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ABSTRAK

Dewi, Ni Luh Arisda Satya Cahya. 2024. Hubungan Pemberian Asi Eksklusif dan
Kelengkapan Imunisasi Dasar dengan Infeksi Saluran Pernapasan Akut pada
Bayi Usia 12-48 Bulan di Wilayah Puskesmas Pakis Surabaya. Skripsi,
Program Studi Pendidikan Dokter, Fakultas Kedokteran, Universitas Wijaya
Kusuma Surabaya. Pembimbing: Dr. dr. Febtarini Rahmawati, Sp.PK" ; dr.
Stephani Linggawan, Sp. THT-KL?

Latar belakang: ASI memiliki elemen pelindung yang dapat menguatkan dan
merangsang perkembangan sistem kekebalan pada bayi sehingga tercapai daya tahan
tubuh yang optimal. Penyebab penyakit saluran pernapasan akut (ISPA) pada bayi juga
berkaitan dengan status imunisasi untuk mendukung penguatan daya tahan tubuh bayi
pada paparan penyakit penyebab ISPA. Penelitian sebelumnya menunjukkan adanya
hubungan antara pemberian ASI eksklusif dan kelengkapan imunisasi dengan kejadian
ISPA. Tujuan: Penelitian dilaksanakan untuk mengetahui hubungan pemberian ASI
eksklusif dan kelengkapan imunisasi dasar dengan angka kejadian ISPA pada bayi usia
12-48 bulan di wilayah Puskesmas Pakis Surabaya. Metode: Penelitian ini merupakan
penelitian analitik observasional dengan pendekatan cross sectional. Populasi
penelitian adalah bayi usia 12-48 bulan dengan data sesuai kriteria, sampel yang
diambil sebesar 40 sampel. Analisis data penelitian menggunakan uji chi-square.
Hasil: Sebagian besar (75%) bayi tidak mengalami ISPA, hanya 25% yang mengalami
ISPA. Sebagian besar (72,5%) ibu bayi tidak memberikan ASI Eksklusif yaitu, hanya
27,5% ibu yang memberikan ASI Eksklusif. Sebagian besar (80%) bayi memiliki status
imunisasi lengkap hanya 20% bayi yang memiliki status imunisasi tidak lengkap.
Kesimpulan: Tidak ada hubungan antara ASI eksklusif dengan kejadian ISPA pada
bayi usia 12-48 bulan di Wilayah Puskesmas Pakis, terbukti dengan diperoleh nilai Sig.
= 0,540 (> 0,05), namun terdapat hubungan antara kelengkapan imunisasi dengan
kejadian ISPA pada bayi usia 12-48 bulan di Wilayah Puskesmas Pakis, terbukti dengan
nilai Sig. = 0,006 (< 0,05).

Kata Kunci: ASI Eksklusif, Kelengkapan Imunisasi Dasar, Infeksi Saluran Pernapasan
Akut, Bayi Usia 12-48 Bulan
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ABSTRACT

Dewi, Ni Luh Arisda Satya Cahya. 2024. The Relationship between Exclusive
Breastfeeding and Complete Basic Immunization with Acute Respiratory Tract
Infections in Babies Aged 12-48 Months in Puskesmas Pakis Surabaya. Final
Assignment, Faculty of Medicine, Wijaya Kusuma Surabaya University.
Supervisor: Dr. dr. Febtarini Rahmawati, Sp.PK! ; dr. Stephani Linggawan,
Sp.THT-KL?

Background: Breast milk has protective elements to strengthen and stimulate the
development of the baby's immune system to achieve optimal immune system. Acute
respiratory disease (ARI) in babies is also related to the immunization completeness to
support strengthening the baby's immune system against exposure to diseases that
cause ARI. Previous research shows a relationship between exclusive breastfeeding
and complete immunization with the incidence of ARI in children. Purpose: This
research aims to determine the relationship between exclusive breastfeeding and
completeness of basic immunization with the incidence of ARI in babies aged 12-48
months in Puskesmas Pakis Surabaya. Method: This research is an observational
analytical study with a cross sectional approach. Research population was babies aged
12-48 months with data according to the criteria, 40 samples were taken. Analysis of
this research data used the chi-square test. Results: Majority (75%) of babies did not
experience ARI, only 25% experienced ARI. Majority (72.5%) of mothers do not give
exclusive breast milk, that is, only 27.5% of mothers give exclusive breast milk. Most
(80%) babies have complete immunization, only 20% of babies have incomplete
immunization. Conclusion: There is no relationship between exclusive breastfeeding
and the incidence of ARI in babies aged 12-48 months in Puskesmas Pakis, as proven
by the Sig. = 0.540 (> 0.05), but there is a relationship between the completeness of
immunization and the incidence of ARI in babies aged 12-48 months in Puskesmas
Pakis, as proven by the Sig value. = 0.006 (< 0.05).

Keywords: Exclusive breastfeeding, complete basic immunization, acute respiratory
infections, babies aged 12-48 months.
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