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Abstrak : Asupan ibu pada masa menyusui merupakan hal yang penting dan perlu
diperhatikan. Asupan nutrisi yang bagus akan berpengaruh terhadap kualitas kandungan
air susu ibu (ASI) yang dihasilkan oleh ibu. Gizi pada ibu menyusui sangat erat
kaitannya dengan produksi air susu, yang sangat dibutuhkan untuk tumbuh kembang
bayi. Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif dengan metode pendekatan Cross
Sectional dengan menggunakan sampel sebanyak 62 responden yang berada wilayah
kerja Puskesmas Guntung Manggis. Uji statistic yang digunakan adalah uji Chi-Square.
Hasil penelitian menunjukan tidak ada hubungan antaralingkar lengan atas ibu
menyusui dengan ASI (p=0,73).
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Abstract : Mother's intake during breastfeeding is important and needs attention. Good
nutrition intake will affect the quality of water content mother's milk (ASI) produced by
the mother. Nutrition in nursing mothers is closely related to the production of milk,
which is needed for the growth and development of the baby. This research is a
descriptive study with a cross sectional approach using a sample of 62 respondents who
are in the working area of the Guntung Manggis Health Center. The statistical test used
is the Chi-Square test. The results showed that there was no relationship between the
upper arm circumference of breastfeeding mothers and breast milk (p=0.73).

Keywords: Upper Arm Circumference; Exclusive Breastfeeding; Breastfeeding
Mothers; Babies

PENDAHULUAN

Salah satu faktor yang mempengaruhi status gizi ibu meyusui vyaitu faktor
penghasilan atau faktor ekonomi. Ekonomi seseorang mempengaruhi dalam pemilihan
makanan yang akan dikonsumsi sehariharinya. Seseorang dengan ekonomi yang tinggi
kemudian hamil maka kemungkinan besar sekali gizi yang dibutuhkan tercukupi ditambah
lagi adanya pemeriksaan saat kehamilan maka akan berjalan pemantauan gizi pada ibu.
(Proverawati, 2009).

Kemampuan keluarga untuk memenuhi kebutuhan pangan seluruh anggota keluarga
dalam jumlah yang cukup dan baik mutunya akan mempengaruhi status gizi keluarga.
Artinya dengan pekerjaan/penghasilan yang baik dan sesuai kebutuhan, maka pemenuhan
asupan pada gizi ibu akan baik dan tentunya menjadikan status IMT baik/normal. Hal ini
sesuai dengan teori yang menyatakan bahwa penyebab gizi kurang tidak hanya disebabkan
makanan yang kurang tetapi juga karena penyakit. Konsumsi makanan dalam keluarga
dipengaruhi jumlah dan jenis pangan yang dibeli, pemasakan, distribusi dalam keluarga dan
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kebiasaan makan secara perorangan. Konsumsi juga tergantung pada pendapatan, agama,
adat istiadat, dan pendidikan keluarga yang bersangkutan (Almatsier, 2009).

Masa bayi yang disebut dengan golden age secara ilmiah merupakan periode yang
menentukan kualitas kehidupan. Oleh karena itu, periode ini ada yang menyebutnya
sebagai "periode emas", "periode kritis", dan Bank Dunia menyebutnya sebagai "windows
of opportunity”. Periode kritis merupakan masa pertumbuhan dan perkembangan yang
paling pesat pada otak manusia. Masa ini otak bersifat plastis dibandingkan dengan orang
dewasa sehingga balita sangat terbuka dan peka dalam menerima berbagai macam
pembelajaran dan pengayaan baik bersifat positif maupun negatif. Periode ini Dengan
demikian, pemenuhan zat gizi sangat diperlukan dan tumbuh kejar cepat ini akan sangat
bagus apabila bayi sehat, artinya tidak diganggu oleh infeksi ataupun penyakit kronis.
Dampak buruk yang dapat ditimbulkan oleh masalah gizi pada periode tersebut.

ASI eksklusif adalah bayi hanya diberi ASI saja tanpa tambahan cairan lain atau
makanan padat, bayi harus sering disusui serta tanpa batasan waktu. Bayi hanya diberi ASI
saja secara eksklusif sejak lahir sampai usia 6 bulan. Setelah itu diberi makanan padat
pendamping yang cukup dan sesuai, sedangkan ASI tetap diberikan sampai usia 2 tahun
atau lebih. Pertumbuhan dan perkembangan bayi sebagian besar ditentukan oleh jumlah Air
Susu lbu (ASI) yang diperoleh termasuk energi dan zat gizi lainnya yang terkandung
didalam ASI tersebut. Pada bayi umur 0-6 bulan ASI seratus persen dapat memenuhi
kebutuhannya sehingga tidak memerlukan tambahan.

Berdasarkan uraian diatas penulis tertarik untuk melakukan penelitian tentang
Hubungan Antara Lingkar Lengan Atas lbu Menyusui Dengan Kecukupan ASI lbu
Menyusui Bayi Usia 1-6 Bulan.

METODE PENELITIAN

Desain penelitian ini adalah survei analitik dengan pendekatan cross sectional.
Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh ibu menyusui yang memiliki bayi usia 1-6
bulan di wilayah kerja Puskesmas Guntung Manggis berjumlah 62 responden. Sampel
dalam penelitian ini yaitu ibu yang memiliki bayi usia 1-6 bulan. Tekhnik pengambilan
sampel pada penelitian ini menggunakan tekhnik purposive sampling yang memenuhi
criteria inklusi dan ekslusi. Analisis data dengan menggunakan uji chi square pada analisis
bivariat.

Nisa, Hubungan Antara Lingkar ... 33



Nisa, A

HASIL DAN PEMBAHASAN
Lingkar Lengan Atas (LILA) lbu

Tabel 1. Distribusi frekuensi lila ibu menyusui bayi usia 1-6 bulan

LILA Jumlah %
Berisiko 9 4.5
Tidak berisiko 53 85,5
Jumlah 62 100

Berdasarkan tabel 1 di atas, diketahui banyaknya LILA ibu yang dominan masuk
kategori tidak berisiko yaitu berjumlah 53 responden (85,5%).

Kekurangan energi kronik (KEK) yang ditandai dengan ukuran lingkar lengan atas
(LLA) < 23,5cm dapat menurunkan kekuatan otot pada proses persalinan sehingga terjadi
partus lama/ macet dan pendarahan pasca melahirkan, sedangkan efek pada janin dapat
berupa gagal tumbuh dalam kandungan dan bayi lahir dengan berat badan lahir rendah (<
2500 gram), yang nanti kalau dapat bertahan hidup sampai usia dewasa berisiko mengalami
penyakit tidak menular berupa gangguan pembuluh darah (hipertensi, stroke), penyakit
jantung koroner, dan diabetes militus (Patimah S, 2017).

Kecukupan Air Susu lbu

Tabel 2. Distribusi frekuensi kecukupan ASI

Kecukupan ASI Jumlah %
Cukup 53 .85,5
Tidak cukup 8 12,5
Jumlah 62 100

Berdasarkan tabel 2 di atas, diketahui kecukupan ASI yang dominan masuk kategori
cukup yaitu berjumlah 53 responden (85,5%)

Kecukupan ASI adalah keadaan dimana bayi atau ibu menunjukan beberapa tanda
yang menunjukkan adanya kepuasan dalam produksi ataupun konsumsi ASI (Bahiyatun,
2009). Produksi ASI yang dihasilkan ibu pada kelenjara payudara tidaklah sama setiap
waktunya. Diakatakan bahwa volume ASI akan menurun sesuai dengan waktu. Pada hari-
hari pertama kelahiran bayi, apabila pengisapan putting susu cukup kuat, maka akan
dihasilkan secara bertahap 10-100 ml ASI. Produksi ASI juga akan optimal setelah 10-14
hari usia bayi. Bayi yang sehat akan mengkomsumsi 700- 800 ml perhari. Produksi ASI
mulai menurun 500-700 ml setelah 6 bulan pertama kelahiran, 400-600 ml pada 6 bulan
kedua usianya, dan akan menjadi 300-500 ml pada tahun kedua usia anak.
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Hubungan Antara Lingkar Lengan Atas Ibu Menyusui Dengan Kecukupan Produksi
ASI Ibu Menyusui Bayi Usia 1-6

Tabel 3. Hubungan Antara Lingkar Lengan Atas Ibu Menyusui Dengan Kecukupan Produksi ASI Ibu
Menyusui Bayi Usia 1-6

Kecukupan ASI

LILA Sesuai Tidak Total p
n % n %
Tidak Berisiko 45 84,9 7 13,2 53(981) 0000
Berisiko 8 88,9 1 111 9(1,9) (0,683)
Total 21 70 9 30 30 (100%)

Berdasarkan tabel 3 dapat diamati bahwa kecukupan ASI yang sesuai dominan pada
kategori LILA ibu tidak berisiko (>23,5 cm) 45 responden (84,9%). Sedangkan pada
pertumbuhan bayi yang berisiko dominan pada kategori LILA ibu berisiko (<23,5 cm)
adalah 8 responden (88,9%).

Hasil uji analisis statistik Uji Chi-Square dengan derajat kepercayaan 95% antara
LILA ibu menyusui dengan pertumbuhan bayi diperoleh nilai (p=0,683) yang berarti
(p<0,05) sehingga dapat disimpulkan bahwa tidak ada hubungan yang bermakna antara
LILA ibu menyusui dengan kecukupan produksi asi ibu menyusui bayi usia 1-6

Berdasarkan uraian diatas dapat disimpulkan bahwa pada LILA ibu menyususi yang
tidak berisiko kekurangan energi protein (KEP) kemungkinan disebabkan oleh beberapa hal
yaitu pola makan yang baik, asupan nutrisi yang cukup dan mengkonsumsi maknan yang
seimbang bagi ibu menyususi. Ada pula ibu menyusui yang berisiko kemungkinan
disebabkan oleh pola makan tidak teratur dan kurangnya asupan nutrisi yang cukup. Akibat
dari kekurangan energy protein (KEP) dapat menyebabkan ibu mengalami kekurangan
energi kronis (KEK) yang dapat menyebabkan resiko terhadap penyakit infeksi.

Menurut asumsi peneliti, Ambang batas lingkar lengan atas (LILA) dengan risiko
kekurangan energi kronis (KEK) di Indonesia adalah 23,5 cm. Apabila ukuran LILA
kurang dari 23,5 cm maka dikatakan Wanita tersebut mempunyai risiko KEK, dapat
diperkirakan akan melahirkan bayi dengan BBLR. Ibu menyusui dengan KEK dapat
diketahui sejak ibu tersebut hamil. Jika diketahui saat kehamilan maka dapat ditindaklanjuti
dengan pemberian PMT Ibu hamil sesuai yang dianjurkan, sehingga tidak akan berlanjut
menjadi ibu menyusui dengan KEK. Ibu menyusui dengan LILA normal dapat diartikan
bahwa status gizinya normal. Gizi ibu yang normal dapat menghasilkan produksi ASI yang
baik sehingga status gizi bayipun akan normal.

Menurut Supriasa (2012) dalam Rahmi (2016) menunjukan bahwa Lingkar Lengan
Atas (LILA) adalah jenis pemeriksaan antropometri yang digunakan untuk mengukur risiko
KEK pada wanita usia subur yang meliputi remaja, ibu hamil, ibu menyusui dan Pasangan
Usia Subur (PUS). Sedangkan ambang batas LILA pada WUS dengan resiko KEK adalah
23,5 cm dan apabila kurang dari 23,5 cm wanita tersebut mengalami KEK . Dalam Buku
Saku Gizi status gizi bisa ditentukan dengan metode LILA.
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KESIMPULAN

Hasil uji analisis statistik Uji Chi-Square dengan derajat kepercayaan 95% antara
LILA ibu menyusui dengan pertumbuhan bayi diperoleh nilai (p=0,683) yang berarti
(p<0,05) sehingga dapat disimpulkan bahwa tidak ada hubungan yang bermakna antara
LILA ibu menyusui dengan kecukupan produksi asi ibu menyusui bayi usia 1-6.
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