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Abstrak

Air susu ibu (ASI) memiliki banyak manfaat dan dapat memenuhi kebutuhan gizi bayi selama periode
6 bulan pertama kehidupan. Produksi ASI pada ibu menyusui dapat ditingkatkan antara lain dengan
konsumsi pangan laktogogum. Tujuan penelitian ini adalah mengetahui pengaruh pemberian cookies
Galohgor yang mengandung laktagogum terhadap tingkat kecukupan dan status gizi bayi. Penelitian
merupakan studi quasi eksperimental. Subjek penelitian merupakan 20 orang ibu postpartum di Kota
Bogor. Subjek yang terpilih dikelompokkan menjadi kelompok kontrol (n=11) yang diberikan 40 g
cookies tanpa penambahan galohgor dan kelompok cookies galohgor yang diberikan 40 g cookies yang
mengandung galohgor selama 14 hari. Hasil penelitian menunjukkan bahwa tingkat kecukupan
karbohidrat pada kelompok cookies galohgor lebih besar secara signifikan dibandingkan kelompok
kontrol (124,9+32,6% vs. 90,8+31,1%, p<0,05). Hasil penelitian menunjukkan bb/u terdapat hubungan
yang signifikan terhadap tingkat kecukupan energi dan karbohidrat (p>0,05). Sementara itu, hasil
penelitian menunjukkan bb/u bayi pada kelompok galohgor secara signifikan lebih besar dibandingkan
kelompok kontrol (3415,5+487,9 g vs. 3190+292,8 g, p<0,05). Hasil penelitian menunjukkan bahwa
pemberian cookies galohgor berpengaruh terhadap tingkat kecukupan energi dan karbohidrat serta
peningkatan berat bayi menurut umur.

Kata kunci: berat badan bayi, lactagogum, galohgor, ibu postpartum, tingkat kecukupan bayi

Abstract

Breast milk has many benefits and fulfills the nutritional needs of infants in the first six months of life.
Breast milk production of nursing mother could be boosted by consuming lactagogue. This study aimed
to analyze the effect of Galohgor lactagogue cookies (GC) on nutrients adequacy level and nutritional
status of infants. A quasi-experiment design was used in this study. Subjects of this study were 20
postpartum mothers in Bogor, West Java. The subjects were grouped into a control group (n = 11) given
40 g of cookies without galohgor and a galohgor cookies group given 40 g cookies containing galohgor
for 14 days. The result showed that carbohydrate adequacy level of the galohgor cookies group was
significantly higher than that in the control group (124.9 + 32.6% vs 90.8 £ 31.1%, p<0.05). The results
showed that weight-for-age was significantly associated with energy and carbohydrate adequacy levels
of infants. The results showed that infant weight-for-age in the galohgor cookies group was significantly
higher compared to that in the control group (3415.5 + 487.9 g vs 3190 £ 292.8 g, p<0.05). These
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results suggested that galohgor cookies has a beneficial effect on energy intake and carbohydrate
sufficiency and improve the weight-for-age of the infant.

Keywords: nutrient adequacy, lactagogue, galohgor, postpartum mothers, weight for age

PENDAHULUAN
Pemberian Air Susu lbu (ASI)
merupakan salah satu cara paling efektif
untuk  meningkatkan  kesehatan  dan
kelangsungan hidup anak. Secara global,
bayi berusia <6 bulan yang diberikan ASI
secara eksklusif hanya sebesar 40%,
padahal jika praktik  pemberian ASI
ditingkatkan di seluruh dunia dapat
menyelamatkan hidup sekitar 820.000 anak
setiap tahun [1]. ASI merupakan makanan
terbaik dan mengandung semua zat gizi
yang dibutuhkan bayi dalam jumlah yang
tepat dan dalam bentuk yang mudah diserap
serta diperlukan untuk tumbuh kembang
dan pemeliharaan kesehatan bayi [2,3].
ASI memiliki banyak manfaat dan
dapat memenuhi kebutuhan gizi bayi
selama periode 6 bulan pertama kehidupan.
Selain itu, ASI juga bermanfaat untuk ibu
seperti melindungi terhadap perdaraharan
postpartum, depresi pasca melahirkan,
kanker payudara, dan penyakit diabetes
type 2 [4]. Namun cakupan praktik
pemberian ASI di berbagai negara termasuk
Indonesia masih rendah sebesar 29,5% [5].
Faktor penyebab rendahnya praktik
pemberian ASI eksklusif yang paling umum
adalah produksi ASI yang tidak cukup [6].
Hal ini dapat dipengaruhi berbagai kondisi
terkait dengan ibu dan bayi antara lain lahir
prematur, kondisi kesehatan, pengetahuan,
kecemasan, dan tekanan emosional [7].
Selain itu, asupan makanan ibu yang baik,
bergizi dan berimbang akan berpengaruh
pada kuantitas dan kualitas komposisi ASI.
Secara umum komposisi ASI terdiri dari
karbohidrat, protein, lemak, mineral,
vitamin, dan air. Komposisi ASI tersebut
berperan penting sebagai sumber energi dan
zat gizi utama bayi serta salah satu penentu
pertumbuhan selama masa bayi [8].
Beberapa cara untuk meningkatkan
produksi ASI antara lain dukungan
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psikologis pada ibu menyusui, dan
mengonsumsi  pangan laktogogum [9].
Laktogogum  merupakan  obat-obatan,
pangan atau herbal suplemen yang
digunakan untuk membantu meningkatkan
laju produksi ASI [10]. Beberapa pangan
laktogogum dalam bentuk obat-obatan
jarang digunakan oleh ibu postpartum
dikarenakan memiliki efek samping, namun
produk herbal berbahan pangan alami lebih
diminati oleh ibu menyusui. Salah satu
pangan yang memiliki fungsi sebagai
laktogogum adalah galohgor.
Pengembangan produk cookies dengan
penambahan galohgor dipilih  karena
cookies merupakan salah satu jenis kudapan
yang diminati masyarakat serta menjadi
salah satu pilihan dalam memenuhi asupan
gizi terutama pada ibu menyusui.

Nutrasetikal galohgor merupakan
polyherbal terbuat dari 56 jenis tanaman
yang terdiri dari berbagai daun-daunan,
kacang-kacangan, rempah, dan biji-bijian
[11]. Galohgor telah dikonsumsi sebagai
pangan laktogogum oleh masyarakat Suku
Sunda secara turun-temurun dan telah
terbukti berkhasiat meningkatkan volume
ASI  ibu  menyusui, mempercepat
penyembuhan luka rahim akibat proses
persalinan dan meningkatkan stamina ibu
postpartum [12,13]. Berbagai penelitian
mengenai galohgor sebagai laktogogum
masih difokuskan pada pembuktian secara
ilmiah terhadap peningkatan produksi ASI,
maka penelitian ini  bertujuan untuk
mengetahui pengaruh pemberian cookies
galohgor terhadap tingkat kecukupan zat
gizi dan status gizi bayi.

METODE PENELITIAN
Desain Penelitian

Penilitian ini merupakan bagian dari
penelitian  payung  “Studi  Efikasi
Nutrasetikal Galohgor untuk Peningkatan


http://dx.doi.org/10.21776/ub.ijhn.2020.007.01.5

Almira Nuraelah, dkk. Pengaruh Pemberian Cookies ... 46

Produksi ASI dan Ekspresi Gen Penanda
Laktasi pada Ibu Penderita Diabetes
Mellitus Tipe 2” dan telah memperoleh
persetujuan dari Komisi Etik Penelitian
yang Melibatkan Subjek Manusia, IPB
dengan nomor: 081/IT3.KEPMSM-
IPB/SK/2018.

Penelitian ini merupakan studi quasi
eksperimental design dengan rancangan
yang dilaksanakan pada bulan Juli-
November 2018 yang dilakukan di bagian
Kesehatan Ibu dan Anak (KIA) Puskesmas
Warung Jambu, Puskesmas Kayumanis,
Puskesmas Cipaku, dan Puskesmas
Pancasan, Kota Bogor.

Sasaran Penelitian

Subjek dari penelitian ini adalah ibu
postpartum  yang telah  diskrining
berdasarkan kriteria inklusi dan eksklusi.
Kriteria eksklusi subjek adalah ibu yang
tidak menyusui bayinya secara eksklusif
selama periode intervensi. Kriteria inklusi
subjek adalah sebagai berikut:

1. subjek berusia 26-40 tahun

2. subjek hamil tunggal

3. melahirkan bayi secara normal dan
bukan kelahiran pertama

4. subjek tidak mempunyai riwayat

komplikasi kehamilan dan persalinan

tidak menjalani pengobatan medis.
dapat berkomunikasi dengan baik.

7. bersedia menjadi subjek penelitian yang
ditegaskan melalui persetujuan informed
consent.

Pemilihan subjek menggunakan
metode pengambilan non probability
sehingga didapatkan subjek sebanyak 20
orang. Selanjutnya, subjek dibagi menjadi
11 orang kelompok cookies kontrol dan 9
orang kelompok cookies galohgor. Subjek
pada kelompok kontrol diberikan cookies
sebanyak 4 keping (40 g) tanpa serbuk
galohgor dan  kelompok  perlakuan
diberikan sebanyak 4 keping cookies (40 Q)
yang mengandung galohgor sebesar 4 g
setiap harinya

SRl
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Pemberian  cookies  dilakukan
selama 14 hari dan produk intervensi
diberikan 5 hari sekali oleh peneliti. Subjek
diingatkan untuk mengonsumsi melalui
short message service (SMS) dan subjek
diminta mengisi form kepatuhan serta
mengembalikan  cookies yang tidak
dikonsumsi. Cookies galohgor (40 Q)
memiliki kandungan gizi yaitu 208 kkal
energi, 3,24 g protein, 6,77 g lemak, dan
30,38 g karbohidrat [14].

Pengembangan Instrumen dan Teknik
Pengumpulan Data

Data karakteristik subjek meliputi
usia ibu, usia kandungan saat persalinan,
paritas, dan riwayat persalinan didapatkan
dengan  metode  wawancara.  Data
karakteristik bayi meliputi jenis kelamin,
berat badan lahir, dan panjang badan lahir.
Data BB dan PB bayi hari ke-1 diperoleh
dari buku KIA yang diukur oleh tenaga
medis tempat subjek bersalin dan data hari
ke-14 melakukan pengukuran langsung
menggunakan timbangan digital Seca 334
dan alat panjang badan oleh peneliti.

Data konsumsi ASI dan asupan zat
gizi dari masing-masing bayi diperoleh dari
penelitian Roosita et al. (2018) dan
Nuraelah (2020) Selanjutnya, tingkat
konsumsi energi dan zat gizi bayi dihitung
dengan cara membandingkan antara asupan
zat gizi dengan angka kecukupan gizi aktual
yang mengacu Angka Kecukupan Gizi
(AKG) bayi usia 0-5 bulan [15].

Data status gizi bayi diperoleh
dengan pengukuran antropometri meliputi
berat badan dan panjang badan bayi pada
hari  ke-14 yang diukur  dengan
menggunakan timbangan bayi digital dan
pengukur panjang badan Seca 334. Data
tersebut dihitung menggunakan software
WHO Anthro yang diunduh pada who.int
untuk memperoleh nilai z-score berat badan
menurut umur (BB/U), berat badan menurut
panjang badan (BB/PB), dan panjang
badan menurut umur (PB/U).
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Analisis Data

Data karakteristik subjek dan bayi
dianalisis secara deskriptif. Analisis untuk
menunjukkan perbedaan variabel
karakteristik subjek, karakteristik bayi,
asupan zat gizi bayi, dan status gizi bayi
menggunakan uji beda Independent t-test
atau Mann Whitney. Uji hubungan tingkat
kecukupan bayi dengan status gizi bayi
dianalisis menggunakan uji  Kolerasi
Pearson atau Spearman. Uji ANCOVA
digunakan untuk mengetahui pengaruh
pemberian cookies galohgor pada status gizi

bayi dengan mengontrol variabel kovariat.
Semua data dianalisis menggunakan
program Microsoft Excel 2010 dan SPSS
23,0.

HASIL PENELITIAN
Karakteristik Subjek

Data karakteristik subjek meliputi
usia, usia kandungan, paritas, dan riwayat
persalinan pada Tabel 1 menunjukkan tidak
terdapat perbedaan yang signifikan
(p>0,05) antara kelompok cookies kontrol
dan cookies galohgor.

Tabel 1. Karakteristik Subjek

Cookies Kontrol

Karakteristik Subjek (n=11) Cookies Galohgor (n=9) Nilai p
Usia (tahun) 30,6£3,0 32,4140 0,272
Usia Kandungan 38,5+1,6 38,8+1,5 0,652
Paritas
Primipara 4 (36,4%) 5 (55,6 %) 0320
Multipara 7 (63,6 %) 4 (44,4 %) ’
Riwayat persalinan
Normal 11 (100%) 9 (100%) 1.00°
Caesar 0 (0%) 0 (0%) ’

Ket.: 2 Independent t-test; ® Mann Whitney, *signifikan pada p<0,05

Karakteristik Bayi

Penilaian status gizi pada bayi
secara antropometri dengan melakukan
pengukuran berat badan (BB) dan panjang
badan (PB). Pengukuran berat dan panjang
bayi lahir dilakukan langsung oleh tenaga

14 yang dilakukan peneliti sehingga dalam
penelitian ini tidak menghitung selisih
antara BB dan PB. Tabel 2 menunjukkan
bahwa karakteristik bayi yang meliputi
jenis kelamin, BB dan PB lahirtidak
terdapat perbedaan signifikan (p>0,05)

kesehatan ketika persalinan menggunakan antara kelompok cookies kontrol dan
alat ukur yang berbeda pada pengambilan cookies galohgor.
data berat dan panjang badan bayi hari ke-
Tabel 2. Karakteristik Bayi
Karakteristik bayi COOk('r?iﬁ())erI Cookies Galohgor (n=9)  Nilai p

Jenis kelamin

Laki-laki 3 (27,3%) 5 (55,6%)

Perempuan 8 (72,7%) 4 (44,4%)

Berat badan

BB lahir (g) 2903,6+326,1 3200,0+433,0 0,098%

Panjang badan

PB lahir (cm) 48,6+1,96 49,5+1,13 0,2162

Ket.: # Independent t-test, *signifikan pada p<0,05
Asupan dan Tingkat Kecukupan Zat Gizi
Bayi
ASI adalah makanan bergizi lengkap untuk
bayi berusia kurang dari 6 bulan. Selain
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itu, kandungan zat gizi dalam ASI mudah
diserap sehingga bermanfaat untuk

pertumbuhan dan pertahanan tubuh bayi
terhadap penyakit. Tabel 3 menunjukkan
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bahwa rata-rata asupan dan tingkat
kecukupan bayi pada kedua kelompok

intervensi terdapat perbedaan signifikan
pada asupan karbohidrat (p<0,05).

Tabel 3. Asupan dan Tingkat Kecukupan Zat Gizi Bayi Hari ke-14

Zat gizi Cookies Kontrol (n=11)  Cookies Galohgor (n=9)  Nilai p
Energi
Asupan (kkal) 373+136 472+138
Tingkat Kecukupan (%) 127+42 152+45 0,211°
Protein
Asupan (g) 8,02+4,45 8,80£2,39
Tingkat Kecukupan (%) 166,4+90,7 175,657 0,640%
Lemak
Asupan (g) 19,449,3 24,3+8,18
Tingkat Kecukupan 117,0+£51,6 139,0+47,9 0,237?
Karbohidrat
Asupan (g) 28,3+10,8 40,9+11,7
Tingkat Kecukupan 90,8+31,1 124,9+32,6 0,023*

Ket.: 2 Independent t-test; ® Mann Whitney, *signifikan pada p<0,05

Status Gizi Bayi

Pertumbuhan pada saat bayi sangat
mudah ditentukan dibandingkan masa anak-
anak  dikarenakan  bayi  mengalami
peningkatan berat dan panjang badan setiap
bulannya [16].

Tabel 4 menunjukkan bahwa status
gizi bayi yang ditentukan berdasarkan

indeks BB/U, BB/PB, dan PB/U bayi tidak
terdapat perbedaan yang signifikan
(p>0,05). Namun, berdasarkan sebaran data
pada kelompok cookies kontrol masih
ditemukan bayi berdasarkan indeks nilai z-
skor BB/PB dan PB/U yang termasuk
kategori kurus dan pendek.

Tabel 4. Status Gizi Bayi Hari Ke-14

Status gizi Cookies Kontrol (n=11)  Cookies Galohgor (n=9) Nilai p
BB/U
Gizi Buruk 0 (0%) 0 (0%)
Gizi Kurang 0 (0%) 0 (0%)
Gizi Baik 11 (100%) 9 (100%)
Gizi lebih 0 (0%) 0
(x+SD) -0,89+0,73 -0,56+0,88 0,372
BB/PB
Sangat kurus 0 (0%) 0 (0%)
Kurus 3 (27,3%) 0 (0%)
Normal 8 (72,7%) 9 (100%)
gemuk 0 (0%) 0 (0%)
(¥+SD) -1,12+0,75 -0,85+0,74 0,447
PB/U
Sangat Pendek 0 (0%) 0 (0%)
Pendek 1(9,1%) 0 (0%)
Normal 10 (90,9%) 9 (100%)
Tinggi 0 (0%) 0 (0%)
(x£SD) -0,45+0,87 -0,31+1,02 0,732

Ket.: 2 Independent t-test, *signifikan pada p<0,05
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Tabel 5 menunjukkan bahwa
hubungan tingkat kecukupan energi dan
karbohidrat bayi berkolerasi signifikan

yang positif dengan status gizi berdasarkan
berat badan menurut umur (p<0,05).

Tabel 5. Hasil Uji Korelasi Antara Tingkat Kecukupan Bayi dengan Status Gizi Bayi

Status Gizi Bayi Hari ke-14

Tingkat Kecukupan bayi BB/U PB/U
r p r p
Energi 0,496 0,026" 0,212 0,369
Protein 0,193 0,415 0,142 0,549
Lemak 0,356 0,230 0,171 0,470
karbohidrat 0,529 0,016" 0,374 0,104

Ket.: *Uji korelasi Pearson dan Spearman berhubungan signifikan pada p<0,05

Tabel 6 menunjukkan hasil analisis
ANCOVA. Rata-rata berat badan bayi pada
kelompok  cookies galohgor  secara

signifikan lebih  tinggi  dibandingkan
kelompok cookies kontrol (p<0,05).

Tabel 6. Hasil Analisis Kovariat Pemberian Cookies Galohgor terhadap Status Gizi

Bayi
Variabel Cookies Kontrol (n=11) Cookies Galohgor (n=9) Nilai p
BB hari ke-14 (g) *
adjusted ANCOVA 3190+292,8 3415,5+487,9 0,004
PB hari ke-14 (cm)
adjusted ANCOVA 51+1,63 51,6+2,09 0,973

Ket.: *signifikan pada p<0,05 ( ANCOVA) ; adjusted kovariat status gizi subjek, BB bayi lahir, asupan energi

bayi, asupan protein bayi dan asupan lemak bayi

PEMBAHASAN
Karakteristik Subjek

Rata- rata usia subjek pada pada
kelompok cookies kontrol adalah 30,6+3,0
tahun dan kelompok cookies galohgor
adalah 32,4+4,0 tahun. Rentang usia pada
antar kelompok termasuk dalam kategori
wanita usia subur dan tidak berisiko
terhadap persalinan. Selain itu, usia ibu
yang semakin matang memiliki pengalaman
dalam hal pengasuhan yang semakin baik
sehingga status gizi dan pendidikan anak di
masa mendatang juga semakin baik [17].
Rata-rata usia kandungan subjek pada
kedua kelompok termasuk dalam kategori
normal untuk melahirkan [18]. Paritas
semua subjek termasuk dalam kategori
multipara. Riwayat persalinan semua
subjek adalah normal.
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Karakteristik Bayi

Bayi yang dilahirkan subjek pada
kelompok cookies kontrol sebesar 72,7%
berjenis kelamin perempuan, sedangkan
sebagian besar bayi yang dilahirkan
kelompok cookies galohgor berjenis
kelamin laki-laki sebesar 55,6%. Rata-rata
berat bayi lahir pada kelompok cookies
galohgor relatif lebih besar 3200+433 g
dibandingkan kelompok kontrol sebesar
2903,6+326,1 g. Namun, hasil uji beda
tidak menunjukkan perbedaan yang
signifikan antar kelompok. Berat bayi pada
kedua kelompok termasuk dalam kategori
berat bayi normal. Sementara itu, panjang
badan bayi lahir pada kedua kelompok
masing-masing sebesar 49,5+1,13 cm dan
48,6£1,96 cm.

Rata-rata berat badan bayi hari ke-
14 pada kelompok cookies galohgor relatif
lebih besar 3415,5+487,9 g, sedangkan
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kelompok kontrol sebesar 3190+292,8 g.
Berat badan bayi akan mengalami
peningkatan berat setiap minggunya sebesar
200-250 g [19]. Hasil uji beda menunjukkan
panjang badan hari ke-14 pada kedua
kelompok tidak terdapat perbedaan yang
signifikan (p<0,05). Rata-rata panjang
badan bayi pada kelompok cookies kontrol
adalah 51+1,63 cm dan pada kelompok
cookies galohgor sebesar 51,6+2,09 cm.

Asupan dan Tingkat kecukupan Zat Gizi
Bayi

Makanan yang sesuai untuk bayi
usia 0-6 bulan cukup hanya dari ASI
dikarenakan ASI mengandung zat gizi yang
struktur dan kualitasnya sangat sesuai dan
mudah diserap untuk bayi yang dapat
memengaruhi pertumbuhan dan manfaat

kesehatan  lainnya. Bayi  yang
mengonsumsi ASI kurang akan
berpengaruh  terhadap  terganggunya

pertumbuhan dan akan terkena penyakit
yang berkaitan dengan gangguan gizi
[20,21].

Energi. Rata-rata asupan energi
ASI pada kedua kelompok tidak berbeda
signifikan (p>0,05) dan rata-rata tingkat
kecukupan pada kedua kelompok masing-
masing  sebesar  127,0+42,0%  dan
152,0+45%. Kebutuhan energi bayi usia 0-
5 bulan berdasarkan asupan per kilogram
berat badan sebesar 113-120 kkal. Asupan
energi berasal dari ASI yang dihasilkan oleh
lemak, protein dan Kkarbohidrat yang
berkisar 66-70 kkal/100 ml [22].

Protein. Rata-rata asupan protein
pada kedua kelompok tidak berbeda
signifikan (p>0,05) dan rata-rata tingkat
kecukupan protein pada kedua kelompok
masing-masing sebesar 166,4+90,7% dan
175,6£57%. Kebutuhan protein bayi
bervariasi berdasarkan usia, berat, dan
komposisi tubuh. Kandungan protein di
dalam ASI berkisar 1,2-1,4 g/100 ml [22].

Lemak. Hasil uji menunjukkan
rata-rata asupan lemak pada kedua
kelompok tidak berbeda signifikan
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(p>0,05), dan rata-rata tingkat kecukupan
lemak pada kedua kelompok sebesar
117,5+51,6% dan 138,9+47,9%.
Kandungan lemak pada ASI merupakan
sumber energi sebesar 50-55% dari energi
yang dibutuhkan bayi [23].

Karbohidrat. Hasil uji independent
t-test  menunjukkan  bahwa  asupan
karbohidrat selama intervensi pada kedua
kelompok terdapat perbedaan yang
signifikan (p>0,05). Rata-rata tingkat
kecukupan karbohidrat pada kedua
kelompok masing-masing sebesar
90,8+31,1% dan 124,9+32,6%.  Asupan
karbohidrat bayi berhubungan signifikan
dengan volume ASI yang dikonsumsi per
hari [24]. Hal ini didukung dengan
penelitian sebelumnya yang menunjukkan
bahwa ibu menyusui yang diberikan
cookies galohgor memiliki rata-rata volume
ASI yang lebih tinggi dibandingkan kontrol
[14].

Status Gizi Bayi

Berdasarkan sebaran data nilai z-
skor BB/PB dan PB/U pada kelompok
cookies kontrol masih ditemukan bayi yang
mengalami kurus dan pendek. Nilai z-skor
BB/PB berkaitan dengan kandungan
karbohidrat dalam ASI [25].

Hasil penelitian ini juga
menunjukkan adanya hubungan yang
signifikan antara tingkat kecukupan energi
dan karbohidrat bayi dengan berat badan
menurut umur (p<0,05). Hal ini sejalan
dengan hasil penelitian sebelumnya yang
menunjukkan bahwa kadar karbohidrat
yang sebagian besar terdiri atas laktosa
berkolerasi positif dengan peningkatan
berat badan bayi [25,26,27]. Sementara itu
menurut Hambreus (1984), sumbangan
karbohidrat yang terdapat dalam ASI
menyumbangkan kontribusi sebesar 40%
dari total energi yang dibutuhkan oleh bayi
[28].

Hasil uji ANCOVA, rata-rata BB
bayi hari ke-14 pada kelompok cookies
galohgor secara signifikan lebih tinggi
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dibandingkan dengan kelompok cookies
kontrol (p<0,05), masing—masing sebesar
3415,5+487,9 g dan 3190£292,8 g setelah
dikoreksi (adjusted) dengan status gizi
subjek, berat badan bayi lahir, asupan
energi bayi, asupan protein bayi, dan asupan
lemak bayi. Pertumbuhan bayi dapat
dipengaruhi oleh berbagai faktor antara lain
berat bayi lahir, jenis kelamin, dan asupan
bayi.

Cookies galohgor yang dikonsumsi
subjek mengandung p-karoten yang
berperan  dalam diferensiasi cell line
kelenjar mammary (HC11) serta ekspresi
gen dari koneksin dan p-casein selama
periode laktasi yang berkaitan dengan
produksi ASI pada ibu yang diberi cookies
galohgor [29].

Sementara panjang badan bayi
menurut umur pada Tabel 6 menunjukkan
tidak berbeda signifikan (p>0,05). Hal ini
sejalan dengan penelitian sebelumnya
bahwa asupan energi, protein dan lemak
bayi secara signifikan berkolerasi dengan
perubahan BB bayi pada minggu pertama,
namun tidak terdapat kolerasi dengan
perubahan PB [30]. Perubahan panjang
badan bayi pada minggu pertama lebih
lambat daripada berat badan bayi [31].

SIMPULAN

Asupan dan tingkat kecukupan karbohidrat
bayi pada kelompok kontrol dan cookies
galohgor berbeda signifikan. Rata-rata
status gizi bayi berdasarkan indeks BB/U,
BB/PB, PB/U tidak berbeda signifikan,
namun bayi pada kelompok kontrol masih
ditemukan 27,3% kategori kurus dan 9,1%
kategori pendek.

Status gizi bayi (BB/U) hari ke-14
berkolerasi dengan tingkat kecukupan
energi dan karbohidrat. Pemberian cookies
galohgor selama 14 hari secara signifikan
berpengaruh terhadap tingkat kecukupan
energi, karbohidrat, dan status gizi bayi
(BB/U) hari ke-14 (nilai  adjusted
ANCOVA), dengan rata-rata kelompok
cookies galohgor lebih tinggi dibandingkan

DOI: http://dx.doi.org/10.21776/ub.ijhn.2020.007.01.5

kelompok kontrol.  Hasil penelitian
menunjukkan bahwa pemberian cookies
galohgor meningkatkan tingkat kecukupan
energi, tingkat kecukupan karbohidrat dan
berat badan bayi.
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