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ABSTRAK

Yandi Locitasari. J500110064. 2015. Skripsi. Perbedaan Pertumbuhan Bayi
Usia 0-6 Bulan yang diberi ASI Eksklusif dengan yang diberi Susu Formula
di Kecamatan Ngawi.

Latar Belakang: Berdasarkan Kemenkes RI, diperoleh data pemberian ASI
eksklusif pada bayi usia 0-6 bulan di Indonesia pada tahun 2012 sebesar 37,55%
lebih rendah jika dibandingkan pada tahun 2010 dan 2011 sebesar 61,3% dan
61,5%. Sedangkan di Jawa Timur menunjukkan hanya 47% bayi yang mendapat
ASI eksklusif. Pada tahun 2014, data dari Dinkes Kabupaten Ngawi menunjukkan
hanya 414 atau 37,5% bayi yang diberi ASI eksklusif dari jumlah bayi yang
disurvey sebanyak1104 bayi. Pemberian ASI Eksklusif berperan penting bagi bayi
untuk pertumbuhan dan perkembangan fisik yang optimal, sehingga perlu
mendapat perhatian khusus. Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui
perbedaan pertumbuhan bayi usia 0—6 bulan yang diberi ASI ekslusif dengan yang
diberi susu formula di Kecamatan Ngawi.

Metode: Desain penelitian yaitu observasional analitik dengan pendekatan cross
sectional. Subjek penelitian sebanyak 42 bayi berusia >6 bulan-1 tahun yang
diberi ASI eksklusif saja dan yang diberi susu formula saja di Kecamatan Ngawi.
Pengambilan sampel dilakukan secara cluster random sampling. Pengumpulan
data dilakukan dengan pemberian lembar data penelitian dan KMS (Kartu Menuju
Sehat). Analisa data dilakukan dengan menggunakan uji Chi Square melalui
program SPSS 16.00 for windows.

Hasil: Berdasarkan hasil penelitian didapatkan bayi dengan pertumbuhan baik
yang diberi ASI eksklusif berjumlah 18 (85,7%) bayi dan yang diberi susu
formula berjumlah 11 (52,4%) bayi, sedangkan bayi dengan pertumbuhan tidak
baik yang diberi ASI eksklusif berjumlah 3 (14,3%) bayi dan yang diberi susu
formula berjumlah 10 (47,6%) bayi. Didapatkan nilai Chi Square hitung sebesar
5.459 dan nilai p = 0,019 yang berarti bahwa p < 0,05. Sementara nilai OR
didapatkan 5.45.

Kesimpulan: Terdapat perbedaan pertumbuhan bayi usia 0-6 bulan yang diberi
ASI eksklusif dengan yang diberi susu formula di Kecamatan Ngawi. Bayi yang
mendapat susu formula memiliki resiko 5 x lebih besar mengalami pertumbuhan
yang tidak baik pada bayi usia 0-6 bulan dibandingkan dengan bayi yang
mendapat ASI.

Kata kunci : ASI eksklusif, susu formula,pertumbuhan bayi.
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ABSTRACT

Yandi Locitasari. J500110064. 2015. Thesis. Growth Differences Age Infants 0-6
Months Exclusive breast-fed with milk formula given in Kecamatan Ngawi.

Background: From Kemenkes RI data, that obtained data for exclusive breast-feeding to
baby aged 0-6 months in Indonesia on 2012 was amounted to 37.55 %, that number was
lower than 2010 and 2011 which amounted 61.3 % and 61.5 %. Jawa Timur was showed that
only 47 % of baby had eksclusive breast-feeding. In 2014, from Dinkes Kabupaten Ngawi
showed from 1104 babies who surveyed only 414 or 37.5 % of the baby had breastfed
exclusively. Exclusive breast-feeding had an important role for the optimal physical growth
and development, so it’s needs special attention. The purpose of this study was to determine
differences in the growth of baby aged 0-6 months who were breastfed exclusively and
formula-fed in Kecamatan Ngawi .

Methods: The study design is an observational cross-sectional analytic approach. Research
subjects were 42 baby aged >6 months - 1 year which only had breast-fed exclusively and
only had formula-fed in Kecamatan Ngawi. The recruitment of study subjects by cluster
random sampling. Data collected by the provision of research data sheets and KMS (Kartu
Menuju Sehat) . The data were analyzed by using Chi Square test by SPSS 16.00 for
Windows .

Results: Based on the research results obtained by the growth of infants who are exclusively
breastfed are better enforced 18 (85.7 %) infant formula and enforced a total of 11 (52.4 %)
baby, whereas growth babies who are not breastfed exclusively both enforced by 3 (14.3 %)
formula and enforced by 10 (47.6 %) infants. Obtained Chi Square value, calculated for 5.459
and the value of p=0.019 which means that p < 0.05 . While the OR value obtained 5.45.

Conclusions : There are differences in the growth of baby aged 0-6 months werebreast-fed
exclusively and formula-fed in Kecamatan Ngawi. Baby who had formula-fed had 5 x risk of
bad growth experience, who had breast-fed exclusively.

Keywords : exclusive breastfeeding , infant formula , infant growth .
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