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<strong>ABSTRAK</strong><br /><div style="margin-bottom: 6px;">& nbsp;</div>Pedoman
WHO/UNICEF menyarankan bahwa menyusui harus dihindarkan seluruhnya hanya apabila makanan
pengganti Acceptable (mudah diterima), Feasible (mudah dilakukan), Affordable (terjangkau), Sustainable
(berkelanjutan), dan Safe (aman penggunaannya)/AFASS. ASI eksklusif diberikan selama 6 bulan untuk
bayi lahir dari ibu yang HIV dan sudah dalam terapi ARV. Ibu terinfeksi HIV yang memilih memberi susu
formula tanpa memenuhi kriteria AFASS paling berisiko terhadap penularan HIV dan kematian.<div
style="margin-bottom: 6px;">& nbsp;</div><div style="margin-bottom: 6px;">& nbsp;</div>Penelitian
menggunakan desain cross sectional yang bertujuan untuk menganalisis faktor risiko yang mempengaruhi
kepatuhan ibu terinfeksi HIVV dalam pemberian nutrisi pada bayi 0 ? 6 bulan di Beberapa Kabupaten/Kota di
Provinsi Jawa Barat tahun 2013. Penelitian ini melibatkan 229 subjek penelitian yang diambil dengan teknik
multistage sampling. Dari analisis multivariat didapatkan pemberian ARV pada bayi merupakan faktor
risiko yang paling dominan mempengaruhi kepatuhan ibu terinfeksi HIV dalam pemberian nutrisi pada bayi
0?6 bulan (PR : 7,817 (95%CI 1,789 ? 34,152)) di samping pemberian terapi ARV padaibu dan konseling
tenaga kesehatan.<div style="margin-bottom: 6px;">& nbsp;</div><div style="margin-bottom:

6pX;">& nbsp;</div>Disarankan kepada Dinas K esehatan Provinsi Jawa Barat dan Komisi Penanggulangan
AIDS Provins Jawa Barat untuk meningkatkan distribusi obat antiretroviral sehingga seluruh ibu terinfeks
HIV dan bayi yang lahir dari ibu terinfeksi HIV mempunyai akses yang lebih luas untuk mendapatkan obat
antiretroviral dan meningkatkan program pelatihan bagi petugas kesehatan yang menjadi konselor
HIV/AIDS mengenai pemberian konseling pra-laktas agar ibu terinfeksi HIV dapat memilih nutrisi terbaik
bagi bayinya dan konsisten dalam memberikan nutrisi yang telah dipilih.<div style="margin-bottom:
6px;">& nbsp;</div><hr /><em><em><strong>ABSTRACT</strong><br /></em></em><div
style="margin-bottom: 6px;">& nbsp;</div><em><em>WHO/UNICEF guideline recommends that the
breastfeeding should be avoided only if replacement feeding is Acceptable (readily accepted), Feasible (easy
to do), Affordable (easy to get), Sustainable (ongoing), and Safe (safe to use)/AFASS. Exclusive
breastfeeding (ASl) is given for six (6) months to baby who is born from HIV-infected mother and in ARV
therapy program. HIV -infected mother who choose to feed her baby with formula milk without fulfilling
AFASS criteria has the greatest risk of HIV spreading/transmitting and death.</em></em><div
style="margin-bottom: 6px;">& nbsp;</div><div style="margin-bottom:

6pX;">& nbsp;</div><em><em>The research uses cross-sectiona design that aimsto analyze the risk factor
affecting adherence HIV-infected mother in providing nutrition for 0-6 month?s infant of Some
Regencies/Cities in West Java province on 2013. The research involves 229 subjects/persons who are taken
by multistage sampling technique. From multivariate analysisis found that the provision of ARVsto the
infant is the most dominant risk factor affecting adherence in HIV-infected mother in providing nutrition for
0-6 month?sinfant (PR : 7,817 (95%CI 1,789 ? 34,152)) beside the provision of ARV therapy and


https://lib.fkm.ui.ac.id/detail.jsp?id=99539&lokasi=lokal

counseling from maternal health workers.</em></em><div style="margin-bottom:

6px;">& nbsp;</div><div style="margin-bottom: 6px;">& nbsp;</div><em>The researcher suggested to the
West Java Provincial Health Office and the Provincial AIDS Commission of West Java to improve the
distribution of antiretroviral drugs so that al HIV-infected mothers and infants who are born from HIV-
infected mother have greater access to get antiretroviral drugs and to improve training programs for health
workers who will be the HIV/AIDS counsel or about the pre-lactation counseling in order to HIVinfected
mother can choose the best nutrition for her baby and be consistent in delivering or providing that
nutrition.</em>



