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Sekretori Immunoglobulin A Kolostrum Berhubungan dengan Infeksi dan 
Infeksi Saluran Pernapasan Atas pada Bayi Usia Tiga Tahun: Studi Prospektif
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Latar belakang. Air susu ibu (ASI) berperan penting dalam sistem kekebalan  innate bayi baru lahir. Kolostrum telah diketahui mengandung 
antibodi terbesar yaitu sIgA yang berasal dari Entero-broncho-Mammary Pathway. Sekretori IgA kolostrum merupakan imunomodulator 
perkembangan sistem  imun bayi baru lahir. Antibodi pada  ASI sering dihubungkan dengan perlindungan bayi terhadap infeksi sampai usia 
6 bulan. Masih perlu diketahui peranan sIgA kolostrum terhadap kejadian infeksi Balita.
Tujuan. Membuktikan hubungan antara kadar sIgA kolostrum dengan frekuensi infeksi umum  dan infeksi saluran pernapasan akut (ISPA) 
pertahun pada Balita. Mengetahui faktor lain yang berhubungan dengan infeksi Balita secara umum.
Metode. Studi prospektif pada 53 Balita usia 3 tahun dengan riwayat kehamilan cukup bulan, lahir sehat beserta ibunya. Pengumpulan ASI 
pada hari ke 2-3 postpartum, sIgA diukur dengan teknik ELISA. Data didapat dari kuesioner dengan kunjungan rumah atau pertelepon. 
Analisis statistik menggunakan uji Mann-Whitney, chi-square dan Fisher.
Hasil. Rerata frekuensi infeksi umum kelompok riwayat kadar sIgA kolostrum rendah (<120mg/dL) lebih sering dibanding kelompok 
kontrol (5,9 vs 4,2, p=0,03), demikian juga frekuensi ISPA lebih sering dibanding kontrol (5,2 vs 3,8, p=0,041). Terdapat hubungan antara 
kepadatan hunian dengan sering infeksi, p=0,01.
Kesimpulan. Balita dengan riwayat sIgA kolostrum ibu rendah (<120mg/dL) lebih sering mengalami infeksi saluran pernapasan akut dan 
infeksi secara umum dibanding kontrol. Kepadatan hunian berhubungan dengan riwayat sering infeksi. Sari Pediatri 2023;24(5):299-306
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Colostrum Secretory Immunoglobulin A Associated with Infection and 
Acute Respiratory Infection at Three Years of Age: A Prospective Study
Sri Priyantini,1 Riris Purbaningrum,2 Laili R Issanti,2 Meidona N. Milla3

Background. Breast milk plays an important role in the innate immunity system of newborns. Colostrum has been known to contain 
the largest antibody, namely sIgA derived from the entero-broncho-mammary pathway. Colostrum sIgA is an immunomodulator of the 
development of the immune system of newborns. Breast milk antibodies are often associated with infant protection against infection until 
6 months of age. It is still necessary to know the role of secretory IgA (sIgA) colostrum on the incidence of infection in children under five.
Objective. Proving the relationship between colostrum sIgA levels with the frequency acute respiratory infections (ARI) and other infections 
in general in the last year in toddlers. Knowing other factors associated with general in infection in toddlers.
Methods. Prospective study on 53 toddlers aged 3 years with a history of term pregnancies, born healthy and their mothers. On the 2-3rd 
postpartum day, sIgA was measured by ELISA technique. Data obtained from questionnaires with home visits or telephone calls. Statistical 
analysis using Mann-Whitney, Chi-square and Fisher test.
Results. The mean frequency of other infection in the history group with low colostrum sIgA levels (<120mg/dL) was more frequent than 
the control group (5.9 vs 4.2, p=0.03), as well as the frequency of ARI more frequently than the control group (5.2 vs 3.8, p=0.041). There 
is a relationship between occupancy density and frequent infections in general, p=0.01.
Conclusion. Toddlers with a history of low maternal colostrum sIgA (<120mg/dL) tend to experience more frequent infections and infections 
in general. Occupancy density was related to a history of frequent infections. Sari Pediatri 2023;24(5):299-306
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Air susu ibu (ASI) telah dikenal sebagai 
sumber nutrisi kompleks yang unik. Selama 
masa laktasi, komposisi ASI dapat berubah 
menyesuaikan dengan karakteristik dan 

kebutuhan bayi.1 Air susu ibu berkontribusi terciptanya 
awal mikrobiota usus yang akan berpengaruh pada 
maturasi sistem imun bayi baru lahir.2 Mikrobiota 
yang tercipta normal pada awal kehidupan menjamin 
respons imun normal dan toleransi sehingga dapat 
mengendalikan inflamasi mukosa, infeksi, penyakit 
alergi, dan autoimun pada masa anak atau dewasa.3

Penelitian tentang ASI dan hubungannya dengan 
beberapa penyakit setelah individu dewasa sudah 
pernah ada, salah satunya alergi. Hasil penelitian di 
Yogyakarta menyatakan ASI eksklusif sebagai faktor 
proteksi rinitis alergi pada anak sekolah usia 6-12 
tahun.4 Faktor pajanan awal kehidupan (bakteri, virus, 
polutan, allergen) lingkungan selama sistem kekebalan 
masih berkembang akan mengarah pada pemrograman 
ulang respons imun melalui modifikasi epigenetik 
ekspresi gen.5

Studi di U.K membuktikan bahwa pemberian 
ASI eksklusif <4 bulan dan 4-6 bulan saja berisiko 
meningkatkan infeksi dan diare pada bayi.6  Riset di 
Lamongan dilaporkan perbedaan kejadian ISPA pada 
Balita yang diberikan ASI eksklusif dan non eksklusif.7 
Studi di Kupang dilaporkan hubungan bermakna 
antara ASI eksklusif dengan status gizi bayi, sedangkan 
status gizi bayi berhubungan bermakna dengan 
penyakit infeksi bayi, dapat disimpulkan ASI eksklusif 
berhubungan dengan kejadian infeksi bayi.8 Berdasarkan 
studi sebelumnya terbukti ASI esklusif berpengaruh 
terhadap penyakit infeksi usia 1-5 tahun dan alergi 
setelah usia 6-12 tahun.4,6,7

Penelitian hubungan ASI dengan kejadian infeksi 
masa Balita dan anak masih diperlukan, khususnya 
untuk identifikasi lebih dalam komponen ASI manakah 
yang paling berhubungan dengan risiko infeksi masa 
Balita, anak atau bahkan setelah dewasa. Penelitian 
komponen ASI diperlukan untuk upaya promotif 
dan preventif munculnya penyakit di masa depan, 
salah satunya infeksi berulang atau kronik yang dapat 
mengganggu keseimbangan normal sistem imun 
manusia.2,3,5

Kolostrum ASI mengandung komponen sistem 
imun, seperti secretory IgA (sIgA), lactoferrin, leukocytes, 
dan epidermal growth factor yang mendukung kekebalan 
mukosa usus bayi.9 Secretory immunoglobulin A (sIgA) 
merupakan immunoglobulin paling banyak dalam ASI 

(90% dari total antibodi), terutama dalam kolostrum 
pada awal masa laktasi.3,10 Secretory immunoglobulin 
A (sIgA) mencerminkan stimulasi antigenik sistem 
kekebalan Gut associated Lymphoid Tissue (GALT) dan 
patogen pernapasan jaringan limfoid terkait sistem 
pernapasan yang dimiliki Ibu, yaitu Nasopharynx 
associated lymphoid tissue (NALT) dan Bronchoalveolar-
Associated Lymphoid Tissue (BALT). Peran sIgA adalah 
memblokir adhesi bakteri patogen pada mukosa untuk 
mencegah inflamasi yang merugikan.11 Pada ibu hamil 
dan menyusui, produk sIgA dari Ibu akan dibawa ke 
kelenjar mamari dan disekresi ke dalam ASI.12  Sekretori 
IgA kolostrum berperan penting dalam pembentukan 
dan modulasi pematangan sistem imun bayi baru lahir, 
memberikan perlindungan terhadap patogen, sementara 
mendukung perkembangan flora normal usus.13 Kadar 
sIgA akan terus turun seiring dengan bertambahnya usia 
bayi.14 Konsentrasi IgA bergantung pada karakteristik 
ibu dan usia kehamilan bayi. Air susu ibu dari ibu yang 
melahirkan prematur (<37 minggu), mengandung IgA 
dan faktor imun lebih banyak dibandingkan kelahiran 
cukup bulan.15 

Untuk mengetahui pengaruh sIgA kolostrum ASI 
pada daya tahan tubuh Balita, diperlukan riset tentang 
peran antibodi terbesar dalam kolostrum ASI (sIgA) 
terhadap kejadian infeksi pada Balita usia 3 tahun. 
Tujuan penelitian untuk membuktikan hubungan kadar 
sIgA kolostrum ASI dengan frekuensi infeksi dan ISPA 
pada anak usia 3 tahun serta mencari faktor lain yang 
berhubungan dengan kejadian sering infeksi dan ISPA.7 
Tujuan penelitian untuk membuktikan hubungan kadar 
sIgA kolostrum ASI dengan frekuensi infeksi maupun 
ISPA ada anak usia 3 tahun serta mencari faktor lain 
yang berhubungan dengan kejadian sering infeksi dan 
ISPA.

Metode 

Penelitian merupakan kohort prospektif pada anak 
usia 3 tahun, pengamatan telah dilakukan sejak lahir. 
Studi ini adalah bagian dari riset kohort kami yang 
meneliti zinc, sIgA, dan alergi bayi terhadap 80 ibu 
dan bayinya dengan riwayat persalinan di Rumah Sakit 
Islam Sultan Agung dan Puskesmas Bangetayu, Kota 
Semarang. Kriteria inklusi bayi lahir sehat, berat lahir 
normal, cukup bulan, dan riwayat ibu paska persalinan 
sehat atau sakit ringan. Penelitian awalnya terhadap 
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mengalami infeksi saluran pernapasan 6x pertahun.16 
Studi sebelumnya menyatakan sering ISPA adalah dua 
kali atau lebih dalam dua bulan terakhir.7

Karakteristik subjek penelitian meliputi jenis 
kelamin, sosial ekonomi, cara persalinan, ASI tidak 
eksklusif, paparan asap rokok, kepadatan hunian 
dan status gizi anak WHZ-score. Paparan asap rokok 
adalah anggota keluarga yang tinggal serumah aktif 
merokok. Kepadatan hunian adalah perbandingan 
jumlah penghuni dengan luas ruangan yang ditempati 
satuannya m2/orang. Kepadatan hunian menurut 
Kepmenkes No.829/Menkes/SK/VII/1999, hunian 
padat apabila <8 m2/ 2 orang selanjutnya dinyatakan 
kurang baik, kepadatan hunian cukup apabila ≥8 m2/ 
2 orang dinyatakan baik. 

Pengumpulan data Balita dalam 1 tahun terakhir 
ditelusuri dengan wawancara menggunakan kuesioner 
baik wawancara langsung (kunjungan rumah) dan 
percakapan telepon. Pengukuran kadar sIgA ASI 
dengan teknik Sandwich ELISA (MBS703555, USA) 
di laboratorium GAKI Fakultas Kedokteran, Universitas 

110 ibu hamil yang setuju, tetapi 30 drop out karena 
pindah ke luar kota, neonatus sakit perlu perawatan, 
pengambilan darah gagal, pengambilan ASI gagal dan 
orang tua tidak bersedia mengikuti studi sampai selesai. 
Dari 80 responden, 27 drop out karena pindah luar kota, 
pengambilan darah gagal atau tidak bersedia mengikuti 
penelitian, sisa 53 ibu dan Balita yang menyetujui untuk 
mengikuti studi. 

Kolostrum ASI dikumpulkan pada hari ke-2 dan 
3 setelah melahirkan (postpartum), alat pompa ASI 
listrik Medela sebanyak 5 ml, syarat bayi belum menetek 
selama 2 jam, dikumpulkan dan disimpan dalam 
freezer suhu -20ºC sampai hari analisis kadar. Sering 
infeksi secara umum adalah Balita yang mengalami 
demam disertai atau tidak dengan batuk, pilek, diare 
dan gejala lainnya frekuensi >6 kali selama satu tahun 
terakhir. Sementara kategori sering ISPA adalah Balita 
yang mengalami batuk, pilek disertai atau tidak dengan 
demam frekuensi ≥ 6 kali dalam satu tahun terakhir. 
Definisi operasional sering infeksi, ISPA berdasarkan 
pustaka sebelumnya. Balita dalam kondisi normal dapat 

Tabel 1. Hubungan karakteristik dengan sering infeksi
Infeksi p

Sering Jarang
n % n %

Jenis kelamin
   Laki-laki
   Perempuan

13
13

24,5
24,5

17
10

32,1
18,9

0,34*

Sosial ekonomi
   Kurang
   Cukup

6
20

11,3
21,6

3
24

5,7
45,3

0,29**

Cara persalinan
   Seksio sesaria
   Spontan

21
5

39,6
9,4

21
6

39,6
11,3

0,78*

ASI tidak eksklusif
   Ya
   Tidak

11
15 20,8

28,3
12
15

22,6
28,3

0,87*

Balita terpapar asap rokok
   Ya
   Tidak

15
11

28,3
20,8

15
12

28,3
22,6

0,87*

Kepadatan hunian
   Kurang baik
   Baik

16
12

30,2
22,6

22
3

41,5
5,7

0,01*

Status gizi
   Kurang 
   Baik

5
21

9,4
39,6

2
25

3,8
47,2

0,25**

*uji Chi-square **uji fisher
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Diponegoro.
Penelitian dilakukan setelah mendapatkan ethical 

clearance dari Komisi Bioetika Penelitian Kedokteran/
Kesehatan Fakultas Kedokteran, Universitas Islam 
Sultan Agung Semarang. Analisis bivariat skala rasio 
menggunakan Mann-Whitney test karena distribusi 
data tidak normal. Analisis bivariat skala nominal 
menggunakan uji Chi-square atau fisher apabila syarat 
Chi-square tidak terpenuhi. Analisis statistik memakai 
software SPSS 21.

Hasil 

Studi prospektif melibatkan 53 anak usia 3 tahun dan 
ibunya. Terdapat 49% Balita sering infeksi dan jarang 
infeksi 51%, sedangkan 39,6% sering ISPA  dan 60,4% 
jarang ISPA. Tingkat sosial ekonomi berdasarkan UMR 
kota 66,9% cukup, cara persalinan 79,2% seksio sesaria, 
43,4% ASI tidak eksklusif, 56,6% terpapar asap rokok, 
kepadatan hunian kurang baik 71,7 %, dan 86,8% 
status gizi (WHZ-score) baik.

Tabel 2. Hubungan karakteristik Balita dengan sering ISPA
Infeksi saluran pernapasan akut p

Sering Jarang
n % n %

Jenis kelamin
   Laki-laki
   Perempuan

9
12

17,0
22,6

21
11

39,6
20,8

0,10

Sosial ekonomi
   Kurang
   Cukup

6
15

11,3
28,3

3
29

5,7
54,7

0,07

Cara persalinan
   Seksio sesaria
   Spontan

17
4

32,1
7,5

25
7

47,2
13,2

0,80

ASI tidak eksklusif
   Ya
   Tidak

8
13

15,1
24,5

15
17

28,3
32,1

0,53

Balita terpapar asap rokok
   Ya
   Tidak

12
9

22,6
17,0

18
14

34,0
26,4

0,95

Kepadatan hunian
   Kurang baik
   Baik

13
8

24,5
15,1

25
7

47,2
13,2

0,20

Status gizi
   Kurang 
   Baik

5
16

9,4
30,2

2
30

3,8
56,6

0,06

Tabel 1 menunjukkan hubungan karakteristik 
dengan kejadian infeksi sering pada Balita usia 3 tahun. 
Tidak ada hubungan bermakna antara karakteristik 
antara lain jenis kelamin, sosial ekonomi, cara 
persalinan, ASI tidak eksklusif, terpapar asap rokok, 
dan status gizi dengan kejadian sering infeksi. Terdapat 
hubungan bermakna antara kepadatan hunian dengan 
sering infeksi.

Pada Tabel 2, karakteristik Balita terdiri dari jenis 
kelamin, sosial ekonomi, cara persalinan, ASI tidak 
eksklusif, paparan asap rokok, kepadatan hunian, 
dan status gizi. Hasil uji bivariat tidak ada hubungan 
bermakna karakteristik dengan kejadian sering ISPA.

Tabel 3 menampilkan analisis kadar sIgA kolostrum, 
jumlah responden dengan kadar sIgA rendah (<120 mg/
dL, n=31) lebih banyak dibandingkan yang memiliki 
sIgA tinggi (≥120 mg/dL, n=22). Uji normalitas 
menunjukkan distribusi data tidak normal dan hasil 
transformasi tidak dapat menormalkan data sehingga 
digunakan uji hipotesis non-parametrik Mann-
Whitney. Hasil menunjukkan rerata frekuensi anak 
terkena infeksi pada kelompok Balita dengan kadar 
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sIgA kolostrum rendah (5,9x/tahun) lebih tinggi 
dibandingkan kelompok kontrol (4,2x/tahun). Terdapat 
perbedaan bermakna rerata frekuensi infeksi antara dua 
kelompok kadar sIgA kolostrum.

Tabel 4 menunjukkan rerata frekuensi anak terkena 
ISPA pada responden dengan kadar sIgA rendah 
mencapai 5,2x/tahun, lebih tinggi dibandingkan rerata 
anak pada kelompok kadar sIgA tinggi yaitu 3,8x/
tahun. Penelitian ini membuktikan terdapat perbedaan 
bermakna rerata frekuensi ISPA antara dua kelompok 
kadar sIgA kolostrum. 

Pembahasan

Kelompok Balita dengan kadar sIgA kolostrum 
rendah memiliki rerata frekuensi infeksi lebih tinggi 
dibandingkan kelompok kontrol. Kelompok Balita 
dengan kadar sIgA kolostrum rendah lebih sering 
mengalami ISPA dibanding kontrol. Hasil ini 
mendukung penelitian belah lintang yang menyatakan 
ASI eksklusif berhubungan dengan kejadian ISPA anak 
Balita.7

Kandungan zat aktif dalam ASI seperti sel-sel imun, 
sIgA berperan penting dalam pematangan sistem imun 
neonatus, apabila terjadi kegagalan maturasi sistem 
imun mukosa usus bayi akan berdampak jangka panjang 
sampai dewasa.17 

Penelitian pada tikus membuktikan efek pajanan 
awal kehidupan sIgA kolostrum terhadap perkembangan 
normal mikrobiota dan gen regulator pada sel epitel 
barrier usus anak tikus setelah dewasa. Pada tikus 
dewasa dengan riwayat neonatal tidak menerima 
sIgA dari air susu induknya ditemukan lebih banyak 

bakteri aerob patogen (Ochrobactrum anthropic) berupa 
koloni mukoid jumlah banyak dalam mesenteric lymph 
nodes (MLNs). Identifikasi mikrobiota komensal 
tinja tikus dewasa berdasarkan sekuensing gen 16S 
rRNA ditemukan >99% similarity dalam jumlah yang 
lebih besar disertai penurunan(down-regulated) gen 
inflamasi Irf1(interferon Regulatory factor-1) dan vit D 
receptor (Vdr) pada kelompok yang diberikan sIgA air 
susu awal neonatal dibanding kelompok yang lain.18 
Penemuan tersebut sebagai bukti mekanisme unik sIgA 
ASI terhadap homeostasis usus melalui jalur penguatan 
mikrobiota usus yang normal yang berhubungan dengan 
ekpresi gen regulator terhadap risiko penyakit jangka 
panjang.18

Penelitian di Estonia dan Swedia membuktikan 
berbedaan negara dan prevalensi infeksi membedakan 
kandungan sIgA kolostrum, negara prevalensi infeksi 
lebih tinggi (Estonia) memepunyai kadar sIgA yang lebih 
tinggi.19 Penelitian Savilahti dkk20  membuktikan efek 
sIgA spesifik (kasein) kolostrum terhadap munculnya 
gejala alergi pada Balita. Studi telah membuktikan 
kandungan sIgA antibodi spesifik mikroba tertentu 
dalam kolostrum sesuai dengan jenis mikroba yang 
ada pada mukosa ibu, salah satunya menyatakan bahwa 
kolostrum satu jam setelah melahirkan mengandung 
antibodi sIgA spesifik virulensi antigen streptokokus 
oral dalam kadar yang bermakna.21 Antibodi sIgA 
dari mukosa ibu dibawa ke kelenjar mamaria untuk 
dikeluarkan dalam ASI.11,12 Studi yang membuktikan 
hubungan sIgA kolostrum terhadap risiko infeksi 
pada saat Balita belum ada, tetapi dapat dijelaskan 
dengan pendekatan penemuan sebelumnya, bahwa 
ASI mengandung Hhuman milk oligosaccharides sebagai 
prebiotik didukung sIgA kolostrum akan meningkatkan 

Tabel 3. Hubungan kadar sIgA kolotrum dengan rerata frekuensi infeksi Balita
Kadar sIgA kolostrum (mg/dL) n Rerata frekuensi infeksi(IK 95%) p*value
< 120
≥120mg/dL

31
22

5,9 (4,8-7,0)
4,2 (3,2-5,2)

0,03

*Uji Mann-Whitney  	 IK: Interval Kepercayaan

Tabel 4. Hubungan kadar sIgA kolotrum dengan rerata frekuensi ISPA Balita
Kadar sIgA kolostrum (mg/dL) n Rerata frekuensi ISPA (IK 95%) p
< 120
≥120mg/dL

31
22

5,2 (4,2-6,1)
3,8 (3,2-5,2)

0,04

*Uji Mann-Whitney 	 IK: Interval Kepercayaan	
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perkembangan pola mikrobiom yang lebih sehat, normal 
yang memengaruhi keseimbangan respon imun innate 
maupun adaptif yang normal sampai dewasa.2,3,18,22

Studi lain membuktikan penurunan prevalensi 
ISPA setelah suplementasi vitamin A dan seng selama 
2 minggu.23 Defisiensi seng sering dihubungkan dengan 
berbagai penyakit, penelitian kohort kami sebelumnya 
membuktikan hubungan seng tali pusat dengan gejala 
alergi pada bayi.24 Anak dengan defisiensi sIgA akan 
mengalami peningkatan risiko infeksi pernapasan dan 
pengembangan alergi.25 Sebaliknya, kejadian infeksi 
saluran pernapasan berulang, akan meningkatkan 
prevalensi defisiensi IgA 10 kali lipat. Defisiensi IgA 
juga dapat menyebabkan gangguan gastrointestinal dan 
autoimun. Kekurangan kadar IgA pada anak dibawah 
4 tahun menimbulkan risiko mengalami gangguan 
tumbuh kembang saat usia dini.26 Defisiensi IgA pada 
anak terjadi apabila kadar IgA dalam serum kurang dari 
0,07 g/L.27 Studi penting lainnya menekankan bahwa 
insufisiensi IgA mengakibatkan berkembangnya patogen 
oportunistik yang merambah epitel usus dan menyebar 
ke dalam sirkulasi.28

Infeksi selama masa kehamilan mempengaruhi 
peningkatan kadar IgA1 dan IgA2 dalam kolostrum. 
Sehingga pemberian kolostrum ASI pada bayi baru 
lahir berguna dalam pertumbuhan dan perlindungan 
pada masa awal kehidupan.29 

Imunoglobulin A (IgA) bukan hanya kelas antibodi 
yang paling banyak di mukosa, tetapi juga ditemukan 
dengan konsentrasi yang signifikan dalam serum. Baik 
serum IgA, maupun bentuk sekretorik IgA mampu 
menetralkan dan menghilangkan patogen melalui 
berbagai mekanisme, termasuk memicu reseptor 
IgA Fc yang dikenal sebagai FcαRI atau CD89 pada 
fagosit.30 Kompleks imun IgA (seperti patogen yang 
teropsonisasi) melalui ikatan silang FcαRI mengaktifkan 
sel-sel imun dan menginduksi respons pro-inflamasi 
untuk mengeliminasi patogen. Induksi pensinyalan 
ITAMi melalui FcαRI dapat mengurangi alergi atau 
peradangan.31 Pentingnya interaksi IgA-FcαRI dalam 
mencegah infeksi ditunjukkan dengan beberapa patogen 
mengeluarkan protein yang mengganggu netralisasi 
IgA atau respon imun yang dimediasi FcαRI untuk 
menghindari eliminasi.32 

Sekretori IgA (sIgA) mengeliminasi patogen dengan 
3 cara yaitu (a) mengikat dan aglutinasi bakteri untuk 
menghambat perlekatan mikroba dan invasi epitel usus 
inang (b) mencegah konjugasi bakteri melalui rantai 
pertumbuhan untuk membatasi proliferasi bakteri, dan 

(c) mempercepat translokasi bakteri melalui sel microfold 
(M) ke dalam patch Peyer untuk pengambilan sampel 
antigen oleh sel dendritik lokal (DC).28 Beberapa ahli 
menyarankan terapi IgA pada kasus defisiensi primer 
imunoglubulin, yang selama ini hanya diberikan IgG, 
mengingat peran IgA sangat penting dalam regulasi 
sistem imun.33 

Kepadatan hunian <8m2/2 orang ternyata masih 
relevan untuk diperhitungkan sebagai faktor yang 
berhubungan dengan sering infeksi tetapi tidak terhadap 
ISPA. Penulis lain masih menggunakan pedoman 
Kepmenkes No.829/Menkes/SK/VII/1999 untuk studi 
kasus rumah sedehana sehat di DKI Jakarta.34 

Keterbatasan penelitian ini tidak mengukur 
kadar IgA serum Balita untuk memastikan bahwa 
daya tahan tubuh yang baik bukan disebabkan oleh 
antibodi sIgA serum Balita, selain itu tidak menghitung 
jumlah limfosit, makrofag dalam ASI kolostrum yang 
memengaruhi pengendalian patogen dalam usus. Perlu 
penelitian lebih lanjut untuk meneliti kandungan ASI 
lain yang  berpengaruh pada perkembangan sistem 
imun neonatal dan hubungannya dengan penyakit 
masa dewasa.

Kesimpulan

Sekretori IgA kolostrum berhubungan dengan frekuensi 
sering infeksi dan ISPA BBalita usia 3 tahun.  Kadar 
sIgA kolostrum <120 mg/dL merupakan salah satu 
parameter risiko penyakit infeksi pada usia Balita. 
Kepadatan hunian menjadi perhatian sebagai faktor 
yang berpengaruh pada risiko sering infeksi lain tetapi 
tidak terhadap ISPA. Penelitian di bidang penguatan 
antibodi sIgA kolostrum dan sel imun lain dalam ASI 
perlu dilanjutkan untuk mencegah munculnya penyakit 
infeksi, bahkan alergi dan autoimun setelah dewasa.
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