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Abstrak 
Tujuan: Untuk mengetahui perbedaan kadar sIgA ASI antara kelompok konsumsi dan tidak konsumsi 
dadih selama hamil; Metode: Penelitian ini menggunakan desain yang digunakan adalah posttest only 
control group. Penelitian dilakukan pada bulan September 2019-Juli 2022 di Kota Padang Panjang 
dengan total 30 sampel ASI dari ibu yang menyusui berdasarkan kelompok ibu saat hamil yang 
mengkonsumsi puding dadih dan puding kontrol. Kadar sIgA pada ASI diperiksa menggunakan metode 
ELISA. Analisis data menggunakan uji t-test independent; Hasil: Diperoleh rerata usia pada kelompok 
konsumsi dadih adalah 27.47±4.25 tahun dan 32.33±6.27 tahun pada kelompok tidak konsumsi dadih. 
Rerata kadar sIgA pada kelompok ibu yang mengkonsumsi puding dadih selama kehamilan yaitu 
14.21±8.36 ng/mL, sedangkan pada kelompok tidak konsumsi dadih rerata 8.34±4.82 ng/ml. 
Berdasarkan hasil analisa t-test independent didapatkan nilai p=0.047; Kesimpulan: Terdapat 
perbedaan kadar sIgA ASI pada kelompok konsumsi dadih yang lebih tinggi dibandingkan dengan 
kelompok tidak konsumsi dadih selama hamil. Ada beberapa faktor yang dapat mempengaruhi kadar 
sIgA ASI yang tidak diteliti dalam penelitian ini, sehingga diperlukannya penelitian lebih lanjut.  
Kata kunci: Dadih; Imunoglobulin A sekretori; Air Susu Ibu 
 
Abstract 
Objective: Determine the differences in sIgA levels in breast milk between consuming and not 
consuming dadih during pregnancy; Method: This study used a posttest only control group design. This 
study was held from September 2019-July 2022 in Padang Panjang city with total 30 breast milk 
samples obtained from breastfeeding mother who had received dadih pudding and pudding control 
during pregnancy. The levels of sIgA in breast milk were assessed using ELISA method. Independent t-
test were used for data analysis; Result: The average age in the group that consumed dadih pudding 
was 27.47±4.25 years and 32.33 6.27 years in the control group. The results showed that the average 
sIgA level in the group of mothers consumed pudding dadih during pregnancy was 14.21±8.36 ng/mL, 
while in the control group it was 8.34±4.82 ng/ml. Based on the results of t-test independent analysis 
showed that p value = 0.047; Conclusion: There was a differences in sIgA levels of breast milk between 
the groups where dadih consumption was higher than in the group that did not consume dadih during 
pregnancy. There are several factors that may affect sIgA levels in breast milk that were not 
investigated in this study, so further research is needed. 
Keywords: Dadih, Secretory Immunoglobulin A, Breast Milk 
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PENDAHULUAN 
Selama beberapa minggu sebelum 

bayi dapat sintesis sIgA endogen, 
Imunoglobulin A sekretori (sIgA) dalam ASI 
merupakan sumber utama kekebalan pasif 
yang didapat dengan konsentrasi tertinggi 
dalam beberapa hari pertama pasca 
persalinan, melindungi selaput lendir, 
sistem pencernaan dan pernapasan bayi. 1 
Imunoglobulin A (IgA) dalam antibodi ibu 
berasal dari sistem kekebalan saluran 
pencernaan dan pernapasan dan ditransfer 
melalui sirkulasi darah dan limfatik ke 
kelenjar payudara sebelum di sekresi 
sebagai sIgA dalam ASI. 2 

Probiotik adalah mikroorganisme 
hidup yang bila diberikan dalam jumlah 
yang tepat dapat meningkatkan kesehatan 
inangnya, bakteri asam laktat (BAL) 
merupakan mikroorganisme yang paling 
sering dimanfaatkan sebagai probiotik. 3 
Efek probiotik dapat bervariasi tergantung 
kelompok populasi dan status kesehatan, 
dosis efektif minimal dan dosis optimal 
harus ditetapkan untuk setiap produk 
probiotik. Konsumsi susu fermentasi yang 
mengandung Lactobacillus acidophilus 
(7x1010 CFU/hari) selama 3 minggu 
meningkatkan kapasitas fagositosis orang 
dewasa yang sehat. 4 
 Ibu yang mengonsumsi probiotik 
dilaporkan memiliki sistem kekebalan 
tubuh yang lebih sehat selama hamil, 
dimana sistem Nasopharynx-Associated 
Lymphoid Tissue (NALT) dan Gut 
Associated Lymphoid Tissue (GALT) 
diaktifkan ketika kuman dan antigen 
mencapai saluran pencernaan ibu, limfosit 
B yang telah aktif akan bermigrasi ke 
kelenjar payudara ibu berubah menjadi sel 
plasma untuk membentuk IgA. 5,6 
 Susu fermentasi merupakan 
representasi makanan fungsional probiotik 
yang menonjol, berbagai zat gizi dan 

komponen bioaktif susu asal ternak 
mempunyai peran penting untuk 
optimalisasi organ limfoid agar beraktivitas 
secara optimal dalam memberikan respons 
imun humoral maupun seluler.7 Etnik 
Minangkabau yang mendiami Sumatera 
bagian tengah telah mengenal dadih 
sebagai produk susu fermentasi. Dadih 
merupakan makanan tradisional penghasil 
asam laktat yang terdapat secara alami 
pada air susu kerbau dengan jumlah BAL 
adalah 21 x 109 CFU/g yang  telah 
memenuhi standar Food and Agriculture 
Organization (FAO) sebagai probiotik. 
Dadih dapat ditemui di pasar tradisional 
dengan kisaran harga Rp 7.000-10.000. 
Namun produk probiotik asli ini kurang 
populer di masyarakat dan banyak orang 
yang tidak mengetahui komposisi gizi dan 
manfaat dari dadih tersebut. 8,9 
 Probiotik utama dalam dadih yaitu 
Lactobacillus sp memulai aksinya dengan 
mengaktifkan respon imun bawaan, 
kemudian menyebabkan peningkatan 
produksi sitokin, yang pada akhirnya 
menginduksi kaskade imunologi sistemik 
yang diperlukan untuk menimbulkan 
respon imun yang adekuat, sehingga ketika 
tubuh dimasuki oleh zat asing berbahaya, 
dapat dilindungi secara optimal.10 Maka 
dari itu, penelitian ini bertujuan untuk 
mengetahui perbedaan kadar 
Imunoglobulin A sekretori air susu ibu 
antara kelompok konsumsi dan yang tidak 
konsumsi dadih selama hamil. 
 

METODE 
Rancangan dan sampel 
Penelitian ini menggunakan desain post-
test only control group, dimana 
merupakan lanjutan dari penelitian yang 
sebelumnya telah dilakukan oleh Prof. dr. 
Nur Indrawaty Lipoeto, MSc, PhD, SpGK di 
kota Padang Panjang, Sumatera Barat 
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tahun 2019-2020. Peneliti mulai 
bergabung pada penelitian tersebut pada 
bulan September 2020. Subjek penelitian 
ini adalah 30 sampel ASI hari ke 0-14 yang 
diarsipkan pada tahun 2020-2021 dari ibu 
hamil diawal trimester II hingga akhir 
kehamilan mengkonsumsi 6 cup 
puding/minggu dengan takaran 100 gram 
puding dadih pada kelompok perlakuan 
dan 100 gram puding tanpa dadih pada 
kelompok kontrol. Pengukuran sampel 
dengan menggunakan metode Enzyme 
Linked Immuno Sorbent Assay (ELISA) 
dilakukan pada bulan Juli 2022 di 
Laboratorium Biomedik Fakultas 
Kedokteran Universitas Andalas Padang.  
 
Analisa data 
Data yang diperoleh kemudian dianalisis 
dan disajikan dalam bentuk tabel. Metode 
analisis data yang digunakan adalah 
analisis deskriptif, uji normalitas Shapiro 
Wilks terhadap kadar Imunoglobulin A 
sekretori pada ASI. Hasil uji normalitas data 
didapatkan p value <0,05 yang 
menunjukkan bahwa data tidak 

berdistribusi normal maka dilakukan 
transformasi dengan menggunakan 
logaritma 10 dan didapatkan data telah 
berdistribusi normal p value >0.05, hal ini 
dilakukan untuk memenuhi syarat uji 
statistik parametrik t-test independent. 

 
HASIL DAN PEMBAHASAN 
Karakteristik Responden Penelitian 

Karakteristik usia dari kelompok 
konsumsi dadih berada pada rentang 
27.47±4.25 tahun dan 32.33±6.27 tahun 
pada kelompok tidak konsumsi dadih. 
Indeks massa tubuh (IMT) pada kelompok 
konsumsi dadih yaitu 21.77±2.96 dan 
23.27±3.24 pada kelompok tidak konsumsi 
dadih. Sebagian besar responden dari 
kedua kelompok menempuh pendidikan 
terakhir tingk at S1 sederajat. Kategori 
pekerjaan terbanyak adalah tidak bekerja 
pada kelompok konsumsi dadih dan 
kelompok tidak konsumsi dadih. Sebagian 
besar responden memiliki status 
multigravida pada kelompok konsumsi 
dadih dan kelompok tidak konsumsi dadih.   

 
Tabel 1. Karakteristik Responden penelitian 

No  
Karakteristik 
Responden 

Kelompok  
Konsumsi Dadih  

(n=15) 

Kelompok 
Tidak Konsumsi Dadih (n=15) 

f % Mean±SD f % Mean±SD 

1 Usia (tahun)  27.47±4.25  32.33±6.27 
2 Indeks Massa 

Tubuh (IMT) 
(kg/m2) 

 21.77±2.96  23.27±3.24 

3 Pendidikan 
SD/MI  
SMP/MA  
S1  
S2 

 
1 
1 

11 
2 

 
6.7 
6.7 

73.3 
13.3 

  
 

2 
8 
5 

 
 

13.3 
53.3 
33.3 

 

4 Pekerjaan 
Bekerja 
Tidak bekerja 

 
1 

14 

 
6.7 

93.3 

  
 

15 

 
 

100 

 

5 Paritas 
Primigravida 
Multigravida 

 
5 

10 

 
33.3 
66.7 

  
3 

12 

 
20.0 
80.0 
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Karakteristik usia dari kelompok 
konsumsi dadih berada pada rentang 
27.47±4.25 tahun dan 32.33±6.27 tahun 
pada kelompok tidak konsumsi dadih. 
Indeks massa tubuh (IMT) pada kelompok 
konsumsi dadih yaitu 21.77±2.96 dan 
23.27±3.24 pada kelompok tidak konsumsi 
dadih. Sebagian besar responden dari 
kedua kelompok menempuh pendidikan 
terakhir tingk at S1 sederajat. Kategori 
pekerjaan terbanyak adalah tidak bekerja 
pada kelompok konsumsi dadih dan 
kelompok tidak konsumsi dadih. Sebagian 
besar responden memiliki status 
multigravida pada kelompok konsumsi 
dadih dan kelompok tidak konsumsi dadih.   

Rentang usia ideal untuk hamil 
adalah antara 20 sampai 35 tahun karena 
tubuh ibu dalam kondisi sehat dan aman 
untuk persiapan kehamilan dan proses 
persalinan11. Seiring bertambahnya usia, 
kapasitas sistem kekebalan tubuh mereka 
untuk melawan infeksi menurun, begitu 
pula kemampuan tubuh mereka untuk 
merespons infeksi dengan cepat dan 
produksi Imunoglobulin yang dihasilkan 
oleh tubuh orang tua juga berkurang 
jumlahnya12. 

IMT adalah cara sederhana untuk 
memantau status gizi orang dewasa (usia 
18 tahun ke atas), batas IMT normal 
menurut organisasi kesehatan dunia 
(WHO) adalah 18,5-24,913. Kualitas ASI 
akan selalu baik karena selalu dibutuhkan 
zat-zat penting dalam tubuh ibu, wanita 
dengan berat badan ideal memiliki 
mikrobiota saluran cerna yang sehat dan 
stabil selama masa kehamilannya14,15. 

Tingkat pendidikan berpengaruh 
signifikan terhadap kemampuan seseorang 
dalam memahami informasi gizi16. Namun 

fakta di lapangan menggambarkan bahwa 
daya terima dadih pada kelompok ibu 
hamil yang sudah terbiasa mengkonsumsi 
dadih lebih bagus dibanding yang belum 
terbiasa mengkonsumsi dadih. Meskipun 
berpendidikan rendah, tidak sulit bagi 
seseorang untuk meningkatkan 
pemahaman gizi mereka jika rajin 
mendengarkan atau melihat informasi 
tentang gizi17,18. 

Definisi pekerjaan dalam penelitian 
ini yaitu bekerja dalam artian kegiatan 
yang dilakukan secara rutin dengan tujuan 
untuk mendapatkan uang, sedangkan 
definisi tidak bekerja adalah responden 
sebagian besar melakukan aktivitas harian 
di rumah. Pendapatan dari pekerjaan ibu 
akan mempengaruhi asupan gizi ibu hamil 
karena ibu dengan pendapatan lebih tinggi 
dapat mengonsumsi lebih banyak jenis 
makanan padat gizi sehingga 
mempengaruhi status gizi ibu selama 
hamil19. Pendapat lainnya mengatakan 
sebaliknya bahwa ibu hamil yang bekerja di 
luar rumah memiliki waktu yang lebih 
sedikit untuk memantau asupan 
makanannya20. 

Kehamilan yang terlalu sering 
dapat menyebabkan organ reproduksi 
belum kembali sempurna sebelum hamil 
dan ibu akan kurang memperdulikan 
kehamilannya karena dianggap normal dan 
sudah pernah mengalami, sehingga ibu 
lebih sering mengalami kehamilan tidak 
terlalu memperhatikan kesehatannya 
dibandingkan dengan kehamilan awal21. 
Pendapat lain mengatakan bahwa 
pengalaman kehamilan dan menyusui 
sebelumnya dapat mempengaruhi 
kandungan sIgA dalam ASI menurut kondisi 
lokal atau lingkungan22. 
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Kadar Imunoglobulin A Sekretori ASI Antara Kelompok Konsumsi dan Tidak Konsumsi 
Dadih Selama Hamil   
Tabel 2. Hasil pemeriksaan Kadar Imunoglobulin A sekretori ASI 

Kelompok N Kadar IgA sekretori (sIgA) p value 

Mean (ng/ml) SD 
Konsumsi Dadih 15 14.21 8.36 0.047 

Tidak Konsumsi Dadih 15 8.34 4.82 

 
Rerata kadar Imunoglobulin A 

sekretori ASI pada kelompok ibu yang 
mengkonsumsi dadih selama hamil lebih 
tinggi  yaitu 14.21±8.36 ng/mL, sedangkan 
pada kelompok tidak konsumsi dadih 
didapatkan rerata 8.34±4.82 ng/ml. Hasil 
uji statistik lebih lanjut dengan uji t-test 
independent didapatkan adanya 
perbedaan yang signifikan rerata kadar 
Imunoglobulin A sekretori ASI antara 
kelompok konsumsi dan tidak konsumsi 
dadih selama hamil dengan nilai p value = 
0.047. 

 
Rerata Kadar Imunoglobulin A Sekretori 
Pada ASI Antara Kelompok Konsumsi dan 
Tidak Konsumsi Dadih Selama Hamil 

Kolostrum dan ASI transisi memiliki 
konsentrasi sIgA terbesar selama beberapa 
bulan pertama menyusui, yang bermanfaat 
untuk pertahanan dari patogen23. Bakteri 
asam laktat dapat meningkatkan sistem 
imun dengan menginduksi interleukin 
pada makrofag, meningkatkan proliferasi 
sel limfosit dan memproduksi antibodi 
sIgA24. Dadih mengandung bakteri asam 
laktat (BAL) Lactobacillus dan 
Bifidobacterium yang berpotensi sebagai 
probiotik, total BAL pada puding dadih 
yang dihasilkan adalah 2,4x109 CFU/ml 
hingga 6,1x109 CFU/ml25,26. Probiotik dadih 
dari Sumatera Barat mengandung unsur 
alami dari Indonesia, diharapkan akan 
lebih baik sesuai dengan kondisi tubuh 
orang Indonesia27.  

Prekursor sel penghasil IgA dari 
situs induktif yang jauh mengisi kelenjar 
payudara sebagai situs efektor. Efektor 
limfosit B bermigrasi dari jaringan limfoid 
terkait usus atau Gut Associated Lymphoid 
Tissue (GALT) ke kelenjar payudara melalui 
darah tepi dan getah bening. Distribusi 
limfosit B dari usus sangat penting untuk 
produksi antibodi sIgA spesifik lokal dalam 
ASI28,29.  

Berbagai faktor, seperti pola 
makan, olahraga, tidur, emosi, usia, jenis 
kelamin, ritme sirkadian, suhu tubuh, obat-
obatan, dan kondisi yang dialami, dapat 
memengaruhi fungsi limfosit dan sintesis 
imunoglobulin30. Suhu penyimpanan dan 
pendinginan juga mempengaruhi sifat 
imunologi ASI, dimana kolostrum yang 
disimpan pada suhu 4°C selama 48 jam 
atau pada -20°C atau -80°C selama minimal 
6 bulan tanpa kehilangan sifat 
kekebalannya dan pembekuan  kolostrum 
pada suhu -20°C dan -80°C selama 12 bulan 
menghasilkan penurunan konsentrasi IgA 
sekitar 36%-41% dibanding konsentrasi 
awal31. Sampel ASI diuji dalam penelitian 
ini dalam rentang lebih dari 12 bulan, yang 
memungkinkan sIgA mengalami 
penurunan kadar. 
 
Perbedaan kadar sIgA ASI antara 
kelompok konsumsi dan tidak konsumsi 
dadih selama hamil 

Uji statistik t test independen 
didapatkan nilai p=0.047, menunjukkan 
dadih termasuk bakteri probiotik (bakteri 
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asam laktat) yang berfungsi sebagai 
imunomodulator dan dapat memicu 
respon imunologi, salah satunya 
meningkatkan sintesis sekretori 
Immunoglobulin A (sIgA). Mikrobioma usus 
ibu dan kesehatan sistem pencernaan 
selama kehamilan sangat penting untuk 
proses metabolisme, pemrograman 
imunologi janin, dan penyediaan nutrisi 
untuk ibu dan janin. Penggunaan probiotik 
selama kehamilan juga terbukti 
meningkatkan kekebalan tubuh32,33. Strain 
spesifik Lactobacillus plantarum dari dadih 
memiliki potensi meningkatkan daya 
imunitas dan meningkatkan sIgA pada 
hewan uji27. 

Lactobacillus bertindak sebagai 
probiotik dengan mengaktifkan respon 
imun bawaan yang terjadi setelah kontak 
dengan sel epitel dan internalisasi bakteri 
probiotik atau fragmennya. Makrofag dan 
sel dendritik yang memfagosit bakteri 
probiotik atau fragmennya juga diinduksi 
untuk menghasilkan sitokin seperti TNFα 
dan IFNγ, yang terus merangsang sel epitel 
dan memulai reaksi silang antara semua sel 
imun. Sitokin yang dihasilkan akan 
meningkatkan jumlah makrofag, limfosit T, 
dan limfosit B34. 

Selama tahap akhir kehamilan dan 
menyusui, sel-sel yang menyekresi 
antibodi IgA ibu, yang ditemukan di usus 
dan di sistem pernapasan, ditranslokasikan 
ke dalam kelenjar payudara. Migrasi sel 
SIgA dari saluran pencernaan ke kelenjar 
payudara diyakini berada dibawah regulasi 
hormon seperti prolaktin, estrogen, dan 
progesteron35. 

Konsumsi probiotik selama masa 
kehamilan merupakan perilaku yang aman 
bagi kesehatan. Lactobacillus, termasuk L 
reuteri, merangsang produksi IgA pada 
manusia25,36. Penemuan lain mengatakan 
bahwa suplementasi probiotik terkait 
dengan peningkatan TGF-β1 dan IgA pada 

ASI pada wanita yang mengkonsumsi dari 
stain Lactobacillus rhamnosus selama 4 
minggu sebelum persalinan37. 

Suplementasi dengan probiotik 
kelompok Bifidobacterium lactis (P=0,008) 
dan Lactobacilus rhamnosus (P=0,011) 
pada kehamilan berpotensi 
mempengaruhi faktor imunomodulator 
dalam ASI, selain itu ibu yang mendapat 
intervensi probiotik 2-5 minggu sebelum 
bersalin memiliki kadar IgA ASI lebih tinggi 
dibanding kelompok plasebo (p=0.005). 
Pendapat sejalan lainnya mengatakan 
bahwa suplementasi probiotik pada ibu, 
baik pada masa kehamilan atau selama 
menyusui, mempengaruhi dan 
meningkatkan kekebalan dalam ASI, 
termasuk Imunoglobulin A39.  

Nilai rata-rata sIgA dalam ASI lebih 
tinggi pada ibu yang mengkonsumsi 
probiotik, meskipun tidak cukup signifikan 
secara statistik40. Perbedaan kadar sIgA ASI 
juga dapat dilihat berdasarkan hasil 
penelitian yang telah dilakukan, dimana 
ibu menyusui bayi mereka secara eksklusif  
yang berusia 3 bulan untuk menerima 
suplemen sinbiotik harian selama 30 hari, 
didapatkan hasil IgA ASI meningkat secara 
signifikan dari 0,41 ± 0,09 menjadi 0,48 ± 
0,15 g/L pada kelompok suplementasi (P = 
0,018), sedangkan pada kelompok plasebo  
tidak ada perubahan signifikan yang 
diamati41. 

Hasil penelitian yang didapatkan 
dan beberapa laporan penelitian yang lain, 
dengan demikian dapat dikatakan bahwa 
makanan probiotik seperti dadih 
merupakan makanan fungsional yang 
bermanfaat bagi kesehatan dengan 
menginduksi sistem imun termasuk dalam 
memproduksi sIgA. Sebaiknya masyarakat 
terutama ibu hamil dapat mengkonsumsi 
dadih sebagai makanan tambahan dalam 
membantu sistem pencernaan dan 
kesehatan tubuh selama kehamilan.  
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SIMPULAN 
Terdapat perbedaan kadar 

Imunoglobulin A sekretorik ASI pada 
kelompok konsumsi dadih yaitu 14.12 
ng/ml, dimana kadar tersebut lebih tinggi 
dibandingkan dengan kelompok tidak 
mengkonsumsi dadih yaitu 8.34 ng/ml 
dengan nilai p=0.047. Namun demikian, 
ada beberapa faktor yang dapat 
mempengaruhi kadar Imunoglobulin A 
sekretori ASI tidak diteliti pada penelitian 
ini, seperti asupan nutrisi, paritas, usia 
gestasi, metode bersalin, status gizi pada 

ibu hamil, tahapan laktasi dan lamanya 
penyimpanan ASI, sehingga diperlukannya 
penelitian lebih lanjut. 
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