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Masalah gizi pada anak di dunia

THREE FACES OF MALNUTRITION

STUNTING WASTING OVERWEIGHT

® .o

= i
-0

™ e

144 million a7 n:illion 38 n—l—illion

children under 5 are stunted children under 5 are wasted children under 5 are
(too short for their age) (too thin for their height) overweight

unicef@ @)ixe Joint Child Malnutrition Estimates, 2020

26-Dec-20
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Masalah gizi pada anak di Indonesio

STATUS GIZI BALITA INDONESIA

2013 - 2018
FAKTA

1. Stunting Indonesia
tertinggi ke 5 di dunia dan
tertinggi di Asia Tenggara.

. Angka ini juga jauh lebih
tinggi dari beberapa negara
miskin di Afrika.

. Anak Stunting Indonesia
tidak hanya terjadi
dikeluarga miskin dan
kurang mampu, tapi juga di
keluarga mampu

-

Gizi kurang dan buruk  Pendek dan sangat Kurus dan sangat kurus PENURUNAN

R0k STUNTING

# RKD 2013 m RKD 2018 NTeERVENS! GIZ)

Sesuai dengan Kriteria WHO: Percepatan SPESIFIK
* Gizi kurang dan buruk harus diturunkan menjadi< 10%

 Stunting harus diturunkan < 20% perbaikan gizi 'NTgREVﬁ‘g"%'FZ'
* Kurus dan sangat kurus harus diturunkan < 5% masyarakat

26-Dec-20
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Mekanisme malnutrisi

ANTHROPOMETRY

ETIOLOGY &
CHRONICITY

e

| MecHamism ||
— —— ——d

Parameters

Weight, height
or length, skin
folds, mid
upper arm

circumference.

Statistic

Z-scores

Reference
charts

WHO MGRS
(0-2 yrs)

CDC 2000
(2—20yrs)

ACUTE (<3 months)
e.g.: Infection, Trauma,
Burns

CHRONIC (2 3 months)
e.g.: Cystic Fibrosis,
Chronic lung disease,
Cancer

+/-

STARVATION
Anorexia, socio-
economic, latrogenic
feeding
interruptions, or
intolerance

MALABSORPTION

NUTRIENT LOSS |

-
HYPERMETABOLISM
{?Energy expenditure

N7

Altered utilization
of nutrients

T

INTAKE

L 2

:
B
3
&
5
E
-
€

MBALANCE OF NUTRIENTS

MALNUTRITION

-—

INTAKE < REQUIREMENT

ENERGY +/- PROTEIN
IMBALANCE

MICRONUTRIENT
DEFICIENCIES

OUTCOMES

LOSS OF LEAN BODY

MASS

DEVELOPMENTAL
OR INTELLECTUAL
DELAY

INFECTIONS

IMMUNE
DYSFUNCTION

DELAYED WOUND
HEALING

PROLONGED
HOSPITAL STAY

26-Dec-20
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Dampak kekurangan nutrisi

1 m TN,
A | Tumbuh
Produk- Imunitas
tifitas | terganggu

Hilang Penyakit
energi infeksi g
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Dampak malnutrisi tferhadap imunitas anak

Impaired cell-mediated immunity Increased risk of infection

Immunity l SN Infection I
e® = (Immunc parameters affected by
B e & malnutntion
o 9 ¥ ;
= E82--= Thymus size ¢
| » Effector Tcells 4
v l 3 B cells +
LA N - Th2 cytokines
M \'ﬂ:l cvtokines ¢ /
Inadequate dietary Y - Discasé I
intake . e
b

"
\

Insufficient
health
ices

26-Dec-20
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Sistem Imun anak

Surface barriers
* Skin
* Mucous membranes

' Microbe
/

@ Innate immunity Adaptive immunity

Internal defenses

* Phagocytes

* Fever

* NK cells

* Antimicrobial proteins
* [nflammation

%

= Epithelial
\ barriers

&
s

hagocits

B lymphocytes

Antibodies

> Ty

.4:\

Effector T cells

T lymphocytes

Humoral immunity
* B cells

& W

| Complement NK cells

! _ T mours €8, // /J Days
0 6 12 1 4 7
Time after infection s 3>

ﬁ
Innate
defenses
—
(a)
e
Adaptive
defenses

(b)

\\

Cellular immunity
* T cells

© Elsevier. Abbas et al: Cellular and Molecular Inmunology 6e - www.studentconsult.com

26-Dec-20
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Kekurangan
mikronutrien

Vitamin A

Vitamin E

Vitamin C

Zinc

Selenium

Dampak kekurangan mikronutrien terhadap imunitas

Mengganggu kompetensi sistem imun, risiko
iInfeksi meningkat

Mengganggu respon imun, termasuk Sel
limfosit T dan limfosit B

Mengganggu respon inflamasi dan fungsi
sel fagosit

Mengganggu limfosit
Mengganggu produksi antibodi

26-Dec-20
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Faktor terjadinya penyakit

4 )
e Bakteri

e Virus
e Parasit

e Jamur
\_ J

4 . )
* Lingkungan

e Musim, cuaca

e Gaya hidup
e Polusi r N
TS J e Genetik
e Usia
e Status Gizi
e Sistem imun

\ /

26-Dec-20
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Dampak perbaikan nutrisi

Imunitas Imunitas
terganggu baik

= Tumbuh kembang anak = Tumbuh kembang anak
terganggu optimal —
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CIRI KHAS ANAK

TUMBUH

|

* Bertambahnya
ukuran, jumabh sel,
jaringan interseluler

* Bertambah ukuran
fisik, struktur tubuh

» KUANTITATIF

(Dapat di ukur)

TUMBUH KEMBANG

Anak dapat tumbuh
kembang melalui
tahapan yang sesuai
Stimulasi,
Deteksi,Intervensi
Dini

BERKEMBANG

Bertambahnya
kemampuan
struktur & fungsi
tubuh yang lebih
kompleks
KUALITATIF

12/25/2020
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Faktor tumbuh kembang anak

Genetik Nutrisi Stimulasi Hormonal Lingkungan

26-Dec-20
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Kebutuhan anak
untuk tumbuh kembang optimal

e Pangan bergizi

* Papan,
Sandang

e Kesehatan

e Kasih sayang p
e Kontak fisik & y

psikis T
e Penghargaan 4 .

e Stimulasi

* Pendidikan

e Kemandirian

* Moral & Agama 26-Dec-20
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Bagaimana nutrisi yang baik untuk anak?

Nutrisi yang adekuat
Nuftrisi seimbang

Nutrisi untuk fumbuh kembang optimal
Nutrisi mendukung imunitas anak
3J: Jadwal, Jumlah dan Jenis makanan
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Nutrients
}

l }

Macronutrients Micronutrients

l l
! ! ! ! !

carbohydrates Proteins Fats Minerals Vitamins

—_—
Monosaccharide —»| Complete — L — | Fatsoluble
proteins : vitamins

—* | Disaccharide Incompleéte s\:lat;;
: u
> | Profeins -+ | Unsaturated el

—* | Poly Unsaturated

Polysaccharide

26-Dec-20
Mono Unsaturated
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Nutrisi yang baik sejak kehamilan

CRITICAL PERIODS IN

HUMAN DEVELOPMENT*

oge of embrye [in woeks)

fetal period (in weeks) ——<—efull term

Wi 2 3
period of dividing
zygote, implantation
& bilominar embryo

TN i
D 24
‘.\__/j - e -

4 5|o

» indicates common site of action of terclogen

[a | @

eaqr

Trimester 1
Pembentukan organ otak,
hati, jatung, ginjal dan

tulang
1. Fetal postre 2, Holcs ohin up 3 Holds chest up 4, Sits when 5. Sits alone
(nawbom) {1 montn) 2 months) supported (7 months)
{4 months) Bersifat irreversibel

Lahir sampai 6 bulan

Perkembangan pesat

beberapa organ penting:
- sistem Imun
- sistem saraf

6. Stanas holding 7, Crawls
furmifure (10 moning)
(8 months)

8 Walks It led 0, Stands asone 10, Walks alone 26-Dec-20
(11 months) (11 monhs) (12 months)
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HARUS TERMONITOR

DENGAN BAIK /95%
80% A
A E
25% : ]
A : -
PERTUMBUHAN S Wy o [ i
SIRKUIT OTAK Dalam g -
Kandungan = . B
. |
USIA ANAK I 0 > 6
LAHIR TAHUN TAHUN
40 Minggu 24 Bulan
[x 7 hari] [x 30 hari]
280 hari 720 hari
I 1000 HARI PERTAMA I

fﬂ‘w\; ) ) ) 19-Dec-20
ﬁ UKK Tumbuh Kembang - Pediatri Sosial
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Nutrisi untuk bayi

< 6 bulan:
AS| Eksklusif

26-Dec-20
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Alr Susu Ibu (ASI)
/

| Tinjauan Pustaka Sari Pediarri, Vol, 3, No, 3, Desember 2001: 125 - 129

T 10. Fakto™\rotektif di dalam ASI

aktor antibakteri

SIgA

Spesifitas Biologis Air Susu Ibu Efekdif terhadap antara lain

E. Coli, C. Tetani, C Diphteriae. K. Pneumoniae,
Salmonella, Shigella, Streptokokus, H. influenzae

Rulina Surads

Tabel 7. Komposisi protein antara ASI dan Susu sapi Virus: Pilio, Rubella, CMV, Rotavirus, Influensa, RSV
: Parasit: G. lamblia, E.histolitika
Fl Sush sap IgG, IgM V. Cholerae, E. coli
Protein g/l 8.9 31.4 Virus: Rubella, CMV, RSV
Casein 2.5 27.3 IgD E. Coli
Whey protein 6.4 5.8 Bifidobacterium bifidum Enterobacteriacea, patogen enterik
Alfa-lactalbumin 2.6 1.1 Lakroferin E. Coli
Beta-lactoglobin ) 36 Laktoperoksidase Streptokokus, Pseudomonas, E. coli, S. typhimurium
Lactoferrin 1.7 Sangat sedikit E. coli, Salmonella. _ .
IgA 1 0.03 Dengan cara fogositosis, pembentukan interferon,
i sitokin dan limfokin
\/ Lipid S. aureus

H. simplex
G. lamblia, E. histolytica T. vaginalis
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Keuntungan menyusui bayi

lkatan bafin ibu - bayi " Me P iImunitas bayi
Me| perdarahan ibu Me| risiko alerqi
Menunda kehamilan Me T kecerdasan anak

Lebih ekonomis | Me| risiko kegemukan

12/25/2020
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/

Kendala pemberian ASI

lbu tidak mau menyusui
Solusi:

lbu bekerja di luar rumah e Edukasi keluarga

. T e Ekonomi keluarga 4
llbu kurang gizi e Eliminasi penyakit

] e AS| donor
lbu sakit e Susu formula

Produksi AS| kurang

26-Dec-20
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Nutrisi untuk bayi

> 6 bulan:
AS|l + MPASI

Makanan Pendamping Air Susu Ibu (MPASI): makanan padat/cair selain ASI diberikan pada
saat ASI saja sudah tidak mencukupi kebutuhan nutrisi untuk tumbuh kembang optimal

\\ 26-Dec-20
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Strategl pemberian
makanan pendamping ASI (MPASI)

e Sekitar usia e Memenuhi e Diberikan e Disiapkan,
6 bulan kebutuhan dengan dimasak &

e Saat AS| nuftrisi bayi cara yang disqajikan
sqja tidak benar dengan
mencukupi aman dan

higienis

19-Dec-20
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Masa peralihan dari ASI ke MPASI
rentan mengalami kekurangan nutrisi

Periode MPASI merupakan periode
dimana pola makan dibentuk

Pemberian MPASI dipengaruhi
norma, budaya, fradisi dan mitos

19-Dec-20
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MPASI ADEKUAT SECARA KUALITAS

(USIA 6 BULAN-24 BULAN)
diperlukan untuk mencukupi kebutuhan protein dan lemak saat ASI
tidak bisa mencukupi kebutuhan karena jumlahnya sudah berkurang

*Kuadran tidak menggambarkan proporsi

AR

UKK NUTRISI & PENYAKIT METABOLIK 2019

= MPASI yang tidak adekuat akan menyebabkan weight faltering dan stunting

19-Dec-20
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Nutrisi untfuk anak

>1 tahun:

AS| + makanan
keluarga

26-Dec-20



http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/

Makanan Keluargao

Piram_ida Makanan |

- Kalsium, Vitamin D
Makanan berlemak, Vitamin B8-12
berminyak dan manis “3

Suplemen

26-Dec-20
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Makronutrien

MACRONUTHIENTS

A SIMPLE BUIDE TO MACRUS » Karbohidrat

» Protein
» | emak

26-Dec-20
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Mikronutrien

NUTRIENT-RICH FOODS FOR A HEALTHY DIET

Vitamin C
Guava, kiwl, ‘amia’

Vitamin A
£04 yolk, carrot
Sweet potato

P

Vitamin B12 (cobalamin)
Fish, paultry, dairy

108
_'\\\1 ‘,}‘ N, N
4 ORS
" AR L b Ao B }_
’ e S *
% ‘ ‘:,'r;',' N . . {
5%y

V:: ‘ 3 -

. \ ® . “- Ly : h.“\
\ '’
- M‘ .

; |
A :
. S

-
- -
T N

» BN

'.\

Vitamin D
Fatty fish (salmon,
mackerel), egg yolk.
fortifled cereals, mitk
and dairy products
(cheese, yogurt,
butter, cream)

iron
Red meat, lentils,
spirulina

Dairy, broccoll
sesame seeds

\

Vitamin B6 (folate)
Chickpea, spinach, beetroot

= Mineral
»Fc (Zatf Besi)
» Calsium
»/iNnC
» Nafrium
» Kalium
= Magnesium
» Phosphor

= Vitamin

»Vit A B C, D, E

26-Dec-20
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< Serat dan air

26-Dec-20
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Kendala pemberian MPASI
& makanan keluargao

Ketidakmampuan ekonomi

Solusi:

e Ekonomi keluarga
e Edukasi keluarga

Ketidaktahuan gizi

 Eliminasi penyakit

Tradisi & mitos e SUSU

Penyakit pada anak

26-Dec-20
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"/\” Disecase
I?egins 1

ct/n_z LQu t

-~HM tnh\‘fdtt'.‘

26-Dec-20
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Mikrobiota usus dan perkembangan imunitas

Normal gut, microbiota and immune development

Humnah infant type % ... Increased mucus secretion
bifidobacteria Pathobiont Metabolites ’
X 3 , Defensin : AF Yo m
Bacterialcolonization | { 3 pot * ' 5y B
s f ‘ - A ' s T : 4
Mucus Lummgnsal ‘ 4 4 Pl & e : 4 Q. . o
bacterium: | P ‘ e A f : SRR BUPR gl
M cell : \ O ST _ ' A o 8= 4 ¥
TN - ~OR < :
v N v .'-( Y 3 » R ;
‘,v ,A e y/ \&‘ “ i. " " - | » e
‘D Sy . - 5 o [\ o Q -
T30 Pk : > 3| T3 -5 =N .
a3 3 - \ g\;/ .
Beell /" - s, ¥ F o ANV O
P e R 7 comilile 7 se /) S8 08
Dendritic cell | Treq cell :'%x; 05 '9._{;9 :: : gg g s.
: ; o4 o !."\; .'_‘\“
Peyer’s patch igA-producing h' Miac"’phage '
ell:
plasma cell ln_creased epiﬁt. la Parieth' cell
cell proliferation :
maturation
Mesenteric B > "
lymph node 1(, _ _, N
Term/preterm | * S v '
i ) Early life
Maternal mode of delivery y

Genotype factors

Birth influencing factors 3 years

26-Dec-20
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Sugar (fructose) Altered Probiotic
intake pH intake

1SCFA '
production

.
4
*,
»
’
*
’

.
.

“-‘ Excessive protein
% consumption
Saturated fatty I "

Dietary
fibre intake

PR

acid intake N \ :
“.~.‘ “‘ "“ g . " ’
Proton pump \ Y y
lnhibifors "\ - TAntioxidants ) ]
antibiotics (IPA) production > PerO N Mi krObIO.I.O USUS

> untuk kesehatan
LSCFA dindoxil sulphate

pisdicion O R R — SRR = Bila mikrobiofa usus
TTMAO i Improved lipid Terggnggu dOpOT .memlcu
production LA metabolism terjadinya penyakit

TLPS Low gut

. ; » !
production fnflammation Ket:

- ) » CVD = cardiovascular disease;

CVD risk sensitivity

» |PA =indole propionic acid;
» | PS = lipo polys accharide;

» SCFA = short chain fatty acids;

inflammation

Increased risk
of diarrhoea

26-Dec-20
Disease Health

» TMAO = tri methyl amine N-oxide
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Faktor pengganggu mikrobiota usus

Antibiotika
irasional

Penyakit
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Dysbiosis

» Ketidakseimbangan mikrobiota usus

Weakening of the body's Pathological changes
protective functions in mucous membranes

Reduction of
nonspecific immunity

Accumulation of
toxins in the body

1

REDUCTION IN THE AN EVEN GREATER DECREASE SIGNIFICANT DECREASE IN BIFIDOBACTERIA AND
AMOUNT OF NORMAL IN THE AMOUNT OF NORMAL THE AMOUNT OF ANAEROBES LACTIC ACID BACTERIA
ANAEROBIC MICROFLORA ANAEROBIC MICROFLORA DECREASED DRAMATICALLY S
COLONIZATION OF THE ACTIVE REPRODUCTION ACTIVE REPRODUCTION Severe dyspepsna
PATHOGEN MICROFLORA OF AEROBES AND FUNGAL OF AEROBES AND FUNGAL
MICROFLORA MICROFLORA

26-Dec-20
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» Kefidakseimbangan
mikrobiota usus, bisa
terjadi sejak bayi

®» Memicu penyakit
pada bayi & anak

Dampak dysbiosis

‘* Feeding tube ﬂ
r biofilms ’
g PRETERM ; / Necrotizing
i INFANT i . /J = enterocolitis
[ SHSS (NEC) g

' Late onset
\ sepsis (LOS)
! I a 'Y e

Hosp_ital environment -

M Dysbiosis
W associated
i diseases

Maternal Mlcrobiota

S— ) il .,-‘

M&;e of deliery

Neurodevelopmental
impairment

| Intestinal :
microbiota // .
. >4
/% 2l We
"~ ,__,_,_.-—' —
N . ;\ ® _— ' Colic

=l N
B N Atopic
W — diseases
Q Diabetes
Type |

Feeding type TERM
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Terapi untuk mengatasi dysbiosis

Probiotics Prebiotics
(lactobacilli, bifidobacteria) (Cellulcse)

Enzyme
preparations

D

Sorbents

\

Synbiotics
(combination of
probiotics and
prebiotics)
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Probiotik

» Mikroorganisme hidup
yang bermanfaat bagi
kesehatan inangnya

PROBIOTICS
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Peran probiotik untuk kesehatan

Stimulation of the
immune response

Production of Restoration of the non-
vitamins intestinal microflora
Reduction of Increased lactose
ammonia and toxins tolerance & digestion

Reduction of
intestinal pH

Improved intestinal
functioning

P“g::ﬁ:fx::f in Treatment & prevention
ot ) of acute diarrhea
Cholestrol reduction

26-Dec-20



http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/

Prebiotik

Enhanced
Microbiome Microbiome

PREBIOTICS

» Prebiotik adalah substrat-makanan bagi mikrobiota usus,
sehingga meningkatkan perkembangan mikrobiota usus.
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Peran prebiotik untuk kesehatan

Meningkatkan imunitas di usus — mencegah infeksi usus

Memperbaiki keseimbangan mikrobiota usus

Merangsang pergerakan usus agar terafur

Berperan dalam produksi peptida dan energi

Meningkatan absorbsi kalsium & densitas tulang
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Makanan kaya prebiotik

Wortel, Tomat Arabino galaktan
Apel, Pear Pectine oligo skarida
Pisang, Asparagus Frukto oligo sakarida
Kacang Galakto oligo sakarida
Gandum Xylo oligo sakarida
Jamur, Rumput laut Betaglucan

Susu Oligo sakarida susu
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Functional Microbuome

Dysbiosis

o Genetics

o Drugs

o Xenobiotics
o Pollution

o Stress

o Diet

o Epigenetics

5 Circadian
Disruptors

o Antibiotics

o Increased

Pathogen
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Prebiotics

Probiotics

» Hubungan antara dysbiosis, probiotik dan prebiotik
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Terima Kasih
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