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ABSTRAK

Pemberian ASI eksklusif pada bayi penting untuk mendukung pertumbuhan yang optimal,
hormon yang berperan dalam metabolisme dan pertumbuhan bayi adalah IGF-1 pada ASI.
status gizi ibu adalah salah satu faktor penentu kandungan ASI termasuk kadar IGF-1. Oleh
karena itu, penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh status gizi terhadap kadar
Insulin Like Growth Factor-1 (IGF-1) ASI pada ibu menyusui di Kabupaten Musi Rawas.
Penelitian ini adalah penelitian kuantitatif dengan pendekatan Cross-Sectional. Sampel
penelitian ini adalah ibu menyusui anak usia 0-24 bulan sebanyak 60 orang. Pengumpulan
data dilakukan dengan wawancara karakteristik, Recall 3x24 jam dan pengambilan sampel
ASI. Analisis data yang digunakan adalah univariat, bivariat dengan uji alternatif Kruskal
Wallis dan Mann-Whitney, dan uji multivariat dengan regresi linier. Hasil uji univariat
menunjukan sebanyak 32 responden (53,3%) memiliki status gizi lebih. Hasil uji bivariat
menunjukan terdapat perbedaan signifikan rerata kadar IGF-1 ASI (p=0,007) dengan status
gizi. Hasil uji multivariat menunjukan terdapat pengaruh status gizi terhadap kadar IGF-1
(p=0,005). Dapat disimpulkan bahwa, terdapat pengaruh status gizi terhadap kadar IGF-1
ASI pada ibu menyusui. Disarankan bagi masyarakat agar mempersiapkan status gizi yang
optimal dari sebelum kehamilan, agar terhindar dari resiko obesitas selama kehamilan,
melahirkan dan menyusui pada bayi.
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ABSTRACT

Exclusive breastfeeding for infants is important to support optimal growth, the hormone
that plays a role in the metabolism and growth of infants is IGF-1 in breast milk. nutritional
status of the mother is one of the determining factors of breast milk content including IGF-
1 levels. Therefore, this study aims to determine the effect of nutritional status on breast
milk Insulin Like Growth Factor-1 (IGF-1) levels in breastfeeding mothers in Musi Rawas
Regency. This study is a quantitative study with a Cross-Sectional approach. The sample
of this study were 60 breastfeeding mothers of children aged 0-24 months. Data collection
was done by interviewing characteristics, 3x24 hour recall and breast milk sampling. Data
analysis used was univariate, bivariate with Kruskal Wallis and Mann-Whitney alternative
tests, and multivariate test with linear regression. The results of the univariate test showed
that 32 respondents (53.3%) had more nutritional status. The results of the bivariate test
showed there was a significant difference in the average IGF-1 levels of breast milk
(p=0.007) with nutritional status. Multivariate test results show there is an effect of
nutritional status on IGF-1 levels (p=0.005) with a positive direction (B = 806). It can be
concluded that, there is an influence of nutritional status on breast milk IGF-1 levels.
Mothers with more nutrition without hyperinsulimia tend to have higher IGF-1. It is
recommended for the community to prepare optimal nutritional status from before
pregnancy, in order to avoid the risk of overnutrition during pregnancy, childbirth and
breastfeeding in infants.
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BAB | PENDAHULUAN
1.1 Latar Belakang

ASI (Air Susu Ibu) merupakan pusat asupan gizi bagi bayi yang baru lahir. ASI
sangat penting diberikan kepada bayi terkhususnya hingga umur 6 bulan. ASI yang
diberikan untuk bayi 0-6 bulan bersifat eksklusif. ASI eksklusif harus lebih
diperhatikan cara pemberian maupun kualitas ASI dengan benar. Hal ini dilakukan
agar tahap perkembangan anak selama 6 bulan pertama semenjak Hari Pertama
Lahir (HPL) tidak terganggu. Masa tersebut adalah periode emas bagi anak untuk
perkembangannya sampai usia 2 tahun (Kemenkes, 2018).

ASI sangat penting diberikan sedini mungkin untuk keberlangsungan hidup
anak. ASI mengandung sel kekebalan tubuh, protein dan sel darah putih, berguna
agar anak dalam masa pertumbuhan dan perkembangan dapat terbantu secara
optimal. Pada hari pertama hingga kelima, komposisi ASI yang keluar disebut
kolostrum dan memiliki perbedaan komposisi kandungan ASI dan disebut ASI
Transisi (produksi ASI hari ke-8 sampai ke-11). Komposisi pada ASI disesuaikan
pada kebutuhan dan keadaan masing-masing bayi (Sigit Sidi RS, Masoara S,
Boedihardjo SD, 2019).

Status gizi dari ibu menyusui bisa mempengaruhi kualitas dan kuantitas dari
ASI dan menggambarkan kondisi kesehatannya. Status gizi ibu menyusui diukur
menggunakan antropometri dengan menggunakan indikator Indeks Massa Tubuh
(IMT). ASI dengan kandungan gizi yang cukup terdapat pada ibu yang memiliki
status gizi yang optimal. Status gizi optimal akan membuat cadangan gizi ibu
tercukupi sehingga produksi ASI juga akan lancar. status gizi perlu diperhatikan
saat sebelum hamil (W.Zahro, D.Rahayuning, 2018).

World Health Organization (WHO) di tahun 2016 melaporkan status gizi pada
orang dewasa di dunia dengan umur diatas 18 tahun, dimana sekitar 1.9 miliar
mengalami overweight dan 650 juta mengalami obesitas, bahkan lebih dari data
yang disebutkan. Perbandingan obesitas wanita dewasa lebih banyak dari pada laki-
laki dewasa (WHO, 2021). Dari data Global Nutrition Report tahun 2016 juga
mengatakan bahwa prevalensi status gizi pada wanita dewasa di dunia berubah.

Prevalensi obesitas di dunia mencapai 39,2%. Lalu prevalensi underweight Wanita
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umur 20-49 tahun yaitu 9,7%. Data ini menunjukan adanya kenaikan dari tahun
2000 hingga tahun 2016 (GLOBAL, 2020)

Berdasarkan data Riskesdas 2018 secara nasional proporsi kurus pada orang
dewasa >18 tahun adalah 9,8%. Data berat badan berlebih dan obesitas terdapat
kenaikan signifikan terutama pada orang dewasa 2013 ke 2018. Terjadi kenaikan
sekitar 6,5%, yaitu dari 28,9% pada 2013 menjadi 35,4% pada 2018. Berdasarkan
data tersebut prevalensi obesitas atau kelebihan berat badan lebih tinggi pada wanita
dewasa dibandingkan laki-laki dewasa. Sebanyak 44,4% wanita hidup dengan
kelebihan berat badan atau obesitas. Sedangkan pria hanya 26,6% (Kemenkes RI,
2018; UNICEF, 2019).

Provinsi Sumatera Selatan pada tahun 2018 pada orang dewasa memiliki
prevalensi sebesar 12,9% status gizi berat badan lebih dan 17,4% untuk obesitas,
lalu prevalensi underweight sebesar 9,3%. Prevalensi status gizi pada perempuan
dewasa di sumatera Selatan yaitu 7,4% mengalami gizi kurang, 15% mengalami
gizi lebih dan 25,5% mengalami obesitas. Salah satu kabupaten di Sumatera Selatan
dengan prevalensi perempuan dewasa yang memiliki obesitas, gizi lebih bahkan
gizi kurus yang masih tinggi adalah Kabupaten Musi Rawas. Status gizi kurus pada
perempuan dewasa sebesar 7,28%, untuk status gizi lebih sebesar 13,03% dan
obesitas sebesar 20.8%. Data ini menunjukan perempuan memiliki tingkat
prevalensi gizi lebih dan obesitas lebih tinggi jika dibandingkan laki-laki (Dinas
Kesehatan Provinsi Sumatera Selatan, 2019; Kemenkes RI, 2019).

Berdasarkan penelitian sebelumnya, jika ASI eksklusif tidak diberikan oleh ibu
kepada anaknya maka lebih tinggi mengalami pertumbuhan yang tidak optimal
bahkan bisa mengalami stunting lebih tinggi 61 kali dibandingkan anak yang diberi
ASI eksklusif (Louis, Mirania and Yuniarti, 2022). Padahal, ASI eksklusif
merupakan suatu program untuk mencegah kejadian stunting pada balita. Namun,
cakupan ASI eksklusif di Indonesia di tahun 2021 hanya mencapai 56,9% pada
bayi. Provinsi Sumatera Selatan sendiri memiliki cakupan ASI hanya 45,4% tahun
2022 (Kemenkes RI, 2022).

Salah satu wilayah Sumatera Selatan dengan cakupan ASI eksklusif yang
rendah dan memiliki prevalensi stunting tertinggi adalah Kabupaten Musi Rawas

yaitu sebesar 18,6% pada tahun 2022 (Kemenkes, 2023). Berdasarkan data
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posyandu di Kecamatan Tuah Negeri pada tahun 2023, desa dengan stunting
tertinggi di kecamatan tersebut adalah desa Lubuk Rumbai. Desa ini memiliki
prevalensi stunting yaitu 19,8%. Angka ini merupakan prevalensi tertinggi
dibandingkan dengan desa lain di Kecamatan Tuah Negeri.

Status gizi ibu mempengaruhi kandungan ASI, salah satunya yaitu hormon
dalam ASI. Menurut beberapa penelitian salah satu hormon yang terpengaruhi yaitu
kadar Insulin-Like Growth Factor (IGF-1) dan kadar prolaktin. Kadar IGF-1 pada
ibu obesitas berbeda pada ibu dengan status gizi normal (Tekin Guler et al., 2022).
Lalu kadar prolaktin dipengaruhi dari status gizi yang rendah, normal dan tinggi
(Indrayani, Shahib and Husin, 2018).

Beberapa Faktor telah terbukti berhubungan dengan pertumbuhan bayi selama
awal kehidupan postnatal yaitu Epidermal Growth Factor (EGF) dan IGF-1.
Keduanya terbukti menginduksi proliferasi, diferensiasi dan pertumbuhan sel,
sehingga penting dalam peran perkembangan saluran pencernaan (Inobe and
Takeda, 2000; Blum and Baumrucker, 2008). Salah satu kandungan terbanyak
dalam ASI yaitu hormon IGF-1, yang berperan untuk metabolisme dan
pertumbuhan bayi. Semua komponen ASI termasuk IGF-1 akan ditransfer kepada
bayi ketika menyusui (Aydin et al., 2006; Savino et al., 2009; Ballard and Morrow,
2013).

Hormon IGF-1 merupakan mediator dan berfungsi merangsang hormon
pertumbuhan manusia, mengatur reaksi anabolik independent hormon pertumbuhan
dalam banyak jenis sel dan jaringan. IGF-1 merupakan peptide atipikal yang
tersusun hamper 99% protein terikat. Untuk mencapai banyak fungsi sel mitogenik,
Sel reseptor yang digunakan oleh IGF-1 terletak di permukaan membrane sel. IGF-
1 cenderung memiliki efek anabolik sebagai peningkatan pemanfaatan glukosa dan
asam amino dan juga menghambat katabolisme protein. Sebanyak 75% IGF-1 yang
beredar diproduksi oleh hati. Lalu produksi diatur oleh hormone pertumbuhan
hipofisis serta faktor gizi (Juul, 2003; Werner and Bruchim, 2009).

IGF-1 yang terkandung di dalam ASI berpengaruh terhadap pertumbuhan bayi
secara linier. Akan tetapi kandungan IGF-1 di dalam ASI dipengaruhi juga oleh
status gizi dan asupan protein ibu (Socha et al., 2011). Penelitian oleh Tugce Tekin

Guler didapatkan ibu dengan status gizi obesitas mempunyai kadar IGF-1 ASI yang
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rendah (Tekin Guler et al., 2022). Tetapi pada penelitian oleh Sinaga di dapatkan
hasil kadar IGF-1 ASI meningkat pada ibu obesitas (Sinaga, Yantri and Yusrawati,
2018). Oleh karena itu, perlu dilakukan penelitian lebih lanjut untuk mengetahui
pengaruh status gizi terhadap kadar Insulin Like Growth Factor-1 (1GF-1) ASI pada

ibu menyusui di Kabupaten Musi Rawas.

1.2 Rumusan Masalah

Berdasarkan latar belakang diatas, rumusan masalah yang didapat yaitu apakah
status gizi ibu berpengaruh terhadap kadar Insulin Like Growth Factor-1 (1GF-1)
ASI pada ibu menyusui di Kabupaten Musi Rawas.

1.3 Tujuan Penelitian
1.3.1 Tujuan Umum
Untuk mengetahui pengaruh status gizi terhadap kadar Insulin Like Growth
Factor-1 (IGF-1) ASI pada ibu menyusui di Kabupaten Musi Rawas.

1.3.2 Tujuan Khusus

a. Mengetahui karakteristik dari ibu menyusui berdasarkan usia,
pekerjaan, pendidikan, dan status ekonomi pada ibu menyusui di
Kabupaten Musi Rawas.

b. Mengetahui asupan protein ibu melalui wawancara Recall 3x24 jam
pada ibu menyusui di Kabupaten Musi Rawas.

c. Mengetahui status gizi ibu melalui pengukuran status gizi pada ibu
menyusui di Kabupaten Musi Rawas.

d. Mengetahui kadar IGF-1 ASI melalui pengukuran kadar IGF-1 ASI pada
ibu menyusui di Kabupaten Musi Rawas.

e. Menganalisis pengaruh status gizi terhadap kadar IGF-1 ASI pada ibu
menyusui di Kabupaten Musi Rawas.

f. Menganalisis faktor yang paling dominan terhadap kadar IGF-1 ASI

pada ibu menyusui di Kabupaten Musi Rawas.
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1.4 Manfaat
1.4.1 Bagi Peneliti
Pengetahuan wawasan dan pengalaman dapat bertambah dalam menerapkan
ilmu yang diperoleh dari bangku perkuliahan.
1.4.2 Bagi Fakultas Kesehatan Masyarakat
Dapat menjadi bahan pembelajaran dan menjadi referensi bagi mahasiswa
atau penulis selanjutnya.
1.4.3 Bagi Puskesmas Kecamatan Musi Rawas
Menjadi pedoman dalam pengambilan keputusan kebijakan promosi
Kesehatan.
1.4.4 Bagi Masyarakat
Penelitian ini diharapkan dapat bermanfaat sebagai sarana informasi agar

lebih memperhatikan status gizi dan pentingnya ASI.

1.5 Ruang Lingkup Penelitian
1.5.1 Lingkup Waktu
Penelitian ini telah dilaksanakan di bulan Juni — Juli.
1.5.2 Lingkup Lokasi
Penelitian dilaksanakan di Desa Lubuk Rumbai, Kecamatan Tuah Negeri,
Kabupaten Musi Rawas.
1.5.3 Lingkup Materi

Materi penelitian ini adalah materi yang berhubungan dengan pengaruh
status gizi terhadap kadar IGF-1 ASI pada ibu menyusui.
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