 bulan terakhir? 

a. Va 

b. Tidak 

Jika ya, riwayat penyakit apa? .... 

4. Apakah setiap bulan anak selalu mengikuti posyandu? 

a. Ya 

b. Tidak 

IV 

5. Apakah anak sudah pemah dilakukan pemeriksaan perkcmbangan? 

a. Sudah 

b. Belum 
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E. Hasil Pemcriksaan 

I. LK 

2. Skor KPSP 

102 
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Lampiran 7 

KPSP Anak umur 6 bulan 

No Perkcmbangan Aspck HasH 
I Pada waktu bayi terlentang, apakah ia dapal Gerak 

mengikuti gerakan anda dengan menggerakkan Kasar 
kepaJa sepenuhnya dan satu sisi yang lain? Ya Tidak ---
~~. . -~'~ 

2 Dapatkah bayi mempertahankan posisi kepala dalam Gerak 
keadaan tegak dan stabi l? Kasar Ya Tidak 
Jawab tidak hila kcpala bayi cenderungjatuh ke 
kananlkiri alau ke dadanV3 

3. Sentuhkan pensii di punggung tangan atau ujung jari Geral< 
bayi Gangan meletakkan dialas tclapak tangan bayi) . Halus Ya Tidak 
Apakah bayi dapal menggenggam pensil itu se lama 
beberapa detik? 

4. Ketika bayi tclungkup di alas datar, apakah ia dapal Gcrak 
mengangkat dada dengan kedua tangannya sebagai Kasar Ya Tidak 
penyangga seperti pada gam bar ? 

5. Pemahkah bayi rncngeluarkan suara gembira bern ada Bicara & 
tinggi atau memekik tetapi bukan menangis? Bahasa Ya Tidak 

6. Pemahkah bayi bcrbalik paling sedikit 2 kali , dari Gerak 
terientang ke telungkup atau sebaliknya? Kasar Ya Tidak 

7. Pernahkan anda mclihat bayi tersenyum ketika Sosialisas i 
melihat mainan yang lucu, gam bar atau binatang & Ya Tidak 
peJiharaan pada saat ia bennain sendiri ? kemandiri 

an 

8. Dapatkah bayi mengarahkan matanya pada benda Gerak 
kecil sebesar kacang, klamis atau uang logam? Halus Ya Tidak 
Jawab tidakjika ia tidak dapat mengarahkan 
matanya. 

9. Dapatkah bayi meraih mainan yang diletakkan agak 
jauh namun masih berada dalam jangkauan Gcrak Ya Tidak 
tangannya? Halus 

10 Pada posisi bayi tcrientang, pegang kedua tangann ya 
lalu tank perlahan lahan ke posisi duduk. Dapatkah Gerak Ya Tidak 
bayi mempertahankan lehernya secara kaku seperti Halus 
gambar? 
Jawab tidak bila kepala bayi jatuh kembali seperti 

I gambar. 
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Lampiran 8 

HASIL SPSS 

I. Analisis Univariat 
a. Status AS I eksklusif 

Gizi 

Cumulative 

Frequency Percent Valid Percent Percent 

Valid Non ASI Ekskluslf 34 43.6 43.6 43.6 

ASI Eksklusif " 56.4 56.4 100.0 

Total 78 100.0 100.0 

b. Karaktcristik Orang Tua 
Pekerjaan Ibu 

Cumulative 

Frequency Percent Valid Percent Percent 

Valid Bekerja 22 28.2 28.2 28.2 

Tldak Beketja 56 71.8 11 .8 100.0 

Total 78 100.0 100.0 

Pekerjaan Ayah 

Cumula~ve 

Frequency Percent Valid Percent Percent 

Valid Informal 22 28.2 28.2 28.2 

FOOTIsl 56 71,6 71 .8 100.0 

Total 78 100.0 100.0 

Pendidikan Ayah 

Cumulative 

Frequency Percent Valid Percent Percent 

Valid SDlSederaJat 8 10.3 10.3 10.3 

SMPlSederajat 16 20.5 20.5 30.8 

SMAISederajat 48 61.5 61 .5 92.3 

PerguNan Tinggi 6 7.7 7.7 100.0 

Total 78 100.0 100.0 
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Pendidikan Ayah 

Cumulative 

Frequency Percent Valid Pefcenl Percent 

Valid <=SMPlSederajat 24 30.' 30,S 30.' 

:>=SMAlSederajat " 69.2 69.2 100.0 

Total 1B 100.0 100.0 

Pendidikan Ibu 

Cumulative 

Frequency Percent Valid Percent Percent 

Valid SDISederajat • 10.3 10.3 10.3 

SMPlSederajat 27 34 .• 34 .• 44.9 

St.WSederajat 31 47.4 47.4 92.3 

Perguruan TIrl99i • 7.7 7.7 100.0 

Total 1B 100.0 100.0 

Pendidikan Ibu 

Cumulative 

Frequency Percent Valid Percent P~t 

Valid <=SMPlSederajat 35 44.9 44.9 44.9 

>=SMAlSederajat " 55.1 55.1 100.0 

Total 1B 100.0 100.0 

c. Karakteristik Bayi 

Jenis Kelam ln 

Cumulative 

Frequency Percent Valid Percent Percent 

Valid Laki-Lakl 40 51.3 51.3 51.3 

Pefempuan 3B 4S.7 4S.7 100.0 

Total 1B 100.0 100.0 
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Jumlah Saudara 

Cumulative 

Frequency Percent Valid Percent Percent 

Valid 0 29 37.2 37.2 37.2 

1 36 46.2 46.2 83.3 

'=2 13 16.7 1S.7 100.0 

Total 78 100.0 100.0 

Frekuensl mengikuti Posyandu 

Cumulatiye 

Frequency Percent Valid Percent Percent 

Valid 3 3 3.8 3.8 3.8 

• 5 6.4 6.' 10.3 

5 13 16.7 16.7 26.9 

6 57 73.1 73.1 100.0 

Total 78 100.0 100.0 

Usia Diberikan MPASI 

Cumulative 

Frequency Percent Valid Percent Percent 

Valid 0 6 7.7 7.7 7.7 

1 5 6.' 6.' 14.1 

2 3 3.8 3.8 17,9 

3 10 12.8 12.8 30.8 

• 7 9.0 8.0 39.7 

5 3 3.8 3.8 43.6 

6 44 56.4 56.4 100.0 

Total 78 100.0 100.0 

Status GIzI BBIU 

Cumulative 

Frequency Percent Valid Percent Percent 

Valid Glzi Kurang 10 12.8 12.8 12.8 

Gizl Balk 68 87.2 87.2 100.0 

Total 78 100.0 100.0 
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Status Glzi PBlU 

Cumulative 

Frequency Percent Valid Percent Percent 

Valid Pendek 10 12.8 12.8 12.8 

Nann., 68 81.2 81.2 100.0 

Total 78 100.0 100.0 

Status Gizi BBIPS 

Cumulative 

Frequency P""""I Valid Percent Percent 

Valid K~, 7 9.0 9.0 9.1 

Nann., 56 84.6 84.6 93.6 

Gemuk 5 6.' 6.' 100.( 

Total 78 100.0 100.0 

Pertumbuhan 

Cumulative 

Frequency Percenl Valid Percent Percent 

Valid lidak diketahui 21 26.9 26.9 26.9 

Tldak Tumbuh 19 24.4 24.4 51 .3 

Tumbuh 38 48.1 48.1 100.0 

Total 78 100.0 100.0 

Pertumbuhan 

Cumulative 

Frequency Percenl Valid Percent Percent 

Valid Tidak Sesual .0 51 .3 51 .3 51 .3 

Sesuai 38 48.1 48.7 100.0 

Total 78 100.0 100.0 
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Kategori KPSP 

Cumulative 

Frequency Percent Valid Percent Percent 

Valid Meragukan 3 3.6 3.6 3.6 

Sesuai 75 96.2 96.2 100.0 

Total 76 100.0 100.0 

2. Analisis Bivariat 
a. Hubungan ASI eksklusi f dengan tumbuh Kcmbang 

Crosstab 

Gizl 

Non ASI Eksktusif ASI Eksklusif Total 

Pertumbuhan Tldak Sesual Count 19 21 40 

% within Gizi 55.9% 47.1% 51 .3% 

Sesual Count 15 23 ,. 
% within Gizi 44.1% 52.3% 48.7% 

Total Count 34 44 78 

% within Gizj 100.0% 100.0% 100.0% 

Chi·Square Tests 

Asymp. Sig. (2- Exact Sig. (2· Exact Sig. (1-

Value df sided) sided) sided) Point Probabiljl 

Pearson Chi-Square .511· 1 .475 .502 .314 

Continuity Correction" 236 1 .627 

Likelihood Ratio .51 1 1 .475 .502 .31 4 

Fisher's Exact Test .502 .314 

lInear-by-Linear Association .504' 1 .478 .502 .314 

N of Valid Gases 78 

. . a. 0 cells (.0%) have expected counllesslhan 5. The minimum expected count IS 16,56 . 

b. Compute<! only for a 2X2 table 

c. The slal'ldardized statistic is ,710. 
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Risk Estimate 

95% Confidence Interval 

Value lower Upper 

Odd, Ratio f" Pertumbuhan 
1.387 .565 3.409 

(Tldak Sesuai ( Sesuai) 

Fo' cohort Gizi • Noo ASI 
1.203 .722 2.006 

Eksklusif 

For cohort Gizj = ASI Eksklusif .867 .587 1.282 

N of Valid Gases 78 

Crosstab 

Gizi 

Non ASI Eksklusif ASI Eksklusif Total 

Pertumbuhan tidak diketahui Count 8 13 21 

% within Gizl 23.5% 29.5% 26.9% 

Tidak Tumbuh Couot 12 7 " 
% within Gizi 35.3% 15.9% 24.4% 

Tumbuh Couo! 14 24 38 

% within Gizl 41 .2% 54.5% 48.7% 

Total Count 34 44 78 

% within Gizi 100.0% 100.0% 100.0% 

Chi·Square Tests 

Asymp. Sig. (2. Exact Sig. (2· Exact Sig. (1-

Value df sided) sided) sided) Point Probabili 

Pearson Chi-Square 3.920" 2 .141 .160 

Likelihood Ratio 3.9'1 2 .142 .167 

Fisher's Exact Test 3.821 .167 

Linear.by. linear Association .144b 1 .704 .788 .403 

N of Valid Cases 78 

a. 0 cells (.0%) have expected countless than 5. The minimum expected count IS 8.28. 

b. The standardized statistic is .380. 
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Crosstab 

Gizi 

Non ASI Eksklusif ASI Ekskluslf Total 

Status Gizi BBIU Gizl Kurang Coool 7 3 10 

% within Gizi 20.6% 6,8% 12.8% 

Gizl Balk Co.,,1 27 41 58 

% within Gizi 79.4% 93.2% 87.2% 

o~1 Coo,I 34 44 78 

% within Gizl 100.0% 100.0% 100.0% 

Chi·Square Tests 

Asymp. Sig. {2· Exact Sig. (2· Exact Sig. (1 · 

Value Of sided) sided) 

Pearsoo Chi+Square 3.254" 1 .071 

Continuity Correctionb 2. 138 1 .144 

likeli hood Ra~o 3.263 1 .071 

Fisher's Exact Test 

Unear-by-Unear Association 3.212< 1 .073 

N 01 Valid Gases 78 

. . 
• • 1 cells (25,0%) I'Iave expected countless than 5. The mlfllmum expected count IS 4,36 • 

b. Computed only lot a 2x2 table 

c. The standardized statistic is 1,792. 

Risk Estimate 

95% Confidence Interval 

Value Lower Up,... 

Odds Ratio fOf Status Gal BBJU 
3.543 

(Gizi Kurang I Gizl Balk) 
.842 14.9 11 

F~ oohort Gizl ~ NO" ASI 

Eksklusif 
1.763 1.069 2.908 

For cohort Gizi = ASI Ekskluslf .498 .189 1.308 

N of Valid Gases 78 

sided) 

.093 .072 

.093 .072 

.093 .072 

.093 .072 

Point Probabil~ 

.1 

IR-PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

SKRIPSI HUBUNGAN ASI EKSKLUSIF,  KARAKTERISTIK ... DIEN FITRIA AMAANINA 



-

III 

Crosstab 

Gizi 

Non ASI Eksklusif ASI Eksklusif Total 

Status Gw PBIU Pendeft eou", , 6 1 

% within Gizi 11 .8% 13.6% 12.8% 

Normal Count 30 38 68 

% within Gizi 68.2% 86.4% 87.2% 

Total eou", 34 44 78 

% within Gill 100.0% 100.0% 100.0% 

Chi-Square Tests 

Asymp. 51g. (2- Exact 51g. EKact 5ig. (t · 

Value df sided) (2-slded) sided) Point Probability 

Pearson Chi-Square .060" 1 .806 1.000 .543 

Continuity Correction" .000 1 1.000 

Likelihood Ratio .060 1 .806 1.000 .543 

Fisher's Exact Test 1.000 .543 

Unear-by-linear Association .059< 1 .808 1.000 .543 .260 

N of Valid Cases 78 

a. 1 cells (25,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 4,36. 

b. Computed only'Of a 2x2 table 

c. The standardized statistic is -,244. 

Risk Estimate 

95% Conftdence Interval 

Value lower Up,," 

Odds Ratio fOf Status Gizi PBIU 

(Pendek I Normal) 
.84' .218 3.266 

Foc "'hart Gizi • No" AS' 

Ekskluslf 
.907 A05 2.028 

For cohort Gizi = ASI Eksklusif 1.074 .620 1.858 

N of Valid Cases 78 
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Crosstab 

Gizl 

Non ASI Eksklusif ASI Eksklusif Total 

Status Gizi 8BJPB Kurus Count 6 1 7 

% within Gizi 17.6% 2.3% 9.0% 

Normal Count 27 39 66 

% within Gizi 79.4% 88.6% 64.6% 

Gemuk Coo"' 1 4 5 

% within Gizi 2.9% 9.1% 6.4% 

Tolal Count 34 44 78 

% within Gizi 100.0% 100.0% 100.0% 

Chi-Square Tests 

Asymp_ Sig. (2. Exact 51g. (2- Exact 5ig. (1-

Value df sided) sided) sided) Point Probability 

Pearson Chi-Square 6.376" 2 .041 .038 

Ukelihood Ratio 6.798 2 .033 .05' 

Fisher's E:u.ct Test 5.992 .047 

Linear-by-Unear Association 5.726" 1 .017 .0 19 .016 .OU 

N of Valid Gases 7. 

a. 4 cells (66,7%) have expected count less lhan 5. The minimum expected count is 2,18. 

b. The standardized statistic is 2,393. 

Crosstab 

Gizl 

Non ASI Eksklusif ASI Eksldusif Total 

Kategorl KPSP Meragukan Count 2 1 3 

% within Gizl 5.9% 2.3% 3.8% 

Sesual Coo", 32 43 " 
% within Gizi 94.1% 97.7% 96.2% 

Total Count 34 44 78 

% within Gizl 100.0% 100.0% 100.0% 
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Chi-Square Tests 

Asymp. Sig. El\3ct Sig. (2- Exact Sig. (1· 

Value Of (2-slded) sided) sided) Point Probability 

Pearson Chi-square .676' , .411 .577 .403 

Continuity Correction- .052 , .819 

Likelihood Ratio .673 , .412 .577 .403 

Fisher's Exact Test .577 .403 

linear-by-Linear Association .661' , .414 .577 .403 .324 

N of Valid Cases 7' 
8. 2 cells (50,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 1.31. 

b. Computed only for a 2x2 table 

c. The standardized statistic is ,817. 

Risk Estimate 

95% Confidence Interval 

Value Lowe' Upper 

Odds Ratio for Kalegori KP5P 
2.688 .233 30.947 

(Meragukan I Sesuai) 

F", oohort Gizi • NO' ASI 
1.562 .673 3.627 

Eksklusif 

FO( cohort Gizi '" ASI Eksklusif .58' .116 2.915 

N of Valid Cases 7. 

b. Hubungan Pekerjaan Orang Tua dengan Tumhuh Kembang 

Crosstab 

Pekerjaan Ayah 

InfOfTllal FOtTTlal Total 

pertumbuhan Trdak Sesuai Co<.ol 13 27 4. 
% within Peker}aan Ayah 59.1% 48.2% 51 .3% 

Sesuai Co<.ot 9 2. 3. 
% within Pekerjaan Ayah 40.9% 5 1.8% 48.7% 

Total Count 22 56 78 

% within PekerJaan Ayah 100.0% 100.0% 100.0% 
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Chl·Square Tests 

Asymp. 5ig. (2. Exact Sig. (2-

P 

Li 

earson ChI-$qu3re 

Continuity Correction­

kelihood Ratio 

Fi sher's Exact Test 

near-by-Unear Association 

of Valid Cases 
Li 
N 

Value 

.748" 

.376 

,751 

.738< 

78 

Of sided) sided) 

.387 

.540 

.386 

.390 

a. 
b. 

o cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 10,72. 

Computed only for a 2x2 table 

o. The standardized statistic is ,859. 

Risk Estimate 

Odds Ratio for Pertumbuhan 
(rldak Sesuall Sesuai) 

F or cohort Pekerjaan Ayah " 
formal '0 

F 
F 

Of cohoc1 Pekerjaan Ayah :: 

~a' 
N of Valid Cases 

Value 

1.SS1 

1.372 

.884 

78 

95% Confidence IntE!fVa1 

L~ ... "-
.572 4.211 

.665 2.832 

.66' 1.169 

Crosstab 

.455 

.455 

.455 

.455 

Exact Sig. (,. 
sided) 

.270 

.270 

.270 

.270 

PekeJjaan Ayah 

Point Probability 

.138 

InfOffilal Formal Total 

P ertumbuhan tidak diketahul 

Tldak Tumbuh 

Tumbuh 

To la' 

P earson Chi-Square 

kelihood Ratio Li 
Fi sher's Exact Test 

near-by-Unear Association 

of Valid Gases 

Li 
N 

Caml 

% within Pekerjaan Ayah 

Caml 

"10 within Pekerjaan Ayah 

Cooo' 

"10 within Pekerjaan Ayah 

Coool 

% within Pek.efjaan Ayah 

Chl.Square Tests 

Asymp. Sig . (2-
Value dt sided) 

1.190" 2 .552 

1.254 2 .534 
1.194 

.906' .341 

78 

4 

18.2% 

6 

27.3% 

" 54.5% 

22 

101).0% 

Exact Sig. (2-
sided) 

.580 

.580 

.580 

.377 

a. 
b. 

o cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 5,36. 

The standardized statistic is -,952. 

17 21 

30.4% 26.9% 

13 19 

23.2% 24.4% 

2. 38 

46.4"10 48.7% 

56 78 

100.0% 100.0% 

Exact Sig. (1 -
sided) Point Probability 

.212 .077 
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Crosstab 

Pekerjaan Ayah 

Informal FOfTTlal Total 

Status Gizi BBJU Gizi Kurang Cooot 3 7 10 

% within Pekerjaan Ayah 13.6% 12.5% 12.8% 

Gizi Baik Coo,! ,. 4' 68 

% within Pekerjaan Ayah 86.4% 87.5% 87.2% 

otal Coo,! 22 56 78 

% within Pekerjaan Ayah 100.0% 100.0% 100.0% 

Chl·Square Tests 

Asymp. 519. (2- Exact 5'9. (2- Exact Si9. 
Value df sided) sided) (1-slded) Point Probability 

Pearson ChIoSquare .018· 1 .893 1.000 .578 

Continuity Correctionb .000 1 1.000 

Ukelihood Ratio .018 1 .893 1.000 .578 

Fisher's EKacl Test 1.000 .578 

Linear-by-llnear Association ,alSO 1 .893 1.000 .578 .284 

N of Valid cases 78 

a.l cells (25,0%) have expected count less than 5. The minimum expected c:ounl ls 2.82. 

b. Computed only for a 2x2 table 

c. The standardized statistic Is ,134. 

Risk Estimate 

95% Confidence Interval 

Value lo"." U_ 
Odds Ratio for Status Gizi BBJU 

1.105 .259 4.724 (Gizi Kura~ I Gizi Baik) 

For cohort Pekerjaan Ayah = 
InfonTIal 1.074 .387 2.980 

For cohort Pekerjaan Ayah = 
FOfTTlal .971 .631 1.496 

N of Valid Gases 78 

e rosstab 

Peke~aan Ayah 

Informal Formal Total 

Status Gizi PBIU Pendek Cooot 3 7 10 

'" within Pekefjaan Ayah 13.6% 12.5% 12.8% 

Nonn,! Coo,! 
" 4' 68 

% within Pekerjaan Ayah 86.4% 87.5% 87.2% 

Total Count 22 56 78 

% within Pekerjaan Ayah 100.0% 100.0% 100.0% 
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Chi-Square Tests 

Asymp_ 5ig. Exact 5ig. EKact Sig. (1· 
Value df (2-slded) (2-sided) sided) Point Probability 

Pearson Chi-Square .01S" 1 .893 1.000 .578 

Continuity Correctionb .000 1 1.000 

Likelihood Ratio .018 1 .893 1.000 .578 

Fisher's Exact Test 1.000 .578 

Linear-by-Linear Association .018< 1 .893 1.000 .578 .284 

N of Valid Cases 78 

" ; 282. a. 1 cells (25,0%) have expected count less than 5. The minimum expected cou t s , 

b. Computed only'Of a 2x2 table 

c. The standardized statistic Is, 134. 

Risk Estimate 

95% Confidence interval 

Value Lowe' Uppe< 

Odds Ratio for Status Gili PBru 1.105 .259 4.724 
(Pendek I Normal) 

Fo< ooho<t Pekerjaan Ayah • .387 2.980 
Inlonnal 

1.074 

Fo< ooho<t Pekeljaan Ayah • .631 Fonnar .971 1.496 

N of Valid Cases 78 

Crosstab 

Pekerjaan Ayah 

Informal Fom\al Total 

Status Gizi BBlPB Kurus 00001 1 , 7 

% within Pekerjaan Ayah 4.5% 10.7% 9.0% 

Normal Count 18 48 " % within Pekerjaan Ayah 81 .8% 85.7% 84.6% 

Gemuk Count 3 2 5 

% within Pekerjaan Ayah 13.6% 3.6% 6.4% 

Total 00001 22 56 78 

% within Pekerjaan Ayah 100.0% 100.0'10 100.0'10 

Chi-Square Tests 

Asymp. Sig. (2- Exact Sig. Exact Sig. (1-
Value df sided) (2-sided) sided) Point Probability 

Pearson Chi-Square 3.194" 2 .202 .253 

Likelihood Ratio 2.984 2 .225 .369 

Flshet's Exact Test 2.903 .253 

Linear-by-Linear Association 2.682" 1 .101 .1 19 .091 .06' 
N of Valid eases 78 

a. 3 cells (50.0%) have expected countless Ulan 5. The mil ..... num expected oountlS 1,41 . 

b. The standardized statistic is -1 ,638. 
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Kalegori KPSr Meragukan 

Sesual 

Total 

Pearson ChI-Square 

Continuity Correction· 

Ukelihood Ratio 

Fisher's Exact Test 

Unear-by-Unear Association 

N of Valid cases 

11 7 

Cro5stab 

Pekerjaan Ayah 

Informal Formal Total 

Count 0 3 3 

% withi n Peker}acln Ayah .0% 5.4% 3.8% 

Coo"' 22 53 75 

% withi n Pekefjaan Ayah 100.0% 1J4.6% 96.2% 

Coo", 22 56 7. 
% withi n Pekerjaan Ayah 100.0% 100.0% 100.0% 

Chi·Square Tests 

Asymp. Sig. (2- Exact 5i9. (2. Exael Sig. (1. 
Value 

1.22 .. 
205 

35 2.0 

1.21 0' 
7. 

df sided) 

1 

1 

1 

sided) sided) Point Probabili 

.268 .555 .364 

.651 

.154 .385 .364 

.555 .364 

.271 .555 .364 

B. 2 cells (SO,O%) have elq)eCted count less than 5. The minimum expected count is ,85. 

b. Computed only for a 2x2 table 

c . The stalldardized statistic is ·1 ,100. 

Ris k Estima " 
95% Confidence Interval 

Fo< oohort Pekerjaan A"h -
F"""~ 
N of Valid Cases 

Pertumbullan Tidak Sesual 

Sesual 

Total 

Value 

1.41 5 

7. 

Coo", 

Lowe' 

1.223 

Crosstab 

".." in Pekerjaan lbu 

Count 

% with in Pekerjaan 100 

Coo", 

% with in Peker}aan Ibu 

1.637 

Pekerjaan too 

Bekerja rldak Bekerja Total 

13 

59.1% 

9 

40.9% 

22 

100.0% 

27 

48.2% 

29 

51.8% 

58 

100.0% 

40 

51.3% 

38 

48 .7% 

7. 
100.0% 
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Chi-Square Tests 

Asymp. 5Ig. Exact Sig. (2- Exact 51g. 
Value df (2·slded) sided) (I-sided) Point Probability 

Pearson Chi-Square .748" 1 .387 .455 .270 

Continuity Correction" .376 1 .540 

Likelihood Ratio .751 1 .386 ,455 .270 

Fisher's Exact Tesl .455 .270 

Linear-by-Linear Assodatioo .738< 1 .390 ,455 .270 .13' 

N of Valid Cases 78 . . 
8 . 0 cells (.0%) have expected count less than 5. The mlnlrnUTI expected count IS 10,72 . 

b. Computed only for a 2x2 table 

c. The standardized statistic Is ,859. 

Risk Estimate 

95% Confidence Interval 

Value L~, Uppe' 

Odd, Ratio f", Pertumbuhan 
1.551 .572 4.21 1 

(Tldak Sesuai I Sesuai) 

Fo, cohort Pekerjaan fOO • 1.372 .66' 2.832 Bekerja 

For cohort Pekerjaan Ibu = Tidak .884 .669 1.169 
8ekelja 

N of Valid Cases 78 

Crosstab 

Pekerjaan 100 

BeI<.er}a Tidak Bekefja Total 

Pertumbuhan tidak diketahul C",,,f 7 " 21 

% within Pekerjaan Ibu 31.8% 25.0% 26.9% 

Tidak Tumbuh Cou", 7 12 " % within Pekerjaan lbu 31.8% 21.4% 24.4% 

TumOOh Cou", 8 30 38 

% within Pekerjaan 100 36.4% 53.6% 48.7% 

Total Cou", 22 .. 78 

% within Pekerjaan 100 100.0% 100.0% 100.0% 

Chl·Square Tests 

Asymp. Sig. {2· Exact 51g. Exact 5ig. (1-
Value df sided) (2-sided) sided) Point Probabilil 

Pearson Chi-square 1.933" 2 .380 

Likelihood Ratio 1.946 2 .378 

Fisher's EllCad Test 2.051 

Llnear-by-linear Association 1.270" , .260 

N of Valid Cases 78 

8.0 cells (,0%) have expected countless than 5. The mlmmum eJIP(ICted count IS 5,36. 

b. The standardized statistic Is 1,127. 

.413 

.413 

.391 

.300 . '64 .t 
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Crosstab 

Pekeljaanlbu 

Bekerja TM:lak Bekefja Total 

Status Gizi BBIU Gizi Kurang Couot 4 , 10 

% within Pelterjaan lbu 18.2% 10.7% 12.8% 

Gizi Saik Couot 18 50 68 

% within Pekerjaan Ibu 81.8% 89.3% 87.2% 

Total Couot 22 " 76 

% within Pekerjaan Ibu 100.0% 100.0% 100.0% 

Chi-Square Tests 

Asymp. 51g. (2· Exact 5ig. E)(CIcISlg. 
Value df sided) (2.sided) (1-sided) Point Probability 

Pearson ChI-Square ., ... 1 .375 

Continuity Correction· 262 1 .609 

Likelihood Ratio .744 1 .388 

Fisher's Exact Test 

Llnear-by-Llnear Association .778< 1 .378 
N of Valid Cases 76 

a.l cells (25.0%) have expected count less than 5. The minimum e)(j)eCted counlls 2.82. 

b. Computed only fO( a b2 table 

c. The standardized statistic Is ,882. 

Risk Estimate 

Odds Ratio for Status Gizi BBIU 
Gizi Kurang I Gill Baik) 

'''' 00""" Pekerjaan '''" ~ 

Bekelja 

For cohort Pekerjaan Ibu '" Tidak 
Bekerja 

N of Valid Cases 

Value 

1.852 

1.511 

.816 

'8 

95% Confidence Interval 

L..." Up"", 

.468 7.325 

.642 3.558 

.482 1.380 

Crosstab 

Pekerjaanlbu 

.455 

.455 

.455 

.455 

Bekerja Tldak Bekerja 

Status Gizi PBIU Pendek Cou"! 4 , 
% within Pekerjaan lbu 18.2% 10.7% 

Noon., eou"! 18 50 

% within Pekerjaan Ibu 81.8% 89.3% 

Total Count 22 " % within Pekerjaan Ibu 100.0% 100.0% 

.295 

.295 

.295 

.295 .18 

Total 

10 

12.8% 

68 

87.2% 

78 

100.0% 
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Lampiran I. l adwaI Kegiatan 

JADWAL KEGIATAN PENELITIAN/SKRIPSI 
MAHASISWA PROGRAM STUDI PENDIDIKAN BIDAN FK UNAIR TH AJARAN 2015-2016 

a. Pengajuan Iingkup peminatan skripsi 

c. Pcmbekalan 
Proses 

usulan 
c. Penyerahan usulan penelitian ke 

f. lisulan 

2. PELAKSANAAN 
a. 

dan artikeI 

3. TAHAP AKHlR 
a. 

PE"",STAJtA.UI 
nIYfllSITM AlftLAlOl .... 

•• RA.AYA 

y.:.;-

-.6 I Mei-I 
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Lampiran 2 

KOMITE ETIK PENELITIAN KESEHATAN 
FAKUL TAS KEDOKTERAN UNIVERSITAS AfRLANGGA 

SURABAYA 

KETERANGAN KELAlKAN ETIK 
("ETHICAL CLEARANCE") 

No. 08IEClKEPKlFKUAl2016 

KOMITE ETIK PE~ELlTIAN KESEHATAN FAKULTAS KEDOKTERAN l:N1VERSITAS 
AJRLANGGA SURABAYA. TELAH MEMPELAJARI SECARA SEKSAMA RANCANGA.'1 
PENEUTIAN YAl\G DIUSULKAN, MAKA DEr.;OAN INI MENYATAKAN BAHWA 
PENELITIAN BERlUDUl . 

HUBUNGAN PEMBERIAN ASI EKSKLUSIF TERUADAP TtlMBUH KE~LBANG 
BAYI USIA 6 BULAN DI PUSKESMAS MOJOLABAN KABUPA TEN SUKORARJO 

PENELITI UT AMA : 

OlEN FITRlA AMAANlNA 

UNlT I LEMBAGA I TEMPA'T PENELlT}AN : 

Pu5kesmas Mojolaban Kabupaten Sukobarjo 

DlNYATAKAN LALK ETIK. 

Surttbaya, 18 April 2016 

.~!¥!t~,g.js Wasito. dr, MS., Sp.MK (K) 
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Nomor 
Lamp. 
Perihal 

PEMERlNTAH KABUPATEN SUKOHARJO 

DINAS KESEHATAN 
JI. Dr. MUWARDI NO. 66 TELP. 593015 SUKOHARJO 

:070/6'1 0 " 1 Vl1Ii 2015 

Sukohatjo, r Agustus 2015 

Kepada: 

: liin Studi Pendahliluan 
Yth. I ,Kepala Puskesmas Mojolaban 

2.KeapaJa puskesmas Bulu 
di 

SUKOHAI<.JO 

Menindaklanjuti Sura! dan Program slUdi Pendidikan Bidan Fakullas 

Kedokteran Universitas Airlangga Surabaya tanggal OR Juli 2015 Nomor : 

13421UN3.I.IIPPd·PSPBI?015 perihal tersebut pada pokok sural, dengan ini 

diberitahukan bahwa pada prinsipnya kami tidak keberatan dan kami hnrap 

Saudara dapat menerima mahasiswa di blwah ini : 

Nama 

Pckerjaan 

Alamat 

Maksud Tujuan 

Objek Lokasi 

: DIEN FTTRIA AMAANINA 

: M"hasiswa (NJl\f.O I141 122304J) 

: Pengaruh ASI Ekslusif lerhadap tumbuh kembang anak 

balita . 

: Melakukan Studi Pendahuluan untuk Kegiatan Penelitian 

tent.:lllg" PENGAR VH AS} EKSKLUSIF TERHADAP 

TUMJlUH KEMBANG ANAK BALlTA " 

1. Puskesmas Mojolaban 

2. Puskesmas Bulu 

Waktu Pelaksanaan : .Iuli sId Agustu~ 2015 

Oemikian atas perhatian dan kClJasa:nanya kruni ucapkan tcrima kasib. 

ALA mt'\'AS KESEHATA:\­
PATEN SUKOHARJO 

Tcmbussn dikirirn kepBdB Yth : "':,.. -'· ...... d r..-{"' UR SUBYANTORO M.Si 
:tt· I '\ :;..,: 

1. Mahasiswa yang bersangkutan; - - -- Pembina Utama Muda 
2. Arsip NIP. 196402051989 11 I 003 
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.----r'EMERlINT:;m-JUlJ!WI"ATEN SUKOHARJO 
BADAN PENANAMAN MODAL DAN PELAYANAN PERIZINAN 

Jalan Kyai Mawardi No. 1 Sukoha~o T~lepOn (0271) 590244, 593~8 
Website : WWW.!ukohatio\!.ab.g9.Id. Email . bpmpp@slJkoha~ab.go.id 

SURAT IZ1N PENEllTIANJ SURVEil UJI VALIDITAS 

NOMOR: 050/PEN1143/11 1/20 16 

TENTANG 

HUBUNGAN PEMBERIAN ASI EKSKLUSIF TERHAOAP TUMBUH KEMBANG BAYI USIA 8 BULAN 01 
PUSKESMAS MOJOLABAN KABUPATEN SUKOHARJO 

Dasar 

Kepada 
Nama 
Pekerjaan 

Undang-Undang Nomer 13 Tahun 1950 lentang P.mbenlukan D41.,..h~h Kabup.at&n 
dalsm lingkungan Propinsi Jawa Tengsh: 

2. Undang.Undang Nomor 18 Tahun 2002 lentang Sistem Naslonal Penelilian, Pengembangan 
dan Penerapan IImu Pengetahuan dan TeknolOgl; 

3 Undang-Undang Nomor 23 Tahun 2014 tentang Pemerintahan Daerah sebagaimana telah 
diu bah beberapa kali terakhir dengan Undlng-Undang Nomor 9 Tahun 2015 tentang 
Perubahan Kedua Atas Undang-Undang Nomor 23 Tahun 2014 tentang Pemerintahan 
Oaerah; 

4 Peraturan Oaerah Kabupaten Sukoha~o Nomor 8 Tahun 2010 tentang Penyelenggaraan 
Pendidlkan, 

5 Peraluran Bupati NomOI' 4 Tahun 2015 tenlang Pendelegasian Sebagian Kewenangan di 
Bldang Perizlnan dan Non Penzinan kepada Kepala Badan Penal'l3man Modal dan Petayanan 
Perizman Kabopaten Sukoharjo; 

6 Surat Permohonan Pelaksanaan Penentlan dati KoordlnatOf progam Studi 
UNAIR No.405lUN3.1.1IPPd-PSP8J2016 

MENGIZJNKAN: 

OlEN FITRIA AMAANINA 

Alamat 
Penanggung Jawab 
Selaku 

Mahaslswi UNAIR Surabaya Nim. 011411223041 
Pojok Kldul RT 01 RW.06 Baran, Nguter, Sukoharjo 
Linda Dewanti,dr,M.Kes,MH Sc, Ph,d 
Pemblmblng 

A1amat 
Untuk 

JI. Mayjen. Prof Or.Moestopo 47 Surabaya 
M.Jakubn pftn.Jitianl $urv&i unluk pftmWa~n skripsl ternan; NHUBUNGAN PEMSERIAN 
ASI EKSKLUSIF TERHAOAP TUMBUH KEMBANG 8A VI USIA 6 BULAN 01 
PUSKESMAS MOJOLABAN KABUPATEN SUKOHARJO n 

Obyek lokasi Dlnas Kesahatan Kab. Sukoharjo, Puskesmas Mojolaban Kec. MojOlaban 

SURAT IZIN PENELITIANJ SURVEU UJI VAlIOITAS in! berlaku dan 10 Maret 2018 s.d 10 Mel 2018. 

Oengan ketentuan-kelenluan, sebagal berikut: 

1 Sebelum pelaksanaan kegiatan, teriebih dahulu melapor kepada Pejabat setempatllembaga swasta yang akan 
dijadiksn obyek Iokssi untuk mendapatkan petunjuk seper1tJnya; 

2 Penehtlanl sUNei tidak dlsalihgunakan unluk tujuan tertentu yang dapat mengganggu kestabilan keamanan 
masyarakatl pemenntah; 

3 Sural ilin Ini dapal d1C8001 dan dU'lyatakan lidak berlaku jika pemegang sural Inilldak menaabi mengindahkan 
peraturan yang berlakuf pertimbangan lain 

4 Setelah penelitianl sUl'W!i selesai, supaya menyerahkan copy l\as~nya kepada Badan Perencanaan 
Pembangunan Oaerah Kabupaten Sukoha~o. 

TEMBUSAN; Keputusan in! dlsampalkan Kepada YIh: 
1 Kepa/a Sappeda Keb Sukoharjo d; SukoharjO; 
2 Kepala K,"bangpol Kab Sukohaljo di 

Sukoharjo; 
3. Kepala Oinkes. Kab. Sukoha~o di Sukoharjo, 
4 Keoala Puakesmas Moiolaban di Moiolaban; 

~~~~~~~~~BUPATeN SUKOHARJO !J HUB INFOKOM 
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Nomor 
Lamp. 
Perihal 

PEMER/NTAH KABUPATEN SUKOHARJO 

DINAS KESEHATAN 
J1. Dr. Muwardi No. 66 Sukoharjo, Kode Pas 57514 

Telp.(0271 ) 593015 Fax 593561 

,070/ '1b(,tlDl / 2016 

Sukoharjo,~, Maret 2016 

Kepada: 

: Ijin Penelitian/U ji Validitas 
yth. 1.K.epala Bidang Promizi 

2.Kepala Puskesmas Mojolaban 
di 

SUKOIIARJO 

Menindaklanjuti Surat dari PIt. Kepala Badan Penanaman Modal dan 

Pelayanan Perizinan Pemerintah kabupaten Sukoharjo tanggal 10 Maret 2016 

Nomer : 050/pEN1143f1Ilf2016 perihal tersebut pada pokek surat, dengan ini 

diberitahukan bahwa pada prinsipnya kami tidal< keberatan dan kami harap 

Saudara dapat menerima mahasiswa di bav,rall ioi : 

Nama 

Pekerjaan 

A1amat 

Maksud Tujuan 

Objek Lokasi 

: DlEN FlTRJA AMAANINA 

: Mahasiswi(NIM. 01 1411223041) 

: UNAlR Surabaya 

Melakukan PenelitianlUji Validitas untuk pembuatan 

Skripsi tentang " HUBUNGAN PEMll[IUAN ASI 

EKSKLUSIF TERHADAP T UMBUH KEMDANG 

BA YI USIA 6 BULAN 01 PUSKEMAS MOJOLADAN 

KABUPATEN SUKOIlARJO" 

I.Dinas Kesehatan Kab.Sukoharjo 

2.Puskesmas Mojolaban 

Waktu Pelaksanaan : 10 Maret 2016 s.d 10 Mei 2016 

Demikian atas perhatian dan kerjasamanya kami ucapkan terima kasih. 

~OINAS KESEHATAN 

~~~'rEN SUKOHARJO 

r - --... ~ ~ . l·'~' · "...s- ~ 
~ \ -. --; .. 
~~ r:....... ~./ 

Tembu!an dikirim kepadll Yth : 

r.. . 7 -d 

. '~r8;t.TN~ SURYANTORQ, M.5i 
1. Mahasiswa yang bersangkutan; 

2. Arsip 
Pembina Ulanta Muda 

N1P. 19640205 198911 1003 
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• 
No 
Lamp 
Penhal 

UNIVERSITAS AIRLANGGA 
FAKULTASKEDOKTERAN 

I'ROGRAM ST UD! PENDIOIKAN BIOAN 
Jl M~:te'" pro( Dr MoIIJIopo·" ~" 601J1 TeJp 03 1·q)202S r, ~302S1"3 pi\' 161 F'u 031-SOUH2 

02 Marel2016 

4°f 1UN3 I I/PPd·PSPB/2016 

: Permohonan IJIn Penehllan 

Kepada : Yth 
/ Kepala 

\" Baclan Kesatuan Bangsa. PolIl.1e dan Perlindungan Masyarakat 
Provinsi Jawa Timur 

Schubungan dengan akan dllaksanabnnya kegiatan penelnian mahaslSwa Program Studi 
Pendl(ukan Brdan Fa~ulll!S Kedol;ceran Univt:rsiw Airlangga. mala !calm mohon umul:: 
mahaslswa kami : 

Nama : Dien Fltna Amaamna 
NIM . 011 41 1223041 
Judu! Hubungan pemberian ASI Ekskluslf terhadap tumbuh kembang bayi usia 6 
bulan di Puskesmas Mojolaban Kabupalcn Sukoharjo 

dapar diberik.3Jl ijin u",uk meJaJrulran pcnehluln dJ Puskesmas Mojolaban Kabupaten 
SukohaJjo pada bulan Marel-Me12016 

Atas perhatlan dan ketjasamanya, karn! ucapkan lenma kasih. 

Tembusan yth.: 

Baksono Winarch. dr, Sp.OG(K) 
NIP.: 19540930 198111 1001 

Kepala Puskesmas MOJolaban !<ab. Sukohaqo 
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DINAS KESEHATAN KABUPATEN SUKOHARJO 

PUSKESMAS MOJOLABAN 
Ok. Kebalt RI 01 1 XIII OS. Wirun 515~ Telp_ (0271 ) (112) 1 

SURAT KETERANGAN 
NOMOR'445.4 /l&~ 12016 

Yang bcnandolangan dibo",,'llh ini kami : 

Namn Marsam Arsani,SE 

NIP 19640503 198703 1 0 I 0 

Pan~k8\ I Golongan P~nata Tk. I I In D 

labatan Ka. Tata Usaha Puskesmas Mojolaban 

Dengan ini menerangkan dengan sesungguhnya bahwa : 

Nama OlEN FITRJA AMAANlNA 

NIM 011411223041 

Alamat Institusi Fnkultas Kedoktcran Universitas Airlangga 

Telah melaksanakan penelitian di \\,ilayah Puskesmas Mojolaban Kabupaten Sukoharjo dalam rangka 

penyusunan skripsi dcnsan judul : 

M HUBUNGAN PEMBERlAN ASI EKSKLUSlF TERHADAP TUMBUH KEMBANG BA YI USIA 

6 BULAN 01 PUSKESMAS MOJOLABAN KABUPATEN SUKOHARJO" 

Demikian surn! keternngan ini dibual untuk dapat dipergunakan seperlunya. 

Mojolaban, 19 Mei 2016 
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Lampiran 3 

Lcmbar Pcmberian Informasi Penelitian 

(Information For Consent) 

95 

Saya adalah mahasiswa Fakultas Kedokteran Program Studi S I 

Pendidikan Bidan Universitas Airlangga dengan dentitas sebagai berikut : 

Nama : Dien Fitria Amaanina 

NIM : 011411223041 

No. Tclepon : 082137356914 

Bennaksud melaksanakan peneiitian sebagai salah satu kegiatan dalam 

menyelesaikan skripsi Pendidikan Bidan Fakutas Kedokteran Universitas 

Airlangga, Surabaya. Saya bennaksud mcngadakan penelitian tentang "Hubungan 

ASI Eksklusif, Karakteristik Orang Tua dan Bayi Terhadap Tumhuh Kembang 

Bayi Usia 6 Bulan di Puskesmas Mojolaban Kabupaten Sukoharjo". Perkenankan 

saya uotuk menjelaskan beberapa hal : 

1. Penelitian akan dilakukan dalam waktu 2-3 bulan dengan mengikuti kegiatan 

Posyandu di wilayah kerj a Puskesmas Mojolaban. 

2. Sebelum melakukan penelitian, peneliti akan memberikan lembar pemberian 

infonnasi peneiitian dan lembar persetujuan menjadi responden kepada orang 

tua responden. 

3. Peneliti akan meJihat status pel1umbuhan bayi dengan melihat KMS yang 

dimiliki oleh responden. Kemudian akan melakukan pemeriksaan secara 

langsung baik pemcriksaan perkembangan dengan KPSP dan pemeriksaan 

pertumbuhan meliputi panjang badan, berat badan serta lingkar kepala. 
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4. Keiikutsertaan responden dalam peneiitian ini atas dasar sukarela tanpa ada 

unsur pemaksaan dari pihak manapun. 

5. Data dan infonnasi yang didapat dari rcponden akan dirahasiakan selama 

proses penelitian. Pad a hasil penelitian, peneliti hanya akan memberikan 

inisial dalam identitas responden. 

Peneliti 

Die" Fitria Amaanina 
011411223041 

Orang Tua Responden 

( ) 
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Kcpada Yth. 

Calon RespondeD 

97 

Ibu dari bayi usia 6 bulan di wilayah Puskcsmas MojoJaban Sukoharjo 

Dengan honnal , 

Saya "Dien Fitria Amaanina" mahasiswa Program Studi Pendidikan Bidan 

Fakultas Kedoktcran Universitas Airlangga Surabaya akan melakukan penelitian 

tentang "Hubungan AS ) Eksklusif, Karakteristik Orang Tua dan Sayi Tcrhadap 

Tumbuh Kembang Sayi Usia 6 bulan" untuk memenuhi persyaratan tugas akhir di 

Program Studi Pendidikan Bidan. 

Penelitian ini bertujuan mengetahui apakah ada hubungan ASI eksklusif, 

karakteristik orang tua dan bayi terhadap tumhuh kembang bayi usia 6 bulan. Ibu 

akan diwawancara mengenai pernberian nutrisi pada bayinya dan bayi akan 

dilakukan pemeriksaan tumbuh kembangnya. Penelitian ini tidak ada resiko seeara 

fisik bagi bayi , sehingga tidak akan berbahaa bagi responden. 

Demikian penjclasan mengenai penelitian yang akan saya lakukan Inl. 

Besar harapan saya ibu bersedia menjadi responden dalam penelitian saya In!. 

Atas perhatian dan kerjasamanya, saya ucapkan tcrima kasih. 

( 

Yang Diberi Penjelasan, 

Calon Responden 

) 

Surabaya, ..... 

Yang Mcmberi Penjelasan, 

Peneliti 

( Dien Fitria Arnaanina ) 

IR-PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

SKRIPSI HUBUNGAN ASI EKSKLUSIF,  KARAKTERISTIK ... DIEN FITRIA AMAANINA 



120 

Chl.Square Tests 

Asymp_ Sig. (2- EKact Sig. (2- EKact Sig. 
Value df sided) sided) (1-sided) Point Probabil~ 

Pearson Chi·Square .788' 1 .375 .455 .295 
Continuity Correction" .262 1 .609 

Likelihood Ratio .744 1 .388 .455 .295 

Fisher's Exact Test .455 .295 

Llnear-by-Llnear Association .778c 1 .378 .455 .295 

N of Valid Cases 78 
.. 

a. 1 cells (25,0%) have 8lq)eCted rount less than 5. The mll'llmum expected count Is 2,82. 

b. Computed only for a 2x2 table 

c. The standardized statistic is ,882. 

Risk Es timate 

95% Confidence Interval 

Value lower Up,,", 

Odds Ratio for Status Gizi PBIU 1.852 .468 7.325 
(Pendek I NOfITlsl) 

Fo, """'" Pekerjaan lbu ~ 

1.51 1 .642 3.558 
Bekerja 

For cohort Pekefjaan lbu = TIdak .816 .482 1.380 Bekerja 

N of Valid cases 78 

Crosstab 

Pekerjaan lbu 

BeI<erja Tldak Bekerja Total 

Status Gizl BB/PB Kurus Count J 4 7 

% within Pekerjaan lbu 13.6% 7.1% 9.0% 

Normal Count 19 47 68 

% wi thin Pekerjaan Ibu 86.4% 83.9% 84.6% 

Gemuk Count 0 5 5 

% within Pekerjaan Ibu .0% 8.9% 6.4% 

Total Count 22 50 78 

% within Pekerjaan Ibu 100.0% 100.0% 100.0% 

Chi-Square Tests 

Asymp. Sig. (2- Exact Sig. Exact Sig. 
Value df skied) (2-slded) (1-sided) Point Probability 

Pearson ChI-Square 2.71r 2 .257 

Likelihood Ratio 4.009 2 .135 

Fisher's Exact Test 2.435 

Unear-by-Llnear AssocIation 2.421 b 1 .120 

N of Valid Cases 78 

8.3 cells (50,0%) have el\Pected count less than 5. The minimum eJtpeCted count IS 1.41. 

b. The standardized statistic is 1,556. 

.340 

.233 

.333 

.197 .106 .078 
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Crosslab 

Pekerjaan Ibu 

Bekerja Tidak. BekeJja Total 

Kategori KPSP Meragukan Count 1 2 3 

% within PekeJjaan lbu 4.5% 3.6% 3.8% 

Sesuai Count 21 54 75 

% within PekeJjaan lbu 95.5% 96.4% 96.2% 

Total Count 22 56 78 

% within Pekefjaan roo 100.0% 100.0% 100.0% 

Chi-Square Tests 

Asymp. Sig. (2- Exact Sig. (2- Exact Sig. 
Value df sided) sided) (l -sided) Point Probabili 

Pearson Chi-Square .04" 1 _840 1.000 .636 

Continuity Correction" .000 1 1.000 

Likelihood Ratio .039 1 .843 1.000 .636 

Fisher's Exact Test 1.000 .636 

Linear-by-Llnear Association .040' 1 .841 1.000 .636 

N of Valid Gases 78 

a. 2 cells (50,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count IS ,85. 

b. Computed only for a 2x2 table 

c. The standardized statistic is ,200. 

Risk Estimate 

95% Confidence Interval 

Value Lower Upper 

Odds Ratio for Kategori KPSP 1.286 .111 14.941 
(Meragukan I Sesuai) 

Fo' oohoo Pekerjaan lbu • 1.190 .231 6,143 
Bekei'}a 

For cohort Pekerjaan Ibu = Tidak .926 .411 2.087 
8ekelja 

N of Valid Gases 78 

c. Hubungan pcndidikan orang lua temadap tumbuh kembang 

Crosstab 

Pendidikan Ayah 

<=SMP/Sederajat >=SMAlSederajat Total 

Pertumbuhan Tidak Sesuai Count 13 27 40 

% within Pendidikan Ayah 54.2% 50.0% 51.3% 

Sesuai Count " 27 38 

% within Pendidikan Ayah 45.8% 50.0% 48.7% 

Total Count 24 54 78 

% within Pendidikan Ayah 100.0% 100.0% 100.0% 
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. Chi Square Tests 

Asymp. 5ig. {2- Exact 5ig. (2- Exact 5 ig. 
Value df sided) sided) (1-sided) Point Probs bi 

Pearson Chi-Square .115" 1 .734 .809 .463 

Continuity Correctionb .009 1 .925 

likelihood Ratio .116 1 .734 .809 .463 

Fisher's Exact Test .809 .463 

linear-by-Linear Association .114< , .736 .809 .463 

N of Valid Gases 78 

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count IS 11 ,69. 

b. Computed only for a 2x2 table 

c. The standardized statistic is ,338. 

Risk Estimate 

95% Confidence Interval 

Value lower Upper 

Odd, Ratio to. Pertumbuhan 1.182 .451 3.099 
(Tldak Sesuai I Sesuai) 

For cohort Pendidikan Ayah • 1.123 
<=SMPfSederajal 

.575 2.192 

For cohort Pendidikan A"h • 
>::SMAlSederajat 

.,s{) .707 1.277 

N of Valid Gases 78 

Crosstab 

Pendidikan Ayah 

<=SMP/Sederajat >-SMAfSederajat Total 

Pertumbuhan tidak diketahui Coo,I 6 15 

% within Pendidikan Ayah 25.0% 27.8% 26. , 
Tldak Tumbuh Coo,I 6 13 

% within Pendidikan Ayah 25.0% 24.1% 24. 4' 

Tumbuh Coo" 12 26 

% within Pendidikan Ayah 50.0% 46.1% 48.7 

otal Coo" 24 54 

% within Pendidikan Ayah 100.0% 100.0% '00. o 

. Chi Square Tests 

Asymp. 5i9· Exact 519. (2- Exact $19. 
Value df (2-sided) sided) (1 -sided) Point Probability 

Pearson Chi-Square .065" 2 .968 1.000 

Likelihood Ratio .066 2 .968 1.000 

Fisher's Exact Test .122 1.000 

Linear-by-Linear Association .050· , .824 .886 .472 .'12 

N of Valid Cases 78 

a. 0 cells (.0%) have eJq>ected count less than 5. The minimum expected count IS 5,85. 
b. The standardized statistic Is -,223. 
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erosstab 

Pendidlkan Ayah 

<=SMP/SederaJat ,.=SMAlSederajat Total 

Statut Gjzi BBIU Gizi Kurang Coo,t 4 6 10 

% within Pendidikan Ayah 16.7% 11.1% 12.8% 

Gizl Balk Coo" 2. 48 68 

% within Pendidikan Ayah 83.3% 88.9% 87.2% 

Total Coo" " 54 78 

% within Penclidikan Ayah 100.0% 100.0% 100.0% 

Chi-Square Tests 

Asymp. Sig. (2- Exact Sig. EKact 5ig. (1-
Value df sided) (2-sided) sided) Point Probabil~ 

Pearson Chi-Square .459" , .498 .715 .366 

Continuity Correction- .096 , .756 

Likelihood Ratio ,441 , ."7 .715 .366 

Fisher's Exact Test .487 .366 

Llnear-by-Linear Association .453< , .,., .715 .366 .. 
N of Valid Gases 78 

a. , cells (25.0%) have eJq)eCted count less than 5. The minimum expected count IS 3,08. 

b. Computed only for a 2x2 table 

c. The standardized statistic Is ,673. 

Risk Estimate 

95% Confidence Interval 

Value Low", UW'" 
Odds Ratio for Status Gizl BBIU 

' .600 .407 6.287 
(Gizi Kurang I Gizl Balk) 

For cohort Pendidikan Ayah • 
<:SMPfSederaJat ' .360 .565 3.162 

For cohort Pendidikan Ayoh • .8,. .,., 
>:SMAfSederajat 1.442 

N of Valid Gases 78 

Crosstab 

Pendidikan Ayah 

<=SMP/Sederajat >=SMAlSederajat Total 

Status Gizi PBIU Pendek Count 3 7 ,. 
% within Pendidikan Ayah 12.5% 13,0% 12.8% 

Noon" Coo" " 47 68 

% within Pendidikan Ayah 87.5% 87.0% 87.2% 

Total Coo" 24 54 78 

% within Pendidikan Ayah 100.0% 100.0% 100.0% 
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. quare • Chi 5 T sis 

Asymp. Sig. Exact 5i9. Exact Sig. (1. 
Value df (2-slded) (2-sided) sided) Point Probability 

Pearson Chi-Square .003- 1 .'55 1.000 .634 

Continuity Correction~ .000 1 1.000 

Likelihood Ratio .OOJ 1 .955 1.000 .634 

Fisher's E)(CIct Test 1.000 .634 

Linear-by-Unear Association .003< 1 .955 1.000 .634 .285 

N of Valid Cases 78 

a. 1 cells (25,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count IS 3,08. 

b. Computed only for a 2x2 table 

c. The standardized statistic is - .056. 

Risk Estimate 

95% Confidence Inlerval 

Value Lower Upper 

Odds Ratio for Status Gizi PBfU .959 .226 4.077 
(Pendek I Normal) 
For cohort Pendidikan A"h " .971 2.671 
<=SMPfSederajat 

.353 

For cohort Pendidikan A"h " 
>=SMAlSedersjat 

1.013 .655 1.566 

N of Valid Gases 78 

Crosstab 

Pendidikan Ayah 

<-5MPlSederajat >=SMAlSederajal Total 

Status Gizl BBIPB Kurus Count 3 4 7 

% within Pendidikan Ayah 12.5% 7.4% 9.0% 

Normal Count 20 46 66 

% within Pendidikan Ayah 83.3% 85.2% 84.6% 

Gemuk Count 1 4 5 

% within Pendidikan Ayah 4.2% 7.4% 6.4% 

Total Count " 54 78 

% within Pendidikan Ayah 100.0% 100.0% 100.0% 

Ch i·Square Tests 

Asymp. 5i9. (2- Exact 5i9. (2. Exact 5i9. 
Value df sided) sided) (1·sided) Point Probabilh 

Pearson Chi-Square .759" 2 .684 .774 

Likelihood Ratio .755 2 .686 _774 

Fisher's Exact Test .645 .774 

Linear·by·linear Association .744b 1 .38' .534 .290 

N of Valid Gases 78 

a. 4 cells (66,7%) have expected count less than 5. The minimum expected count IS 1,54. 

b. The standardized statistic is .862. 
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Crosstab 

Pendidikan Ayah 

<=SMP/Sederajal >=SMNSedefajal Total 

Kategori KPSP Meragukan Count 2 1 3 

% within Pendidikan Ayah 8.3% 1.9% 3.8% 

Sesuai Count 22 53 75 

% within Pendidikan Ayah 91 .7% 98.1% 96.2% 

Total Count 24 54 78 

% within Pendidikan Ayah 100.0% 100.0% 100.0% 

Chi-Square Tesls 

Asymp.5ig. (2- Exact 5ig. Exact 5ig. (1. 
Value df sided) (2-sided) sided) Point Probabilll 

Pearsoo Chi-Square 1.887" 1 .169 .223 .223 

Continuity Correctionb _542 1 .462 

Likelihood Ratio 1.704 1 . 192 _54 • .223 

Fisher's Exact Test .223 .223 

Unear-by-Unear AsSociation 1.863' 1 .172 .223 .223 

N of Valid Cases 78 

a. 2 cells (50,0%) have eJI:PeCted count less than 5. The minimum expected count is ,92. 

b. Computed only for a 2x2 table 

c. The stalldardized statistic is 1,365. 

Risk Estimate 

95% Confidence Interval 

Value Lower Upper 

Odds Ratio for Kalegori KPSP 4.818 .415 55.912 
(Meragukan f Sesuai) 

For cohort Pendidikan Ayah ~ 

2.273 
<=SMPfSederajal 

.948 5.446 

For cohort Pendidikan Ayah ~ 

>=SMAlSederajat 
.472 .095 2.353 

N of Valid Cases 78 

Crosstab 

Pendidikan Ibu 

<=SMPfSederaja\ >-SMAlSederajal Tolal 

Pertumbuhan Tidak Sesuai Count I. 21 40 

% within Pendidikan Ibu 54.3% 48.8% 51 .3% 

Sesuai Count 16 22 38 

% within Pendidikan Ibu 45.7% 51 .2% 48.7% 

Total Count 35 43 78 

% within Pendidikan Ibu 100.0% 100.0% 100.0% 
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Ch" S Tests I- quare 

Asymp.519· (2- Exact Si9. Exact Sig. (1-

Value df sided) (2-sided) sided) Point Probabili 

Pearson Chi-Square .229" 1 .632 .656 .401 

Continuity Correctionb .063 1 .802 

likelihood Ratio .229 1 .632 .656 0401 

Fisher's Exact Test .656 .401 

Linear-by-linear Association .226< 1 .634 .656 A01 

N of Valid Cases 78 

a. 0 cells (.O%) have expected count less than 5. The minimum expected count IS 17,05. 

b. Computed only for a 2x2 table 

C. The standardized statistic is ,476. 

Risk Estimate 

95% Confidence Interval 

Value Lower Upper 

Odd, Ratio f" Pertumbuhan 1.244 .509 3.043 
(Tidak Sesuai I Sesuai) 

F" cohort Pendidikan '''" ~ 

<=SMP/Sederajal 
1.128 .688 1.851 

F" cohort Pendidikan '''" ~ 

:>=SMAlSederajal 
.907 .608 1.354 

N of Valid Cases 78 

Crosstab 

Pendidikan Ibu 

<=SMPlSederajat :>:SMAfSederajat Total 

Pertumbuhan lidak diketahui Cooof • 13 21 

% within Pendidikan Ibu 22.9% 30.2% 26.9% 

Tldak Tumbuh Cooo! 11 • 19 

% within Pendidikan Ibu 31.4% 18.6% 24.4% 

Tumbuh Coool 16 22 3. 

% within Pendidikan Ibu 45.7% 51.2% 48.7% 

Total Coool 35 43 76 

% within Pendidikan Ibu 100.0% 100.0% 100.0% 

Chi Sq uare Tests -
Asymp. Si9. (2- Exact Si9. (2- Exact Si9. 

Value df sided) sided) (1-sided) Point Probabili· 

Pearson Chi-Square 1.811f 2 .405 .449 

likelihood Ratio 1.807 2 .405 .449 

Fisher's Exact Test 1.790 .430 

Unear-by-linear Association .010· 1 .920 1.000 .514 

N of Valid Gases 76 

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The mInimum e)(J>E!cted count is 8.53. 

b. The standardized statistic is -,100. 
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CrO$stab 

Pendidikan Ibu 

<=SMPISederajal >=SMAlSederajat Total 

Status Gizi BB/U Gizl Kurang Coo", • 2 I. 
% within Pendidikan lbu 22.9% 4.7% 12.8% 

Gizl Balk Coo", 27 41 68 

% within Pendidikan Ibu 77.1% 95.3% 87.2% 

Tota! Coo", 35 43 78 

% within Pendidikan Ibu 100.0% 100.0% 100.0% 

-Chi Square Tests 

Asymp. Si9. (2- Exact 5i9. (2- Exact Si9. 
Value df sided) sided) (1-sided) Point Probabi!" " 

Pearson Chi-Square 5.722' 1 .017 .021 .019 

Continuity Correction" 4.209 1 .040 

Likelihood Ratio 5.936 1 .015 .037 .019 

Fisher's Exact Test .037 .019 

Linear-by-Linear Association 5.649< 1 .017 .021 .019 .1 

N of Valid Cases 78 
.. 

B . 1 cells (25,0%) have expected countless than 5. The mlrllrnum expected count IS 4,49 . 

b. Computed only for a 2x2 table 

c. The standardized statistic is 2,377. 

Risk Estimate 

95% Confidence Interval 

Value Lower Upper 

Odds Ratio for Status Gizl BBfU 
6.074 1.197 30.811 

(Gizi Kurang I Gizi Baik) 

Foe ",hort Pendidikan Ib, = 
<=SMPISederajat 

2.015 1.315 3.086 

Foe ",hort Pendidikan '''" = 
>=SMAlSederajat 

.332 .095 1.163 

N of Valid Cases 78 

Cro sstab 

Pendidikan Ibu 

<=SMP/Sederajat >=SMAlSederajat Total 

Status Gizi PBfU Pendek Count 7 3 I. 
% within Pendidikan Ibu 20.0% 7.0% 12.8% 

Normal Count 28 4. 68 

% within Pendidikan Ibu 80.0% 93.0% 87.2% 

Total Count 35 43 78 

% within Pendidikan Ibu 100.0% 100.0% 100.0% 
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-Chi Square Tesls 

Asymp. Sig. Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df (2-sided) sided) sided) Point Probability 

Pearson Chi-Square 2.928- , .087 .103 .085 

Continuity Correctionb 1.879 , .170 

Likelihood Rallo 2.952 , .086 .171 .085 

Fisher's E)(8ct Test .1 03 .085 

Linear-by-Llnear Association 2.890" , .089 .103 .085 .066 

N of Valid Gases 78 .. 
a. 1 cells (25,0%) have expected countless than 5. The minimum expected count IS 4.49 • 

b. Computed only for a 21\2 table 

c. The standardized statistic is 1,700. 

Risk Est imate 

95% Confidence Interval 

Value Lower Upper 

Odds Ratio for Status Gizl PB/U 3.333 .793 14.015 
(Pendek I NOfITlal) 

F~ oohort Pendidikan 100 • 1.700 
<:5MPlSederajat 

1.036 2.790 

F~ cohort Pendidikan 100 • 
>=SMNSederajal 

.510 .194 1.342 

N of Valid Cases 78 

Crosstab 

Pendidikan IblJ 

<=SMP/Sederajat >=SMAlSederajal Tolal 

Status Gizi BBJPB KUNS Count 5 2 7 

% within Pendidikan lbu 14.3% 4.7% 9.0% 

Nonnal Count 29 37 66 

% within Pendidikan 100 82.9% 86.0% 84.6% 

Gemuk Count , 4 5 

% within Pendidikan lbu 2.9% 9.3% 6.4% 

Total Count 35 43 78 

% within Pendidikan lbu 100.0% 100.0% 100.0% 

Chi-Square Tests 

Asymp. Sig. (2- Exact Sig. Exact Sig. 
Value df sided) (2-sided) (1-slded) Point Probability 

Pearson Chi-Square 3.269" 2 .195 .209 

Likelihood Ratio 3.406 2 .182 .234 

Fisher's Exact Test 3.037 .234 

Unear·by·linear Association 3.215" , .073 .087 .065 .04 

N of Valid Cases 78 
.. 

a. 4 cells (66.7%) have expected count less than 5. The minimum expected count IS 2,24 . 

b. The standardized statistic is 1,793. 
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Crosstab 

Pendidikan Ibu 

<:SMPlSedefsjat >=SMAfSederajat Total 

Kalegori KPSP Meragukan Coo", 3 0 3 

% within Pendidikan 100 8 .6% .0% 3.8% 

Sesuai Coo"! 32 43 75 

% within Pendidikan 100 91 .4% 100.0% 96.2% 

Total Coo"! 35 43 78 

% within Pendidikan Ibu 100.0% 100.0% 100.0% 

Chi·Square Tests 

Asymp. 51g. (2- Exact 5ig. Exact Sig. 
Value df sided) (2-slded) (l-sided) Point Probability 

Pearson Chi-Square 3.833'" , .050 .086 .086 

Continuity Correction" 1.866 , .172 

Likelihood Ratio 4.956 , .026 .086 .086 

Fisher's Exact Test .086 .086 
Unear-by-Llnear Association 3.784< , .052 .086 .086 .086 
N of Valid cases 7. 
s . 2 cells (50,0%) have expected coon! less than 5. The mll'llmum expected coont.s 1,35. 

b. Computed only fOf a 2x2 table 
c. The standardized statistic is 1,945. 

Risk Estimate 

95% Confidence Interval 

Value Lower Up,," 

Fo' ",hon Pendidikan lbu = 2.344 1.803 3.047 <:cSMP/Sedersjat 

N of Valid Cases 7. 

d. Ilubungan Jenis kelamin Ieritada.p Iwnbuh kembang 

Crosstab 

Jeols Kelamln 

Lakl-Lakl Perempuan Total 

Pertumbuhan Tldak Sesual Coo"! 22 18 40 

% within Jenis Kelamln 55.0% 47.4% 51.3% 

Sesuai Coo"! 
,. 

20 38 

% within Jenis Kelamin 45.0% 52.6% 48.7% 

Total Coo"! 40 38 78 

% within Jenis Kelamin 100.0% 100.0% 100.0% 
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Chi-Square Tests 

Asymp. 519. (2- Exact 5i9. Exact 5i9. 
Value df sided) (2-sided) (1-sided) Point Probability 

Pearson Chi-Square .454' 1 .500 .651 .327 

Continuity Correction" .200 1 .655 

likelihood Ratio .455 1 .500 .651 .327 

Fisher's Exact Test .651 .327 

Unear-by-Linear Association .448' 1 .503 .651 .327 .14 

N of Valid Cases 78 

a . 0 cells (.0%) have expected count less than 5. The mlOimum expected count IS 18.51. 

b. Computed only for a 2x2 table 

c. The standardized statistic is .670. 

Risk Estimate 

95% Confidence Interval 

Value Lower Upper 

Odd, Ratio I" Pertumbuhan 1.358 .557 3.310 (Tidak Sesuai (Sesuai) 

For cohort Jenls Kelamin '" Laki- 1.16 1 .750 1.797 Lakl 

Fo, cohort Jenis Keramin ~ 

.855 .542 1.350 
Perempuan 

N of Valid Cases 78 

Crosstab 

Jenis Kelamin 

Laki-Laki Perempuan Total 

Pertumbuhan tidak diketahui Cooo! 15 6 21 

% within Jenis Kelamln 37.5% 15.8% 26.9% 

Tidak Tumbuh Cooo! 7 12 19 

% within Jenis Kelamin 17.5% 31 .6% 24.4% 

Tumbuh Cooo! 18 20 36 

% within Jenis Kelamin 45.0% 52.6% 48.7% 

Total Cooo! 40 36 78 

% within Jenis Ke!amin 100.0% 100.0% 100.0% 

-Chi Square Tests 

Asymp.5ig. (2- Exact 5ig. Exact 51g. (1-
Value dl sided) (2-slded) sided) Point Probabil ~ 

Pearson Chi-Square 5.230- 2 .073 .069 

Likelihood Ratio 5.370 2 .068 .072 

Fisher's Exact Test 5.161 .072 

Llnear-by-Llnear Association 2.336~ 1 .126 .142 .061 J 

N of Valid Gases 78 

a. 0 cells (.0%) have expected countless than 5. The minimum eICPected count IS 9,26. 

b. The standardized statistic is 1,529. 
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Crosstab 

Jenis Kelamin 

Laki-lak.i Perempuan Total 

Status Gizi BS/'J Gizl Kurang Coool 5 5 10 

% within Jenls Kelamin 12.5% 13.2% 12.8% 

Gizi Saik Coool 35 33 6S 

% within Jenls Kelamin 87,5% 66.8% 87.2% 

Total Coool 40 38 78 

% within Jenis Kelamin 100.0% 100.0% 100.0% 

Chi-Sq uare Tests 

Asymp. Si9 . (2- Exact Sig. (2- Exact Si9. 
Value df sided) sided) (1-5IdOO) Point Probability 

Pearson Chi-Square .008' 1 .931 1.000 .598 

Continuity Correctionb .000 1 1.000 

likelihood Ratio .008 1 .931 1.000 .598 

Fisher's Exact Test 1.000 .598 

Unear-by-Unear Association .007' 1 ,931 1.000 .598 .26: 

N of Valid Gases 78 

a. 1 cells (25,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count IS 4,87. 

b. Computed only for a 2x2 table 

c. The standardized statistic is -,086. 

Risk Estimate 

95% Confidence Interval 

Value Lower Upper 

Odds Ratio for Status Gizi BBIU .943 .250 3.557 
(Gizi Kurang I Gizl Baik) 

For cohort Jenis Kelamin = laki- .971 .501 1.882 
laki 

Fo' cohort Jenls Kelamln ~ 

Perempuan 1.030 .529 2._ 
N of Valid Cases 78 

Crosstab 

Jenis Kelamin 

laki-laki Perempuan Total 

Status Gizi PBfU Pendek Count 8 2 10 

% within Jenis Kelamin 20.0% 5.3% 12.8% 

Normal Count 32 36 68 

% within Jenis Kelamin 80.0% 94.7% 87.2% 

Total Count 40 38 78 

% within Jenis Kelamin 100.0% 100.0% 100.0% 
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Chi Square Tests . 
Asymp. 5ig. (2- Exact 5ig. (2· Exact 5ig . 

Value df sided) sided) (1-sided) Point Probabil~ 

Pearson Chi-Square 3.787" 1 .052 .088 .052 

Continuity Correction" 2.583 1 .108 

likelihood Ratio 4.039 1 .044 .088 .052 

Fisher's Exact Test .088 .052 

Linear-by-Linear Association 3.738' 1 .053 .088 .052 .I 

N of Valid Gases 78 

a. 1 cells (25,0%) have expected oount less than 5, The minimum expected count IS 4,87. 

b. Computed only for 8 2x2 table 

c. The standardized statistic is 1,933. 

Risk Estimate 

95% Confidence Interval 

Value Lower Upper 

Odds Ratio for Status Gizi PBIU 4.500 .890 22.762 
(Pendek I Normal) 
For cohort Jenis Kelamin = Laki-

1.700 1.140 2.535 
Laki 

Foe cohort Jenis Kelamln = .378 .107 1.331 
Perempuan 

N of Valid Gases 78 

Crosstab 

Jenis Kelamin 

Laki-Laki Perempuan Total 

Status Gizi BBIPB Kurus Count 2 5 7 

% within Jenis Kelamin 5.0% 13.2% 9.0% 

Normal Count 34 32 66 

% within Jenis Kelamin 85.0% 84 .2% 84.6% 

Gemuk Count 4 1 5 

% within Jenis Kelamin 10.0% 2.6% 6.4% 

Total Count 40 38 78 

% within Jenis Kelamin 100.0% 100.0% 100.0% 

Chi-Square Tests 

Asyrnp. 519. (2- Exact 519. (2- Exact 519. 
Value df sided) sided) (1 -sidedj Point Probabil ~ 

Pearson Chi-Square 3.097" 2 .213 .256 

Likelihood Ratio 3.265 2 .195 .256 

Fisher'S Exact Test 2.88 1 .256 

Linear-by-Linear Association 3.027" 1 .082 .092 .072 .I 

N of Valid Cases 78 

a. 4 cells (66,7%) have expected count less than 5. The minimum expected count IS 2,44. 

b. The standardized statistic is -1 .740. 
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Crosstab 

Janis Kelamln 

Laki~laki Perempuan Total 

Kategori KP$P Meragukan Count 2 1 3 

% within Jenis Kelamin 5.0% 2.6% 3.8% 

Sesuai Count 38 37 75 

% within Jenis Kelamin 95.0% 97.4% 96.2% 

Total Count '0 38 78 

% within Jenis Kelamin 100.0% 100.0% 100.0% 

Chi·Square Tests 

Asymp. 519. (2- Exact 51g. (2- EKact 5i9. 
Value Of sided) sided) (I-sided) Point Probabilil 

Pearson Chi-SquClre .296" 1 .587 1.000 .519 

Continuity Correction" .000 1 1.000 

likelihood Ratio .302 1 .583 1.000 .519 

Fisher's Exact Test 1.000 .519 

Linear-by-Llnear Association .292< 1 .589 1.000 .519 .. 
N of Valid Cases 78 .. 
a. 2 cells (50,0%) have elq)ected count less than 5. The minImum e)(pecled count IS 1,46. 

b. Computed only for a 2x2 table 

c. The standardized statistic is ,540. 

Risk Estimate 

95% Confidence Interval 

Value Lower Upper 

Odds Ratio for Kategorl KPSP 
1.947 .169 22.404 

(Meragukan I Sesuai) 

For cohort Jenis Kelamin = Laki 
1.316 .573 3.020 Laki 

Fo< cohort Jenis Kelamin ~ 

.676 .134 3.403 Perempuan 

N of Valid Cases 78 

e. lI11bungan jllmlah saudara terhadap Illmbllh kembang 

Crosstab 

Jumlah Saudara 

0 1 >=2 Total 

Pertumbllhan Tidak Sesuai Count 16 17 7 " % within Jumlah Saudara 55.2% 47.2% 53.8% 51 .3"1 

Sesuai Count 13 19 • " % within Jumlah Saudara 44 .8% 52.8% 46.2% 48.7"1 

Total Count 29 3. 13 71 

% within Jumlah Saudara 100.0% 100.0% 100.0% 100.0"1 
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Chi-Square Tests 

~ymp. 5ig. (2- Ellac! Sig. (2- Exact Sig. 
Value df skied) sided) (1-sided) Point Probabll~ 

Pearson Chi-Square .447" 2 .800 .828 

Likelihood Ratio .448 2 .799 .828 

Fisher's EKact Test .494 .828 

Linear-tly-Linear Assodation .064' 1 .800 .874 .462 

N 01 Valid Cases 78 

a. 0 cells (,0%) have expected countless than 5. The minimLm expected count is 6,33. 

b. The standardized statistic is ,254. 

Crosslab 

Jumlah Saudara 

0 1 >=2 Total 

Pertumbuhan tidak diketahui Cou", 6 10 • 
% within Jumlah Saudara 20.7% 27.8% 38.5% 26.' 

Tidak Tumbuh Cou,! 7 11 1 

% within Jumlah Saudara 24.1% 30.6% 7.7% 24.4 

Tumbuh Cou", 16 1. 7 

% within Jumlah SalJdara 55.2% 41 .7% 53.8% 48.7 

o~! Cou,! 2' 36 13 

% within Jumlah Saudara 100.0% 10(l.0% 100.0% 100.( 

Chl-Squar. Tesl .. 

Asymp, Sig. (2- Exact Sig. Exact Sig. ('-
Value df sided) (2-sided) sided) Point Probability 

Pearson Chi-Square 3.807" 4 .433 .444 

Likelihood Ratio 4.277 4 .370 .404 

Fisher's Exact Test 3.816 .436 

Llnear-by-llnear Association .732· 1 .392 .397 .224 .052 

N of Valid Cases 78 

a. 2 cells (22,2%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 3,17. 

b. The standardized statistic is -,856. 

Crosstab 

Jumlah Saudara 

0 1 ";;2 Total 

Status Gill BBIU Gill Kurang Cou,! 3 6 1 

% within Jumtah Saudara 10.3% 16.7% 7.7% 12.8 

Gizi Baik Cou,! 26 30 12 , 
% within Jumlah Saudara 89.7% 83.3% 92.3% 87 .2 

Total Coo", 2. 36 13 . , 

% within Jumlah Saudara 100.0% 100.0% 100.0% 100.0 
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Chi·Square Tests 

Asymp. 5ig. {2- Exact 5ig. Exact 5ig. (1-
Value dI sided) (2-sided) sided) Point Probabilil 

Pearson Chi-Square .94' " 2 .625 .663 

Lik.elihood Ratio .960 2 .619 .663 

Fisher's Exact Test .768 .735 

lInear-by-Llnear Association .OOI~ 1 .980 1.000 .579 

N of Valid Cases 78 

a. 3 cells (50,0%) have expected countless than 5. The mlrumum e:Kpectad count IS 1,67. 

b. The standardized statistic is -.024 . 

Crosstab 

Jumlah Saudara 

• 1 :>=2 Total 

Status Gizl PBru Pendek. Count 4 4 2 ,. 
% within Jumlah Saudara 13.8% 11 .1% 15.4% 12.8% 

Normal Count 25 32 " 68 

% within Jumtah Saudara 86.2% 88.9% 84.6% 87.2% 

Total Count 29 36 13 78 

% within Jumlah Saudara 100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 

-Chi Square Tests 

Asymp. Sig. Exact 5ig. (2- Exact 5ig. (1-
Value dI (2.sided) sided) sided) Point Probability 

Pearson Chi-Square .195' 2 .907 1.000 

Likelihood Ratio .195 2 .907 1.000 

Fisher's Exact Test .438 .907 

Llnear-by-Linear Association .001b 1 .980 1.000 .579 .187 

N of Valid Gases 78 . . 
a. 3 cells (50,0%) have expected count less than 5. The minImum expected count IS 1,67. 

b. The standardized statistic is -.024. 

Crosstab 

Jumlah Saudara 

• 1 >:2 Total 

Status Gizi BB/PB Kurus Count , 5 0 7 

% within Jumlah Saudara 6.9% 13.9% .0% 9.0% 

Normal Count 25 29 12 66 

% within Jumlah Saudara 86.2% 80.6% 92.3% 84.6% 

Gemuk Count 2 2 1 5 

% within Jumlah Saudara 6.9% 5.6% 7.7% 6.4% 

Total Count 29 36 13 78 

% within Jumlah Saudara 100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 

IR-PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

SKRIPSI HUBUNGAN ASI EKSKLUSIF,  KARAKTERISTIK ... DIEN FITRIA AMAANINA 



136 

Chi-Square Tests 

Asymp. 5i9· (2· Exact Sig. (2- Exact Si9. 
Value df sided) sided) (1-sided) Point Probability 

I 
Pearson Chi-Square 2.530" 4 .639 .675 

Likelihood Ratio 3.567 4 .468 .590 

Fisher's Exact Test 2.306 .696 

Linear-by-Unear Association .058" 1 .810 .842 .486 .156 

N of Valid Cases 78 

a. 6 cells (66,7%) have expected count less than 5. The minimum expected count IS ,83. 

b. The standardized statistic is ,241. 

Crosstab 

Jumlah Saudara 

0 1 >=2 Total 

Kategorl KPSP Meragulc.an Count 1 2 0 3 

% within Jumlah Saudara 3.4% 5.6% .0% 3.6% 

Sesuai Count 28 34 13 75 

% within Jumlah Saudara 96.6% 94.4% 100.0% 96.2% 

Total Count 29 36 13 78 

% within Jumlah Saudara 100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 

Chi-Square Tests 

Asymp. 5i9. {2- Exact Si9. (2- Exact 5i9. (1-
Value df sided) sided) sided) Point Probability 

Pearson Chi-Square .817" 2 .665 .822 

Likelihood Ratio 1.284 2 .526 .822 

Fisher's Exact Test .613 1.000 

Linear-by-Linear Association .102" 1 .749 1.000 .550 .31( 

N of Valid Cases 78 
.. 

a. 3 cells (50,0%) have expected countless than 5. The mInimum expected count IS .50. 

b. The standardized statistic is ,3 19 . 

f. Hubungan frekuCIIsi mengi\.;uti posyandu terf1adap tumbuh kcmbang 

Crosstab 

Frekuensi Posyandu 

3-4 kali 5-6 kali Total 

Pertumbuhan Tidal< Sesuai Count 5 35 40 

% within Frek.uensi Posyandu 62.5% 50.0% 51 .3% 

Sesual Count 3 35 38 

% within Frek.uensl Posyandu 37.5% 50.0% 48.7% 

Total Count 8 70 78 

% within Frek.uensl Posyandu 100.0% 100.0% 100.0% 
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Chi-Square Tests 

Asymp. 5ig . (2- Exact 5ig. (2- Exact 5ig. (1· 
Value df sided) sided) sided) Point Probability 

Pearson Chj.$quare .449" 1 .503 .712 

Continuity Correction- .088 1 .167 

Likelihood Ratio .454 1 .500 ,712 

Fisher's Exact Test .712 

linear-by-Llnear Association .443' 1 .506 .712 

N of Valid Cases 78 

a. 2 cells (50,0%) have e)(J)eCted countless than 5. The minimum expected count is 3,90. 

b. Computed ooty for a 2x2 table 

c. The standardized statistic is ,666. 

Risk Estimate 

Odd, Ratio fw Pertumbul'lan 
(Tidak Sesuall Sesuai) 

For cohort Frekuensl Posyandu :c 

3-4 kali 

For cohoI't Frekuensi Posyandu = 
5-6 kali 

N of Valid Cases 

PerttJmbuhan tidak diketahui 

Tidak Tumbuh 

Tumbuh 

ota. 

Status Gill BBIU Gizi Kurang 

Gizi Balk 

Total 

95% Confidence JnleNal 

Value l owe, "_ 
1.667 .370 

1.583 .406 

.950 .818 

78 

Crosstab 

Coo"' 
'" within Frekuensl Posyandu 

Coo"' 
% within Frekuensi Posyandu 

Coo"' 
% within Frekuensi Posyandu 

Coo". 
% within Frekuensl Posyalldu 

Crosstab 

Coo"' 
% 'Nithin Frekuensl Posyandu 

Coo"' 
% within Frekuensl Posyandu 

Coo"' 
% within Frekuensi Posyandu 

7.515 

6.174 

1.103 

Frekuensi Posyandu 

3-4 kall 5-8 keli 

8 13 

100.0% 18.6% 

0 19 

.0% 27.' % 

0 38 

.0% 54 .3% 

8 70 

100.0% 100.0% 

Frekuensi Posyandu 

3-4 ksli 

1 

12.5% 

7 

87.5% 

8 

100.0% 

5-6 kali 

9 

12.9% ., 
87.1% 

70 

100.0% 

.385 

.365 

.385 

.385 

Total 

21 

26.9% ,. 
24.4% 

38 

48.7% 

78 

100.0% 

Total 

10 

12.8% .. 
87.2% 

78 

100.0% 

.2~ 
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Chi-Square Tests 

Asymp. 5ig. (2- EKact 5ig. (2- EII:8ct 5ig. 
Value or sided) sided) (1-sided) Point Probability 

i"earson Chi-Square .00'" 1 .977 1.000 .729 

Continuity Correctionb .000 1 1.000 

likelihood Ratio .001 1 ,977 1.000 .729 

Fishef's Exact Test 1.000 .729 

linear-by-Unear Association .00' < 1 .977 1.000 .729 .41: 

N of Valid Cases 78 
8. 1 cells (25,0%) have expected countless than 5. The minimum expected count Is 1,03. 

b. Computed only for a 2x2 table 

c. The standardized statistic is -,028. 

Risk Estimate 

9S% Confidence Interval 

Value Low"" "_ 
Odds Ratio for Status Gill BBIU .968 .106 8.818 
(Glzi Kurang I Gizl Balk) 

For cohort Frekuensl Posyandu :: 
.971 .133 7.088 3-4 katl 

For cohort Frekuensl Posyandu :: 
1.003 .804 1.252 5-6 kati 

N of Valid Cases 78 

Crosstab 

Frekuensi Posyandu 

3-4 ka ti 5-6 kati Tolal 

Status Gizi PBIU Pendek eounl 0 10 10 

% within Frekuensi Posyandu .0% 14.3% 12.8% 

Normal Cou,' 8 60 68 

% within Frekuensl Posyandu 100.0% 85.7% 67.2% 

Total Count 8 70 78 

% within FrekuensJ Posyandu 100.0% 100.0% 100.0% 

Chi Square Tests . 
Asymp. &9. (2· Exact Sig. (2- Exact Sig. 

Value df sided) sided) ( l -sided) Point Probabil ~ 

Pearson Chi-Square 1.311' 1 .252 .376 .315 

Continuity Correction' .34' 1 .557 

Likelihood Ratio 2.326 1 .127 .376 .315 

Fisher's Exact Test .587 .315 

Unear-by-Unear Association 1.294< 1 .255 .376 .315 .. 
N 01 Valid Gases 78 

a. 1 cells (25,0%) have expected count less than 5. The mlnmum expected count IS 1,03. 

b. Computed only for a 2x2 table 

c. The standardJzed statistic is -1, 138. 
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Risk Estimate 

95% Confidence Interval 

Value l .... ' Up"... 

FOf cohort Frekuensi Pcsyandu = 
1.133 1.039 1.236 5-6 kalt 

N of Valid Gases 78 

Crosstab 

Frekuensl Posyandu 

3-4 kali 5-6 kali Total 

Status Gizl BBIPB Kurus Count 1 6 7 

% within Frekuensi Posyandu 12.5% 8.6% 9.0% 

Normal Count 7 59 66 

% within Frekuensi Posyandu 87.5% 84.3% 84.6% 

Gemuk Coo", , 5 5 

% within Frelwensi Posyandu .,% 7.1% 6.4% 

Total Coo'l 8 70 78 

% within Frekuensi Posyandu 100.0% 100.0% 100.0% 

Chi Square Tests -
Asymp, Sig. (2- Exact Sig. (2- E)(3ct Sig. 

Value df sided) """') (1-sided) Point Probabil il 

Pearson Chi-square .704" 2 .703 1.000 

likelihood Ratio 1.202 2 .548 .854 

Fisher's Exact Test .625 .755 

Linear-by-Unear Association .567' 1 .451 .61 3 .375 .. 
N of Valid Cases 78 

a. 3 cells (50,0%) have expected countless than 5. The minimum expected count Is ,51. 

b. The standardized statistic is .753. 

Crosstab 

Frekuensi Posyandu 

J.4 kali 5-6 kati Total 

Kategofi KPSP Mera9ukan Count 0 3 3 

% within Frekuensi Posyandu .0% 4.3% 3.8% 

Sesuai Count 8 67 75 

% within FrekuensJ Posyandu 100.0% 95.7% 96.2% 

,tal Count 8 70 7B 

% within Frekuensi Posyandu 100.0% 100.0% 100.0% 
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Chi-Square Tests 

Asymp. 5Ig. Exact 5i9. (2- EKact Sig. ('-
Value Of (2.slded) sided) skied) Point Probability 

Pearson Chi-Square .357- 1 .550 1.000 .720 

Continuity Correclion" .000 1 1.000 

Likelih<xxl Ratio .663 1 .416 1.000 .720 

Fisher's Exact Test 1.000 .720 

Unear-by-Unear Association .352< 1 .553 1.000 .720 .72 

N of Valid Cases 78 
.. 8. 2 cells (50,0'%) have eKJ)eCjed countless than 5. The mU'IImum expected count IS ,31. 

b. Computed only lor a 2x2 lable 

c. The standardized statistic Is -.593. 

Risk Estimate 

95% Confidence Interval 

Value Lowe' Uppe< 

For cohort Frekuensi Posyandu :: 
1.119 1.035 1.210 

5-6 kali 
N of Valid Cases 78 
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