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BAB III 

KERANGKA TEORI, KERANGKA KONSEP DAN HIPOTESIS 

 

 

III.1. KERANGKA TEORI 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 
 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

INSIDEN  

DIARE 
CAIR AKUT 
BERULANG 

Sosial ekonomi 

 Pendapatan orang tua 

 Pendidikan orangtua 

ASI 

Infeksi menetap 

Status 
Gizi 

Suplementasi 
Probiotik 

Higiene-Sanitasi  

lingkungan & diri sendiri 

 Sumber air bersih 

 Penggunaan jamban 

 Perilaku hidup sehat 

 Kebersihan diri 

Imunitas 

Umur 

Derajat Kerusakan 
Mukosa 

Asupan 
Diet  

Infeksi 

baru 

Intoleransi  

 Fungsi PMN 

 Fungsi Sel NK 

 Fungsi Makrofag  

  komplemen 

  Limfosit T & B 

 Rasio CD4 : CD8 

 Kadar IL-1, IL-2 

Suplementasi 
Seng 

Kadar seng 
tubuh 

 Kadar mucin 

 pH usus 

 Kompetitor adhesi pd enterosit 

Penyakit 
penyerta 
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III.2. KERANGKA KONSEP 
 

Suplementasi 

Probiotik 

Pendapatan orangtua 

Suplementasi 

Seng 

INSIDEN  

DIARE CAIR 

AKUT 

BERULANG 

DIARE 

CAIR 

AKUT 

Pendidikan orangtua 

Status 

Gizi 

Asupan 

Diet  

Higiene-Sanitasi  

Umur 

Kadar 

seng 

tubuh 

Penyakit 

penyerta 

ASI 
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III.3. Hipotesis mayor :  

Angka kejadian diare berulang pada anak umur 6-24 bulan yang mendapat 

suplementasi seng dan probiotik secara sendiri-sendiri maupun secara bersamaan 

lebih sedikit di banding yang mendapat terapi baku. 

 

III.4. Hipotesis minor :  

1. Angka kejadian diare cair akut berulang anak umur 6-24 bulan yang 

mendapat terapi baku ditambah suplementasi seng lebih sedikit 

dibanding yang mendapat terapi baku, pada bulan pertama, kedua dan 

ketiga setelah suplementasi. 

2. Angka kejadian diare cair akut berulang anak umur 6-24 bulan yang 

mendapat terapi baku ditambah suplementasi probiotik lebih sedikit 

d\banding yang mendapat terapi baku, pada bulan pertama, kedua dan 

ketiga setelah suplementasi . 

3. Angka kejadian diare cair akut berulang anak umur 6-24 bulan yang 

mendapat terapi baku ditambah suplementasi seng dan probiotik secara 

bersamaan lebih sedikit dibanding yang mendapat terapi baku, pada 

bulan pertama, kedua dan ketiga setelah suplementasi . 

 

 

 

 


