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ABSTRAK

Perkembangan Kognitif anak salah satunya dapat ditunjang dengan pemberian ASI
Eksklusif. Tujuan penelitian ini adalah mengetahui bagaimana profil
perkembangan kognitif pada bayi usia 3-24 bulan di Puskesmas Grogol Petamburan
Jakarta Barat yang mendapatkan ASI Eksklusif dan yang tidak mendapatkan ASI
Eksklusif serta mengetahui apakah ada perbedaan perkembangan kognitif antara
bayi usia 3-24 bulan yang mendapatkan ASI Eksklusif dan yang tidak mendapatkan
ASI Eksklusif. Metode penelitian yang digunakan adalah desain studi cross-
sectional. Teknik sampling yang digunakan adalah non probability sampling.
Sampel yang didapatkan dalam penelitian ini adalah sebanyak 109 ibu yang
membawa anak 3-24 bulan. Pengumpulan data dilakukan dengan cara wawancara
berdasarkan kuesioner dan formulir DDST yang berisi pertanyaan mengenai
identitas pasien, riwayat pemberian ASI Eksklusif, interaksi ibu dan anak serta
pertanyaan seputar perkembangan anak dalam aspek bahasa, persona sosial,
motorik halus dan motorik kasar. Dari 109 responden terdapat 70 anak
mendapatkan ASI Eksklusif dan 39 anak tidak mendapatkan ASI Eksklusif.
Didapatkan bahwa 6,4% anak yang tidak mendapatkan ASI eksklusif memiliki
perkembanghan kognitif abnormal. Hasil penelitian menunjukkan tidak adanya
hubungan antara pemberian ASI Eksklusif dengan perkembangan kognitif anak.
Nilai Fisher’s Exact Test 0,110 yang berarti tidak terdapat hubungan yang
bermakna antara pemberian ASI eksklusif dengan perkembangan kognitif dan rasio
prevalens 3,824 yang berarti responden yang tidak mendapatkan ASI eksklusif
memiliki prevalens 3,824 kali lebih tinggi untuk mengalami perkembangan kognitif
yang abnormal. Kesimpulan dari penelitian ini adalah pemberian ASI eksklusif
tidak bermakna secara statistik tetapi bermakna secara epidemiologi dalam
mempengaruhi perkembangan kognitif anak usia 3-24 bulan di Puskesmas Grogol
Petamburan Kota Jakarta Barat.

Kata kunci : ASI eksklusif, non ASI eksklusif, perkembangan kognitif
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ABSTRACT

Children's cognitive developments can be supported by exclusive breastfeeding.
The purpose of this research was to find out how the profile of cognitive
development in infants aged 3-24 months in West Jakarta Grogol Petamburan
Health Center who received exclusive breastfeeding and who did not get exclusive
breastfeeding and to find out whether there were cognitive development differences
between infants aged 3-24 months who received exclusive breastfeeding and who
did not not get exclusive breastfeeding. The research method use was a cross-
sectional study design. The sampling technique use was non probability sampling.
The samples obtained in this study were 109 mothers who brought their children
aged 3-24 months. Data collection was done by interviewing using questionnaires
and DDST forms that contained questions about the patient's identity, history of
exclusive breastfeeding, mother and child interactions and questions about child
development in aspects of language, social personal, fine motor and gross motor
skills. From the total of 109 respondents, 70 children received exclusive
breastfeeding and 39 children did not get exclusive breastfeeding. It was found that
6.4% of children who did not get exclusive breastfeeding had abnormal cognitive
development. The results showed no association between exclusive breastfeeding
and children's cognitive development. The p-value of Fisher Exact Test is 0.110
which means that there is no significant relationship between exclusive
breastfeeding and cognitive development and prevalence ratio 3.824 which means
that respondents who did not get exclusive breastfeeding had a prevalence of 3.824
times higher to get abnormal cognitive development. The conclusion of this study
is that exclusive breastfeeding was not statistically significant but
epidemiologically significant in influencing cognitive development in children aged
3-24 months at the Grogol Petamburan Health Center in West Jakarta City.

Keyword : exclusive breastfeeding , non exclusive breastfeeding, cognitive
development
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