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Abstrak Info Artikel 
Untuk mengetahui pengaruh pemberian dadih pada ibu hamil 
terhadap berat badan dan panjang badan bayi baru lahir 
Metode: group post test only control design, dengan jumlah 
sampel 58 bayi yang lahir dari ibu hamil kelompok intervensi 
diberikan dadih dari awal trimester II hingga melahirkan dan 
kelompok kontrol diberikan puding. Kemudian diukur berat 
badan dan panjang badan bayi lahir. Analisis data 
menggunakan uji t-test independent. Hasil: Selisih berat badan 
bayi baru lahir kelompok intervensi dan kontrol adalah 
313,80 gram dengan p-value = 0,003 (p < 0,05). Selisih 
panjang badan bayi baru lahir kelompok intervensi dan 
kontrol adalah 0,50 cm dengan p-value = 0,002 (p < 0,05). 
Kesimpulan: terdapat peningkatan berat badan dan panjang 
badan bayi baru lahir dari ibu hamil yang konsumsi dadih dari 
awal trimester II sampai persalinan dibandingkan bayi yang 
lahir dari ibu hamil yang konsumsi puding.  
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To determine the effect of giving curd to pregnant women on 
the weight and length of newborns. Method: group post test 
only control design, with a sample of 58 babies born to 
pregnant women in the intervention group who were given 
curd from the beginning of the second trimester until delivery 
and the control group who were given pudding. Then the 
weight and length of the newborns were measured. Data 
analysis used the independent t-test. Results: The difference in 
weight of newborns in the intervention and control groups 
was 313.80 grams with a p-value = 0.003 (p <0.05). The 
difference in length of newborns in the intervention and 
control groups was 0.50 cm with a p-value = 0.002 (p <0.05). 
Conclusion: there was an increase in weight and length of 
newborns from pregnant women who consumed curd from 
the beginning of the second trimester until delivery compared 
to babies born to pregnant women who consumed pudding.  
Cara mensitasi artikel:  
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dan Panjang Badan Bayi Baru Lahir di Padang Panjang. IJOH: Indonesian Journal of 
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PENDAHULUAN 

Kematian bayi menjadi salah satu masalah kesehatan yang besar di dunia. Sebagian 

besar kematian bayi dapat dicegah dengan intervensi berbasis bukti yang berkualitas 

tinggi berupa data. Hasil Survei Demografi dan Kesehatan Indonesia (SDKI) kematian bayi 

pada tahun 2017 adalah sebesar 24/1.000 KH dengan kematian neonatal 15/1.000 KH. 

Kemajuan yang dicapai dalam bidang pencegahan dan pemberantasan berbagai penyakit 

penyebab kematian akan tercermin secara jelas dengan menurunnya tingkat AKB. World 

Health Organization (WHO) menyatakan faktor-faktor yang berkontribusi terhadap 

pertumbuhan dan perkembangan terhambat termasuk kesehatan dan gizi ibu yang buruk, 

praktik pemberian makan bayi dan anak yang tidak memadai, dan infeksi. Secara khusus, 

ini termasuk status gizi dan kesehatan ibu sebelum, selama dan setelah kehamilan, yang 

mempengaruhi pertumbuhan dan perkembangan awal anak, dimulai dari dalam rahim. 

 Dadih adalah makanan khas Sumatera Barat dan yang diolah melalui proses 

fermentasi alami air susu kerbau didalam tabung bambu oleh mikroorganisme penghasil 

asam laktat yang terdapat secara alami pada susu kerbau. Dadih terbentuk karena proses 

penggumpalan susu kerbau yang disebabkan oleh adanya asam – asam yang dihasilkan 

dari perubahan karbohidrat dalam susu kerbau oleh bakteri asam laktat tertentu, seperti 

Lactobacillus plantarum. Jumlah koloni BAL ini sudah memenuhi standart FAO sebagai 

probiotik yaitu 2 x 109 CFU/g5. Bakteri probiotik yang banyak dikenal termasuk 

kelompok BAL dan termasuk mikroorganisme yang aman dan disebut sebagai food grade 

microorganism (Syukur, 2015).  

BAL yang terdapat dalam dadih dapat menghasilkan asam laktat yang dapat 

menghambat pertumbuhan mikroba yang merugikan. BAL mempunyai afinitas pengikatan 

yang tinggi terhadap membran sel epitel mukosa, sehingga eritrosit yang telah jenu h 

dengan probiotik tidak dapat lagi berlekatan dengan bakteri lain sehingga menghambat 

pertumbuhan kuman patogen selain berkompetisi dengan patogen untuk mendapatkan 

tempat dan nutrisi. Kolonisasi bakteri setelah kelahiran sangat penting untuk 

perkembangan usus dan pematangan sistem kekebalan tubuh. Selain itu, mikrobiota 

saluran cerna memainkan peran penting dalam metabolisme dan sistem homeostasis 

kehidupan awal. Interaksi inang dengan mikrobiota meningkatkan fungsi penghalang, 

mukosa, dan kekebalan sistemik. Sebagian berasal langsung dari mikrobiota ASI yang 

dapat melintasi penghalang usus dan terlibat dalam pengenalan oleh sel-sel penyaji 

antigen pada limfosit T. Selain itu, bakteri yang terdapat dalam ASI dapat merangsang 

Peyer’s patches yang meningkatkan jumlah sel plasma penghasil IgA di lingkungan usus 

bayi baru lahir.  

 

METODE 

Rancangan dan Sampel Penelitian  

Penelitian ini bersifat quasi eksperimen dengan desain group post test only control 

design. Penelitian ini merupakan bagian dari penelitian Prof. dr. Nur Indrawaty Lipoeto, 

MSc, PhD, SpGK yang dilakukan di puskesmas dan bidan praktek swasta yang berada di 

Padang Panjang. Peneliti mulai bergabung dalam penelitian ini pada bulan September 

2020. Sampel pada penelitian ini adalah 58, yang terdiri dari 29 bayi lahir dari ibu hamil 

kelompok intervensi yang mengkonsumsi dadih dari awal trimester II sampai persalinan 
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dan 29 bayi lahir dari ibu hamil kelompok kontrol yang mengkonsumsi puding. Setelah itu 

dilakukan pengukuran berat badan dan panjang badan bayi lahir dan usia 6 bulan.  

Metode analisis data yang digunakan adalah analisis bivariat t-test independent. 

Hasil uji dianggap bermakna apabila nila p < 0,05, yang berarti terdapat pengaruh 

pemberian dadih pada ibu hamil terhadap berat badan dan panjang badan bayi baru lahir 

dan usia 6 bulan. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Karakteristik Responden Penelitian 
Tabel 1 Karakteristik Responden Penelitian 

Karakteristik Responden  Kelompok  
 Intervensi (n = 29) Kontrol (n = 29) 

 f % F % 
Pendidikan Ibu     

SD 0 0 0 0 

SMP 3 10,3 1 3,4 

SMA 20 69,0 18 62,1 

Perguruan Tinggi 6 20,7 10 34,5 

Pekerjaan Ibu     

Ibu Rumah Tangga 19 65,5 22 75,9 

Paruh Waktu 3 10,3 1 3,4 

Penuh Waktu 5 17,2 2 6,9 

Swasta 1 3,4 2 6,9 

Pedagang 1 3,4 1 3,4 

Petani 0 0 1 3,4 

Jenis Kelamin Bayi     

Laki-laki 17 58,6 13 44,8 

Perempuan 12 41,4 16 55,2 

Usia Ibu (Mean ± SD) 28,24 ± 5,72  30,14 ± 6,94  

 

Karakteristik responden penelitian pendidikan ibu paling banyak adalah tingkat 

SMA pada kelompok intervensi (69,9%) dan kelompok kontrol (62,1%). Jenis pekerjaan 

ibu paling banyak adalah ibu rumah tangga pada kelompok intervensi (65,5%) dan 

kelompok kontrol (75,9%). Jenis kelamin bayi yang dilahirkan paling banyak adalah laki-

laki pada kelompok intervensi (58,6%) dan perempuan pada kelompok kontrol (55,2%). 

Rata-rata usia ibu pada kelompok intervensi adalah (28,24 ± 5,72) tahun dan pada 

kelompok kontrol (30,14 ± 6,94) tahun. 

Tingkat pendidikan sangat berpengaruh terhadap perubahan sikap dan peningkatan 

gizi pada ibu hamil, dimana faktor pendidikan ibu merupakan salah satu faktor penentu 

status gizi, mortalitas ibu, bayi, dan anak. Dengan tingkat pendidikan yang lebih baik maka 

akan mudah bagi orang tersebut untuk menerima informasi daripada dengan orang yang 

tingkat pendidikannya kurang. Orang yang berpendidikan tinggi akan menerima banyak 

informasi dan juga pengetahuan yang didapatkan semakin banyak. Informasi yang 

didapatkan disini berupa informasi tentang gizi. 

Pekerjaan merupakan suatu yang penting dalam kehidupan dengan bekerja kita 

biasa memenuhi kebutuhan. Ibu yang bekerja di luar rumah untuk mendapatkan 

penghasilan di samping membesarkan dan mengurus anak di rumah. Risiko sebagai ibu 
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bekerja adalah perubahan hidup dalam keluarga juga mengakibatkan pengasuhan kepada 

anak. Sebagian besar waktu ibu bekerja habis untuk kepentingan pekerjaan, sehingga 

pertemuan antara ibu dan anak berkurang. Sedangkan, ibu yang tidak bekerja tentunya 

memiliki banyak waktu yang dapat dihabiskan bersama anak dan mereka juga dapat 

melatih dan mendidik anak, sehingga perkembangan anak lebih baik. 

Usia merupakan salah satu faktor yang perlu diperhatikan bagi seorang wanita 

untuk hamil. Bila wanita hamil dengan umur < 20 tahun, maka asupan zat besi akan 

menjadi terbagi antara pertumbuhan biologisnya dan janinnya yang di kandung. Wanita 

yang hamil > 35 tahun akan mengalami fungsi faal tubuh tidak optimal, karena sudah 

masuk masa awal degeneratif. 

 
Pengaruh Pemberian Dadih Terhadap Berat Badan dan Panjang Badan Bayi Baru Lahir 

Pada Kelompok Intervensi dan Kontrol 
Tabel 2 Pengaruh Pemberian Dadih Terhadap Berat Badan dan Panjang Badan Bayi Baru Lahir 

Pada Kelompok Intervensi dan Kontrol 
  Kelompok    

Berat Badan n    Δ 
(Selisih) 

P value 
  Intervensi 

(Mean ± SD) 
Kontrol 
(Mean ± SD) 

 

Berat Badan lahir (gram) 29 3486,21 ± 
426,51 

3172,41 ± 323,92 313,80 0,003* 

Panjang Badan lahir (cm) 29 49,33 ± 1,10 48,83 ± 0,96 0,50 0,002* 

Rerata berat badan bayi baru lahir pada kelompok intervensi lebih tinggi dari pada 

kelompok kontrol yaitu (3486,21 ± 426,51) gram. Hasil selisih berat badan bayi baru lahir 

yang dilahirkan dari ibu kelompok intervensi dadih dan kontrol adalah 313,80 gram 

dengan p value = 0,003 (p < 0,05) yang berarti terdapat pengaruh dadih terhadap berat 

badan bayi baru lahir.  

Rerata panjang badan bayi baru lahir pada kelompok intervensi lebih tinggi dari pada 

kelompok kontrol yaitu (49,33 ± 1,10) cm. Selisih panjang badan bayi baru lahir kelompok 

intervensi dan kontrol adalah 0,50 cm dengan p value = 0,002 (p < 0,05) yang berarti 

terdapat pengaruh dadih terhadap panjang bayi baru lahir.  

Berat badan lahir dipengaruhi oleh faktor yang mempengaruhi pertumbuhan dan 

perkembangan janin dan neonatus. Pertumbuhan dan perkembangan janin ini sangat 

dipengaruhi oleh asupan gizi makro dan asupan gizi mikro ibu selama kehamilan14. Berat 

lahir merupakan indeks pertumbuhan janin yang baik dan juga merupakan prediktor 

sensitif untuk melihat peluang bayi mampu bertahan hidup, tumbuh, dan berkembang 

secara fisik dan psikologis dalam jangka panjang 

Panjang badan badan bayi saat lahir menggambarkan pertumbuhan linear bayi 

selama dalam kandungan. Ukuran linear yang rendah biasanya menunjukkan keadaan gizi 

yang kurang akibat kekurangan energi dan protein yang diderita waktu lampau yang di 

awali dengan perlambatan atau retardasi pertumbuhan janin. Asupan gizi ibu yang kurang 

adekuat sebelum masa kehamilan menyebabkan gangguan pertumbuhan pada janin 

sehingga dapat menyebabkan bayi lahir dengan panjang badan lahir pendek. Bayi yang 

dilahirkan memiliki panjang badan lahir normal bila panjang badan lahir bayi tesebut 

berada pada panjang 48-52 cm. 
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Faktor yang dapat mempengaruhi berat badan lahir adalah faktor lingkungan 

internal, faktor lingkungan eksternal, dan faktor penggunaan sarana kesehatan yang 

berhubungan dengan frekuensi pemeriksaan kehamilan atau Antenatal Care (ANC). Faktor 

internal yang mempengaruhi berat badan lahir antara lain usia, jarak kelahiran, paritas, 

kadar haemoglobin, dan status gizi ibu. 

Perjalanan pertumbuhan dan perkembangan anak, yang terjadi sejak di dalam 

kandungan, dipengaruhi oleh multifaktor. Faktor genetik (nature) akan berintegrasi 

dengan faktor lingkungan dan pengasuhan (nurture) untuk membentuk tumbuh kembang 

jangka panjang seorang anak. Saat ini, dari berbagai faktor yang mempengaruhi tumbuh 

kembang anak di usia dini, terdapat satu faktor yang menjadi fokus bahasan dan riset di 

dunia kedokteran anak yaitu peran dari saluran cerna. Saluran cerna selama ini lebih 

dikenal sebagai organ utama dalam absorpsi nutrien, ternyata juga berperan sangat 

penting dalam pembentukan sirkuit otak anak melalui berbagai mekanisme khusus. 

Studi membuktikan bahwa kolonisasi mikrobiota saluran cerna saat ibu hamil 

ternyata mempunyai efek jangka panjang terhadap kondisi bayi yang dilahirkan hingga 

dikemudian hari. Pada saat dalam kandungan, janin hidup dalam kondisi relatif steril. 

Metabolit mikrobiota ibu itulah yang akan mempengaruhi pertumbuhan ukuran janin dan 

perkembangan otak janin melalui mediator plasenta. Plasenta berperan sangat penting 

bagi pertumbuhan dan perkembangan janin, terutama pada kondisi bahaya seperti 

malnutrisi. Plasenta dapat melakukan pemecahan jaringan sendiri (otofagi) untuk 

memberikan energi dan nutrisi penting untuk perkembangan janin. 

Ibu hamil yang memiliki asupan probiotik yang baik diketahui memiliki fungsi imun 

yang lebih baik. Konsumsi probiotik selama masa kehamilan merupakan prilaku yang 

aman bagi kesehatan. Dadih selain meningkatkan status gizi dengan mengurangi efek 

penyakit gastrointestinal, terdapat bukti yang berkembang bahwa probiotik dan prebiotik 

dapat meningkatkan penyerapan mikronutrien (seperti kalsium dan zat besi) dari 

makanan yang dicerna. 

Adanya probiotik dalam dadih dapat memperbaiki permukaan saluran pencernaan 

serta meningkatkan immunitas tubuh subjek, sehingga asupan zat gizi dapat di absorbsi 

lebih optimal pada kelompok perlakuan di banding kelompok kontrol yang berdampak 

kenaikan berat badan anak lahir. Dadih dapat dijadikan sebagai suplementasi makanan 

bagi ibu hamil karena mempunyai komposisi nilai gizi tinggi selain kandungan BAL yang 

berpotensi sebagai probiotik. Daya terima dadih yang lebih tinggi terdapat pada kelompok 

ibu hamil yang sudah terbiasa mengonsumsi dadih sebelum hamil dan kombinasi 

suplementasi zink dapat meningkatkan daya terima dadih yang lebih baik. Tercukupinya 

kebutuhan gizi ibu hamil dan kandungan probiotik yang terdapat dalam dadih memiliki 

potensi yang lebih baik untuk outcome kehamilan. 

Dadih selain memberikan manfaat yang banyak untuk kesehatan tubuh manusia 

secara lebih luas juga memberikan manfaat yang khusus untuk kesehatan dan gizi ibu 

hamil. Pemberian dadih sebagai makanan tambahan bagi ibu hamil dapat mencukupi 

tambahan kebutuhan energi sebesar 200-300 kcal/hari dan tambahan kebutuhan protein 

sebesar 1-1,7 gram per kg/berat badan. Kekurangan energi dan protein pada ibu hamil ini 

menyebabkan terjadinya kekurangan gizi (KEK), anemia gizi, abortus, bayi dengan BBLR 

dan IUGR. Konsumsi dadih perminggu yang disarankan kira-kira 300-400 gram. Konsumsi 

makanan probiotik sebaiknya teratur karena waktu kolonisasi mikroba probiotik bersifat 
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terbatas dan karena adanya kompetisi dengan bakteri patogen dalam saluran pencernaan. 

Pengaruh sumplementasi berpengaruh terhadap kenaikan berat badan ibu hamil. 

Ini sangat erat kaitannya dengan meningkatnya status gizi ibu yang memediasi pengaruh 

terhadap berat badan lahir. Kondisi seperti ini diperkuat dengan penelitian yang 

dilakukan banyak peneliti lain. Setiap kilogram kenaikan ibu pada trimester pertama, 

kedua, dan ketiga dengan peningkatan yang signifikan secara statistik pada berat lahir 

janin 18,0 gr, 32,8 gr, dan 17,0 gr. Mereka menyimpulkan bahwa penelitian ini 

menunjukkan pola spesifik kenaikan berat badan ibu, khususnya penambahan berat 

badan selama trimester kedua, terkait dengan berat lahir janin. Apapun hubungan antara 

berat lahir dan variabel seperti berat sebelum hamil, usia, tinggi, dan paritas ibu 

menunjukkan bahwa pertumbuhan dan perkembangan janin juga merupakan outcome 

kehamilan.  

 

KESIMPULAN  

Dari hasil data dan analisis yang telah dilakukan maka kesimpulan penelitian ini yaitu: 

1. Rerata berat badan bayi baru lahir pada kelompok intervensi lebih tinggi dari pada 

kelompok kontrol.  

2. Rerata panjang badan bayi baru lahir pada kelompok intervensi lebih tinggi dari pada 

kelompok kontro.  

3. Terdapat pengaruh dadih terhadap berat badan bayi baru lahir dari ibu hamil yang 

konsumsi dadih. Terdapat pengaruh dadih terhadap panjang badan bayi baru lahir 

dari ibu hamil yang konsumi dadih. 
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