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Informasi Artikel ABSTRACT
Submit: 14 — 1 - 2025 Pregnant women with chronic energy deficiency status tend to give birth
Diterima: 10 — 2 - 2025 to low birth weight babies and face a greater risk of death. Chronic

Dipublikasikan: 15 — 2 — 2025 energy deficiency was a condition where the mother experiences a lack

of food intake that last long (chronic) causing health problems. Incidence
of chronic energy deficiency in pregnant women was characterized by an
upper arm circumference of < 23.5 cm. Food consumption with balanced
food types and good of nutrition knowledge could decrease incidence of
chronic energy deficiency in pregnant women. This research aimed to
determine relationship of food types and nutrition knowledge with
incidence of chronic energy deficiency in pregnant women. This research
used a observasional analytic with a case-control design. This research
was conducted in July-Agustus 2023 at Ciwaringin Public Health Center,
Cirebon. The sampling technique used slovin with a total sample of 74
people, consisting of 37 cases and 37 controls. The sample of case group
used purposive sampling and control group used sample random
sampling. Food types data used a food frequency questionnaire (FFQ)
and nutrition knowledge used nutrition knowledge questionnaire.
Nutritional status data measured using a LILA tape. Based on chi-square
test found that food types (OR= 3.5 (95%CIl: 1-12.2) had a significant
related and had chance to decrease of chronic energy deficiency in
pregnant women (p<0.05), while nutrition knowledge no significant
related (p>0.05). Food types had chance to decrease of chronic energy
deficiency in pregnant women, while nutrition knowledge no significant
related.

Keywords: chronic energy deficiency, food types, nutrition knowledge,
pregnant women
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ABSTRAK
*Alamat Penulis Korespondensi: Ibu hamil dengan status kekurangan energi kronis cenderung melahirkan

berat bayi lahir rendah serta dihadapkan pada risiko kematian yang lebih
Ika Amalina Bonita, S.Gz., M.Gz.;  besar. Kekurangan energi kronis merupakan keadaan dimana ibu

STIKes KHAS Kempek, Blok mengalami kekurangan asupan makanan yang berlangsung lama (kronis)
Kavling Lor, Palimanan Barat, sehingga menimbulkan gangguan kesehatan. Kejadian kekurangan
Gempol, Cirebon, Indonesia 45161.  energi kronis pada ibu hamil ditandai dengan lingkar lengan atas < 23,5
Phone: 085742165445 cm. Konsumsi makanan dengan jenis makanan yang seimbang dan

Email: amalina.bonita@gmail.com  pengetahuan gizi yang baik dapat menurunkan kejadian kekurangan
energi kronis pada ibu hamil. Penelitian ini bertujuan untuk hubungan
jenis makanan dan pengetahuan gizi dengan kejadian kekurangan energi
kronis pada ibu hamil. Penelitian ini menggunakan analitik observasional
dengan desain case-control. Penelitian ini dilakukan pada bulan Juli-
Agustus 2023 di Puskesmas Ciwaringin, Kabupaten Cirebon. Teknik
pengambilan sampel dengan menggunakan rumus slovin dengan jumlah
sampel 74 orang, diantaranya 37 kelompok kasus dan 37 kelompok
kontrol. Pengambilan sampel kelompok kasus dengan metode purposive
sampling dan kelompok kontrol dengan metode simple random
sampling. Data jenis makanan diperoleh melalui formulir food frequency
questionnaire (FFQ) dan pengetahuan gizi menggunakan kuesioner
pengetahuan gizi. Data status gizi diukur menggunakan pita LILA.
Berdasarkan uji chi-square menunjukkan bahwa jenis makanan (OR= 3,5
(95%Cl: 1-12,2) signifikan berhubungan dan memiliki peluang
menurunkan kejadian kekurangan energi kronis pada ibu hamil (p<0,05),
sedangkan pengetahuan gizi tidak signifikan berhubungan (p>0,05).
Jenis makanan memiliki peluang menurunkan kejadian kekurangan
energi kronis pada ibu hamil, sedangkan pengetahuan gizi tidak
signifikan berhubungan.

Kata kunci: ibu hamil, jenis makanan, kekurangan energi kronis,
pengetahuan gizi

PENDAHULUAN

Di Negara berkembang, termasuk Indonesia masih ditemukan adanya masalah gizi pada ibu
hamil. Masalah gizi pada ibu hamil yang merupakan penyebab kematian ibu dan anak secara tidak
langsung adalah Kekurangan Energi Kronis (KEK) (1). Ibu hamil yang mengalami KEK cenderung
melahirkan bayi berat lahir rendah dan memiliki risiko kematian lebih besar dibandingkan dengan berat
bayi lahir normal (2). Angka kematian ibu dan bayi dengan berat badan lahir rendah paling tinggi
ditemukan serta ditentukan oleh status gizi ibu hamil (3).

Prevalensi ibu hamil yang mengalami KEK di Indonesia mencapai 16,9 persen. Di Jawa Barat
KEK pada ibu hamil mencapai 11,6 persen (4). Kabupaten Cirebon pada tahun 2020 mencapai 4.696
orang (5). Berdasarkan data Puskesmas Ciwaringin (2023) pada bulan Januari-Mei, terdapat cakupan
ibu hamil yang mengalami KEK sebanyak 37 orang dari 1.009 ibu hamil. Salah satu penentu sumber
daya manusia adanya asupan gizi. Kekurangan gizi akan menyebabkan kegagalan pertumbuhan fisik,
perkembangan kecerdasan, penurunan produktivitas kerja, dan daya tahan tubuh. Kecukupan gizi setiap
individu sangat diperlukan oleh setiap individu sejak janin didalam kandungan (6).

Kekurangan Energi Kronis merupakan keadaan kekurangan makanan dalam waktu yang lama
sehingga menyebabkan status gizi di bawah normal pada orang dewasa. KEK dapat terjadi pada wanita
usia subur dan ibu hamil dengan ketentuan berat badan kurang dari 40 kg atau ukuran lingkar lengan
atas (LiLa) kurang dari 23,5 cm (7). Penyebab dari KEK dapat dibagi menjadi dua, yaitu penyebab
langsung maupun tidak langsung. Konsumsi makanan termasuk pada penyebab gizi langsung,
sedangkan pengetahuan termasuk pada penyebab tidak langsung (8). Gizi pada ibu hamil bergantung
pada konsumsi makanan yang dapat dipengaruhi oleh situasi ekonomi berkaitan dengan penghasilan,
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tingkat pendidikan, dan efek berbagai penyakit terhadap selera makan (9). Jenis makanan yang
dikonsumsi oleh ibu hamil sebaiknya harus mengandung energi, protein, vitamin, mineral, asam folat,
zat besi yang sangat dibutuhkan dalam proses perkembangan janin (10).

Salah satu faktor lain yang mempengaruhi gizi pada ibu hamil yaitu pengetahuan tentang gizi
pada ibu hamil. Kurangnya pengetahuan pada ibu hamil tentang gizi menyebabkan kurangnya makanan
bergizi selama kehamilan (11). Ibu hamil dengan pengetahuan yang baik akan memahami dengan benar
dalam memilih makanan yang sehat, bergizi serta seimbang untuk pertumbuhan dan perkembangan
janin (12). Berdasarkan uraian tersebut maka peneliti ingin menganalisis jenis makanan dan
pengetahuan gizi dengan kejadian kekurangan gizi pada ibu hamil.

METODE
Jenis Penelitian

Penelitian ini merupakan penelitian analitik observasional dengan desain case-control. Ruang
lingkup penelitian termasuk dalam bidang gizi masyarakat.

Waktu dan Tempat Penelitian

Penelitian ini dilaksanakan di lingkup Wilayah Kerja Puskesmas Ciwaringin, Kabupaten Cirebon.
Pengambilan data dilakukan pada bulan Juli hingga Agustus 2023.

Target/Subjek Penelitian

Populasi target penelitian adalah ibu hamil KEK di Wilayah Kerja Puskesmas Ciwaringin,
Kabupaten Cirebon. Populasi terjangkau dalam penelitian ini adalah ibu hamil KEK dan ibu hamil non
KEK di Desa Ciwaringin, Galagamba, Budur, Gintung Tengah, Gintung Kidul, Gintung Ranjeng,
Bringin, dan Babakan. Pemilihan sampel pada kelompok KEK dilakukan dengan cara purposive
sampling dan pada kelompok non KEK pemilihan sampel dilakukan dengan cara simple random
sampling.

Prosedur

Penelitian diawali dengan skrining 1.009 ibu hamil di Wilayah Kerja Puskesmas Ciwaringin,
kemudian dibagi menjadi 37 kelompok KEK dan 37 kelompok non KEK. Kriteria inklusi untuk
kelompok KEK pada penelitian ini yaitu ibu hamil yang mengikuti pemeriksaan di Wilayah Kerja
Puskesmas Ciwaringin, LILA kurang dari 23,5 cm, dan bersedia menjadi responden penelitian dengan
mengisi informed consent. Kriteria inklusi untuk kelompok non KEK pada penelitian ini yaitu ibu hamil
yang mengikuti pemeriksaan di Wilayah Kerja Puskesmas Ciwaringin, LILA lebih dari 23,5 cm, dan
bersedia menjadi responden penelitian dengan mengisi informed consent. Kriteria eksklusi pada
penelitian ini yaitu kondisi ibu hamil yang lemah dan gangguan kesadaran serta menolak menjadi
responden penelitian.

Data, Instrumen, dan Teknik Pengumpulan Data

Variabel terikat dalam penelitian ini adalah kejadian kekurangan energi kronis pada ibu hamil
serta variabel bebas adalah jenis makanan dan pengetahuan gizi. Jenis makanan didefinisikan sebagai
makanan yang dikonsumsi setiap harinya. Data jenis makanan diperolen melalui kuesioner Food
Frequency Questionnaire (FFQ) dengan wawancara. Kategori jenis makanan dibagi menjadi dua, yaitu
baik jika bahan makanan dikonsumsi >70% dan kurang jika bahan makanan dikonsumsi <69%.
Pengetahuan gizi didefinisikan sebagai pemahaman ibu hamil tentang gizi yang berdasarkan pada
pengertian, manfaat, dan dampak yang terjadi. Data pengetahuan gizi diperoleh melalui kuesioner
pengetahuan gizi dengan wawancara. Kategori pengetahuan gizi dibagi menjadi 2, yaitu baik jika
menjawab dengan nilai 9-17 dan buruk jika menjawab dengan nilai 0-8.
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Teknik Analisis Data

Analisis data yang digunakan untuk mengetahui hubungan antar variabel dengan menggunakan
chi-square. Penentuan besar risiko diperoleh dengan menggunakan odds ratio.

HASIL

Karakteristik Responden Penelitian

Berdasarkan hasil skrining dari 1.009 ibu hamil yang dilakukan di Wilayah Kerja Puskesmas
Ciwaringin, Kabupaten Cirebon terdapat 74 ibu hamil yang memenuhi kriteria inklusi sebagai responden
penelitian. Responden penelitian terdiri dari 37 orang pada kelompok KEK dan 37 orang pada kelompok
non KEK. Karakteristik responden penelitian dapat dilihat di Tabel 1.

Tabel 1. Karakteristik Responden Penelitian

. KEK Non KEK
Karakteristik N % n %
Usia
< 20 tahun 2 5,4 1 2,7
21-34 tahun 25 67,6 33 89,2
> 35 tahun 10 27 3 8,1

Berdasarkan Tabel 1 diatas diketahui kelompok KEK, responden usia <20 tahun sebanyak 2 orang
(5,4%), usia 21-34 tahun sebanyak 25 orang (67,6%) dan usia >35 tahun sebanyak 10 orang (27%).
Kelompok non KEK, responden usia <20 tahun berjumlah 1 orang (2,7%), usia 21-34 tahun sebanyak
33 orang (89,2%) dan usia >35 tahun sebanyak 3 orang (8,1%).

Hubungan Jenis Makanan dengan Kejadian Kekurangan Energi Kronis pada Ibu Hamil

Hasil penelitian pada analisis chi-square didapatkan bahwa jenis makanan yang baik dan
seimbang memiliki risiko 3,5 kali menurunkan kekurangan energi kronis pada ibu hamil. Pada tabel 2,
jenis makanan yang beragam berhubungan dengan nilai OR 3,5 dan p=0,040 (p<0,05).

Tabel 2. Jenis Makanan dengan Kejadian Kekurangan Energi Kronis pada Ibu Hamil

. KEK Non KEK
Variabel n % n % OR 95%Cl p
Jenis
Makanan
Kurang 11 29,7 4 10,8 3,5 1-12,2  0,040*
Baik 26 70,3 33 89,2

Keterangan: 2Uji chi-square, “signifikan p<0,05

Kelompok KEK terdapat 29,7% ibu hamil yang mengonsumsi jenis makanan dengan kategori
kurang, sedangkan 70,3% mengonsumsi dengan kategori baik. Pada kelompok non KEK terdapat 10,8%
ibu hamil yang mengonsumsi jenis makanan dengan kategori kurang, sedangkan 89,2% mengonsumsi
dengan kategori baik.

Hubungan Pengetahuan Gizi dengan Kejadian Kekurangan Energi Kronis pada Ibu Hamil

Hasil penelitian pada analisis chi-square didapatkan bahwa pengetahuan tidak berhubungan
signifikan terhadap kejadian KEK pada ibu hamil dengan nilai OR 1,0 dan p=0,663 (p>0,05). Kategori
baik jika pernyataan bernilai 9-17, sedangkan kategori buruk jika pernyataan bernilai 0-8.
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Tabel 3. Pengetahuan Gizi dengan Kejadian Kekurangan Energi Kronis pada Ibu Hamil
KEK Non KEK

Variabel n % n % OR 95%ClI p
Pengetahuan
Gizi 1,0 0,1-5,3 0,663?
Buruk 3 8,1 3 8,1
Baik 34 91,9 34 91,9

Keterangan: 2Uji chi-square

Pada kelompok KEK dan non KEK terdapat 8,1% ibu hamil yang memiliki pengetahuan gizi
dengan kategori kurang, sedangkan 91,9% memiliki pengetahun gizi dengan kategori baik. Nilai OR 1,0
menandakan bahwa antara kelompok KEK dan non KEK memiliki jumlah kesamaan dalam
pengetahuan gizi.

PEMBAHASAN
Karakteristik Subjek Penelitian

Penelitian ini menunjukkan 82% responden baik kelompok KEK dan non KEK berusia 21-34
tahun. Namun, masih terdapat usia ibu hamil baik pada kelompok KEK maupun non KEK dibawah 20
tahun dan diatas 35 tahun. Salah satu faktor risiko pada ibu hamil yaitu usia. Kehamilan pada usia
dibawah 20 tahun serta diatas 35 tahun dapat melahirkan bayi yang rentan mengalami kelainan genetik
atau kecacatan, sehingga menyebabkan bayi meninggal (13). Pada usia reproduktif 25-35 tahun, risiko
bayi mengalami kelainan genetik 1:1000, sedangkan usia diatas 35 tahun risiko meningkat menjadi 1:4

(8).

Hubungan Jenis Makanan dengan Kejadian Kekurangan Energi Kronis pada Ibu Hamil

Berdasarkan hasil analisis chi-square didapatkan bahwa jenis makanan yang baik dan seimbang
memiliki risiko 3,5 kali menurunkan kejadian kekurangan energi kronis pada ibu hamil. Hal ini sejalan
dengan penelitian Fitrianingsih (2014) menunjukkan ada hubungan signifikan antara pola makan (jenis
makanan) dengan kejadian KEK pada ibu hamil di Puskesmas Tompobulu nilai p=0,02 (p<0,05) . Salah
satu faktor penyebab adanya jenis makanan yaitu keadaan status sosial ekonomi secara tidak langsung
memengaruhi ibu dan keluarga untuk memenuhi kebutuhan gizi (14).

Jenis makanan merupakan variasi bahan makanan yang dikonsumsi untuk memenuhi kebutuhan
tubuh. Jenis makanan yang dikonsumsi seperti makanan pokok, lauk pauk, sayur dan buah ini biasa
dikonsumsi oleh masyarakat Indonesia dalam menilai status gizinya (15). Jenis makanan yang biasanya
dikonsumsi pada ibu hamil diantaranya nasi, singkong, jagung, kentang, daging sapi, ayam, ikan laut,
telur bebek dengan frekuensi makanan tergolong sering (lebih dari 2 kali per minggu). Variasi makanan
disediakan untuk menghilangkan atau mengatasi rasa bosan sehingga dapat meningkatkan nafsu makan
pada ibu hamil (13). Jika variasi makanan yang dikonsumsi beragam maka akan berdampak pada status
gizi yang baik, namun jika kurang juga akan berdampak pada buruknya status gizi pada ibu hamil.

Hubungan Pengetahuan Gizi dengan Kejadian Kekurangan Energi Kronis pada Ibu Hamil

Berdasarkan analisis chi-square didapatkan bahwa pengetahuan tidak berhubungan signifikan
terhadap kejadian KEK pada ibu hamil dengan nilai OR 1,0 yang menandakan bahwa antara kelompok
KEK dan non KEK memiliki kesamaan hasil dalam pengetahuan gizi. Hal ini sejalan dengan penelitian
Hartaty et al (2022) menyatakan tidak ada hubungan signifikan antara tingkat pengetahuan tentang gizi
kehamilan dengan kejadian KEK pada ibu hamil p=0,740 (p>0,05) (16). Penelitian oleh Sukmawati et
al (2023) juga menunjukkan bahwa tidak ada hubungan pengetahuan ibu hamil tentang gizi kehamilan
dengan kejadian KEK dengan nilai p=0,761 (p>0,05 (17).

Pengetahuan yang dimiliki oleh seorang ibu dapat memengaruhi dalam pengambilan keputusan
dan perilakunya (18). Ibu hamil dengan pengetahuan gizi yang baik memungkinkan akan memberikan
gizi yang memenuhi kebutuhan ibu dan bayinya meskipun dalam keadaan mual, muntah dan rasa yang

Ika Amalina Bonita — Hubungan Jenis Makanan dan Pengetahuan Gizi dengan Kejadian 71
Kekurangan Energi Kronis pada Ibu Hamil



MGII: Media Gizi llmiah Indonesia
Volume 3, Nomor 1, Tahun 2025, Hal. 67 -73

tidak beraturan (19). Pemberian pengetahuan tentang status gizi ibu hamil adalah upaya untuk
mengoptimalkan kemampuan ibu yang diharapkan memiliki status gizi yang baik (20).

Pada penelitian ini terdapat beberapa hal yang menyebabkan tidak berhubungan dengan kejadian
KEK, diantaranya nilai angka yang cenderung memiliki skor diatas 8 sehingga banyak pernyataan yang
ibu hamil bisa terjawab dan dikategorikan baik serta ibu hamil sudah terpapar dengan informasi
mengenai gizi. Pengetahuan gizi tidak hanya didapatkan dari pendidikan formal tetapi dapat diperoleh
juga dari pendidikan informal seperti perkumpulan ibu-ibu, posyandu yang membahas masalah gizi,
keaktifan mengikuti penyuluhan berhubungan dengan perbaikan gizi serta pengaruh media sosial dan
media lain diantaranya majalah, televisi, koran dan radio yang bisa mendapatkan pengetahuan tentang
gizi. Oleh karena itu, meskipun ibu hamil tidak memiliki pendidikan yang baik namun tetap memiliki
pengetahuan gizi yang baik jika rutin mengikuti penyuluhan tentang gizi pada ibu hamil.

KESIMPULAN

Terdapat 70,3% ibu hamil yang mengalami kekurangan energi kronis mengonsumsi jenis bahan
makanan dengan kategori baik dan 91,9% memiliki pengetahuan gizi yang baik. Jenis makanan yang
baik dan seimbang memiliki risiko 3,5 kali menurunkan kejadian kekurangan energi kronis pada ibu
hamil, sedangkan pengetahuan gizi tidak berhubungan dengan kejadian kekurangan energi kronis.

SARAN

Perlu dilakukan lebih mengenai karakteristik subjek melalui status pendidikan, ekonomi, faktor
lingkungan dan lainnya yang dapat berkaitan dengan kejadian kekurangan energi kronis pada ibu hamil.
Selain itu, diharapkan bagi peneliti lain bisa melakukan penelitian dengan variabel yang berbeda
misalnya jarak kelahiran anak maupun pemberian makanan tambahan bagi ibu hamil KEK.

UCAPAN TERIMA KASIH

Penulis mengucapkan terima kasih kepada teman-teman yang telah membantu pengambilan
data penelitian ini. Terima kasih kepada seluruh ibu hamil di Puskesmas Ciwaringin Cirebon atas
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