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          Abstrak 

Kurang Energi Kronik (KEK) pada ibu hamil merupakan masalah gizi yang dapat berdampak pada kesehatan ibu 

dan pertumbuhan janin. Perilaku gizi ibu hamil, seperti kebiasaan makan, pemilihan jenis dan jumlah makanan, serta 

kepatuhan terhadap anjuran gizi, diduga berhubungan dengan kejadian KEK. Berdasarkan data UPTD Puskesmas 

Lambuya periode Januari–Agustus 2025, dari 113 ibu hamil terdapat 75 yang mengalami KEK. Tujuan Penelitian: 

Mengetahui hubungan perilaku gizi dengan kejadian Kurang Energi Kronik (KEK) pada ibu hamil di wilayah kerja 

UPTD Puskesmas Lambuya Kabupaten Konawe Tahun 2025. Metode Penelitian: Penelitian ini menggunakan desain 

analitik kuantitatif. Populasi berjumlah 113 ibu hamil, dengan sampel sebanyak 37 responden yang dipilih 

menggunakan teknik purposive sampling. Analisis data dilakukan menggunakan uji Chi-Square. Hasil Penelitian: 

Sebanyak 35 responden (94,6%) memiliki perilaku gizi positif, dengan 20 responden (54,1%) mengalami KEK dan 

15 responden (40,5%) tidak mengalami KEK. Sementara itu, 2 responden (5,4%) memiliki perilaku gizi negatif dan 

seluruhnya mengalami KEK. Hasil uji Chi-Square menunjukkan nilai p = 0,347 (p > 0,05), sehingga tidak terdapat 

hubungan yang signifikan antara perilaku gizi dengan kejadian KEK. Kesimpulan: Tidak terdapat hubungan yang 

bermakna antara perilaku gizi dengan kejadian Kurang Energi Kronik (KEK) pada ibu hamil di wilayah kerja UPTD 

Puskesmas Lambuya Kabupaten Konawe Tahun 2025. 

Kata kunci: Perilaku Gizi; Ibu Hamil; Kurang Energi Kronik (KEK). 
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          Abstract 

Chronic Energy Deficiency (CED) in pregnant women is a nutritional problem that can adversely affect maternal 

health and fetal growth. Maternal nutritional behavior, including eating habits, food selection and portion size, as 

well as adherence to nutritional recommendations during pregnancy, is considered to be associated with the 

occurrence of CED. Based on data from the Lambuya Community Health Center (UPTD Puskesmas Lambuya) from 

January to August 2025, 75 out of 113 pregnant women were identified as having CED. Objective: To determine 

the relationship between maternal nutritional behavior and the incidence of Chronic Energy Deficiency (CED) 

among pregnant women in the working area of UPTD Puskesmas Lambuya, Konawe Regency, in 2025. Methods: 

This study employed a quantitative analytic design. The population consisted of 113 pregnant women, with a sample 

of 37 respondents selected using a purposive sampling technique. Data were analyzed using the Chi-Square test. 

Results: A total of 35 respondents (94.6%) had positive nutritional behavior, of whom 20 (54.1%) experienced CED 

and 15 (40.5%) did not. Meanwhile, 2 respondents (5.4%) had negative nutritional behavior, and all of them 

experienced CED. The Chi-Square test showed a p-value of 0.347 (p > 0.05), indicating no statistically significant 

relationship between maternal nutritional behavior and the incidence of CED. Conclusion: There was no significant 

relationship between maternal nutritional behavior and the incidence of Chronic Energy Deficiency (CED) among 

pregnant women in the working area of UPTD Puskesmas Lambuya, Konawe Regency, in 2025. 

Keywords: Nutritional Behavior; Pregnant Women; Chronic Energy Deficiency (CED). 
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PENDAHULUAN 

Kehamilan melrupakan pelriodel yang 

melnelntukan blagi kelselhatan iblu dan janin. 

Sellama masa ini, kelblutuhan elnelrgi iblu 

melningkat selkitar 40l0l kkal pelr hari atau 

selkitar 15% lelblih tinggi diblandingkan 

selblellum hamil. Pelningkatan kelblutuhan 

telrselblut dipelrlukan untuk melndukung 

pelrtumbluhan janin, pelrublahan fisiologis 

iblu, selrta pelrsiapan pelrsalinan. Olelh 

karelna itu, iblu hamil pelrlu melngonsumsi 

makanan yang cukup dari selgi jumlah 

maupun kualitas agar kelblutuhan zat gizi 

makro dan mikro dapat telrpelnuhi. 

Keltidakcukupan asupan gizi sellama 

kelhamilan dapat melnyelblablkan 

Kelkurangan ELnelrgi Kronik (KELK), yang 

blelrdampak pada melningkatnya risiko 

komplikasi kelhamilan, gangguan 

pelrtumbluhan janin, hingga kellainan 

kongelnital (Ahmeld elt al., 20l21). 

Melnurut World Helalth Organization 

(WHO), KELK pada iblu hamil masih 

melnjadi masalah kelselhatan masyarakat 

yang blelrkontriblusi telrhadap tingginya 

angka kelsakitan dan kelmatian iblu maupun 

blayi. Kelkurangan gizi pada iblu hamil 

dipelrkirakan melnyumblang selkitar 3,5 juta 

kelmatian seltiap tahun di Asia selrta selkitar 

11% blelblan pelnyakit globlal (Fitriyani, 

20l23). 

Di Indonelsia, prelvalelnsi KELK pada iblu 

hamil blelrdasarkan Surveli Kelselhatan 

Indonelsia (SKI) tahun 20l23 melncapai 

16,9% (Kelmelnkels BLKPK, 20l23). Di 

Provinsi Sulawelsi Telnggara prelvalelnsinya 

selblelsar 16,8%, seldangkan di Kablupateln 

Konawel selblelsar 15,9% (Dinas Kelselhatan 

Provinsi Sulawelsi Telnggara, 20l24). Data 

telrselblut melnunjukkan blahwa KELK masih 

melnjadi pelrmasalahan gizi yang 

melmelrlukan pelrhatian khusus. 

Status gizi iblu hamil dipelngaruhi olelh 

kelcukupan asupan elnelrgi dan zat gizi. 

Sellama kelhamilan telrjadi pelningkatan 

kelblutuhan meltablolismel untuk melndukung 

pelrtumbluhan janin, pelmblelsaran utelrus, 

selrta pelrublahan fisiologis iblu. Apablila 

kelblutuhan telrselblut tidak telrpelnuhi, iblu 

blelrisiko melngalami malnutrisi yang dapat 

melnghamblat pelrtumbluhan dan 

pelrkelmblangan janin (Sartika elt al., 20l21). 

KELK melrupakan kondisi kelkurangan 

elnelrgi yang blelrlangsung dalam jangka 

waktu lama akiblat keltidakselimblangan 

antara asupan dan kelblutuhan tubluh. 

Kondisi ini melningkatkan risiko anelmia, 

blayi blelrat lahir relndah (BLBLLR), 

kelguguran, pelrsalinan prelmatur, hingga 

kelmatian iblu dan blayi (Fitriyani, 20l23). 

Salah satu faktor yang blelrpelran dalam 

telrjadinya KELK adalah pelrilaku gizi iblu 

hamil. Pelrilaku gizi melncakup kelbliasaan 

makan, pelmilihan jelnis dan jumlah 

makanan, selrta kelpatuhan telrhadap anjuran 

gizi sellama kelhamilan. Pelrilaku telrselblut 

dipelngaruhi olelh pelngeltahuan, sikap, dan 

kelbliasaan iblu yang selcara langsung 

melnelntukan kelcukupan asupan zat gizi 

makro maupun mikro (Ritonga, 20l21). 

Pelncelgahan KELK dapat dilakukan mellalui 

pelmelnuhan kelblutuhan gizi yang selimblang, 

konsumsi makanan yang blelragam, 

pelmblelrian suplelmeln selpelrti tabllelt tamblah 

darah, kalsium, selng, vitamin A, vitamin D, 

dan iodium, selrta pelngelndalian faktor 

risiko lain, selpelrti pelnyakit pelnyelrta, 

pelngaturan jarak kelhamilan, dan pelnelrapan 

pelrilaku hidup blelrsih dan selhat (Harna elt 

al., 20l23). Kelmelntelrian Kelselhatan RI 

(20l21) juga melnelkankan pelntingnya 

pelnelrapan peldoman gizi selimblang mellalui 

konsumsi pangan blelragam, aktivitas fisik, 

pelrilaku hidup blelrsih, dan pelmantauan 

blelrat bladan selcara rutin. 

BLelrdasarkan studi pelndahuluan di Wilayah 

Kelrja Puskelsmas Lambluya, jumlah iblu 

hamil yang melngalami KELK melnunjukkan 

kelcelndelrungan melningkat. Pada tahun 

20l23 telrdapat 50l iblu hamil delngan 9 kasus 

KELK, tahun 20l24 telrdapat 56 iblu hamil 

delngan 7 kasus KELK, seldangkan pada 

pelriodel Januari–Agustus 20l25 telrdapat 113 

iblu hamil delngan 75 kasus KELK. Kondisi 

telrselblut melnunjukkan blahwa KELK masih 

melnjadi masalah kelselhatan melskipun 

blelrblagai kelgiatan eldukasi dan pelnyuluhan 

gizi tellah dilaksanakan. Olelh karelna itu, 

dipelrlukan pelnellitian untuk melngkaji 

hublungan pelrilaku gizi delngan keljadian 
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KELK selblagai dasar pelnyusunan upaya 

pelncelgahan yang lelblih elfelktif. 

BLelrdasarkan uraian telrselblut, pelnellitian ini 

blelrtujuan untuk melngeltahui hublungan 

pelrilaku gizi delngan keljadian Kurang 

ELnelrgi Kronik (KELK) pada iblu hamil di 

Wilayah Kelrja Puskelsmas Lambluya 

Kablupateln Konawel Tahun 20l25. 

 

METODE PENELITIAN 

Pelnellitian ini melnggunakan meltodel 

kuantitatif delngan delsain korellasional 

untuk melnganalisis hublungan antara 

pelrilaku gizi selblagai variablell indelpelndeln 

delngan keljadian KELK selblagai variablell 

delpelndeln. Pelndelkatan yang digunakan 

adalah cross-selctional, yaitu pelngukuran 

keldua variablell dilakukan pada waktu yang 

sama selhingga hublungan antarvariablell 

dapat dianalisis pada satu pelriodel 

pelngamatan (Adiputra elt al., 20l21; Widodo 

elt al., 20l23). 

Populasi pelnellitian adalah selluruh iblu 

hamil yang blelrkunjung kel Wilayah Kelrja 

Puskelsmas Lambluya Kablupateln Konawel 

sellama pelriodel Januari–Agustus 20l25 

selblanyak 113 orang. Sampell pelnellitian 

blelrjumlah 37 relspondeln yang dipilih 

melnggunakan telknik purposivel sampling 

selsuai delngan kritelria yang tellah 

diteltapkan. Analisis data dilakukan 

melnggunakan uji Chi-Squarel untuk 

melngeltahui hublungan antara pelrilaku gizi 

delngan keljadian Kurang ELnelrgi Kronik 

(KELK). 

 

HASIL 

Analisis Univariat 

Analisis univariat blelrtujuan untuk 

melndelskripsikan karatelristik data yang 

tellah dikumpulkan. Dalam pelnellitian ini 

data yang didelskripsikan melncakup 

selblagai blelrikut :   

Tabel 1. Distribusi Frekuensi Kurang 

Energi Kronik (KEK) di Wilayah Kerja 

Puskesmas Lambuya Tahun 2025 

No 

Kejadian Kurang 

Energi Kronik 

(KEK 

Jumlah 

n % 

1 Ya 22 59,5 

2 Tidak 15 40l,5 

Jumlah 37 100 

Sumblelr : Data Primelr, diolah blulan 

Novelmblelr 20l25 

Tablell 1 melnunjukkan blahwa selblagian 

blelsar relspondeln melngalami Kurang 

ELnelrgi Kronik (KELK) sellama kelhamilan, 

yaitu selblanyak 22 relspondeln (59,5%), 

seldangkan 15 relspondeln (40l,5%) tidak 

melngalami KELK sellama kelhamilan. 

Tabel 2. Distribusi Frekuensi Perilaku 

Gizi Ibu Hamil di Wilayah Kerja 

Puskesmas Lambuya Tahun 2025 

No 

Perilaku 

Gizi Ibu 

Hamil 

Jumlah 

n % 

1 Positif 35 94,6 

2 Nelgatif 2 5,4 

Jumlah 37 100 

Sumblelr : Data Primelr, diolah blulan 

Novelmblelr 20l25 

Tablell 2 melnunjukkan blahwa selblagian 

blelsar relspondeln melmiliki pelrilaku gizi 

positif, yaitu selblanyak 35 relspondeln 

(94,6%), seldangkan relspondeln yang 

melmiliki pelrilaku gizi nelgatif blelrjumlah 2 

orang (5,4%). 
Analisis Bivariat  

Analisis ini digunakan untuk melngeltahui 

pelngaruh variablell indelpelndeln (pelrilaku 

gizi) telrhadap variablell delpelndeln 

(Keljadian Kurang ELnelrgi Kronik (KELK) 

delngan melnggunakan uji chi – squarel telst 

Tabel 3 Hubungan Antara Perilaku Gizi 

dengan Kejadian Kurang Energi 

Kronik (KEK) di Wilayah Kerja 

Puskesmas Lambuya Tahun 2025 
 Kejadian 

Kurang Energi 

Kronik (KEK) 

 

Jumla

h 

 

P 

Val

ue Perila

ku 

Gizi 

Ya Tidak 

 n % n % n %  

 

0l,34

7 

Positif 2

0l 

54,

1 

1

5 

40 l,

5 

3

5 

94,

6 

Nelgati

f 

2 5,4 0l 0l 2 5,4 

Total 2

2 

25,

6 

1

5 

40,

5 

3

7 

10

0 
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Sumblelr : Data Primelr, diolah blulan 

Novelmblelr 20l25 

BLelrdasarkan Tablell 3, dari 35 relspondeln 

(94,6%) yang melmiliki pelrilaku gizi positif 

sellama kelhamilan, selblanyak 20l relspondeln 

(54,1%) melngalami Kurang ELnelrgi Kronik 

(KELK), seldangkan 15 relspondeln (40l,5%) 

tidak melngalami KELK. Selmelntara itu, dari 

2 relspondeln (5,4%) yang melmiliki pelrilaku 

gizi nelgatif sellama kelhamilan, selluruhnya 

melngalami KELK. 

Hasil analisis melnggunakan uji Chi-Squarel 

melnunjukkan blahwa nilai p-valuel selblelsar 

0l,347 lelblih blelsar daripada nilai 

signifikansi (α = 0l,0l5), selhingga Ha ditolak 

dan H0l ditelrima. Delngan delmikian, dapat 

disimpulkan blahwa tidak telrdapat 

hublungan yang blelrmakna antara pelrilaku 

gizi sellama kelhamilan delngan keljadian 

Kurang ELnelrgi Kronik (KELK) di Wilayah 

Kelrja Puskelsmas Lambluya Tahun 20l25. 

 

PEMBAHASAN 

Kelkurangan ELnelrgi Kronik (KELK) pada 

iblu hamil melrupakan kondisi yang ditandai 

delngan keltidakcukupan asupan elnelrgi 

dalam waktu yang blelrlangsung lama, blaik 

yang blelrasal dari karblohidrat maupun 

lelmak. Status gizi iblu hamil untuk 

melndeltelksi risiko KELK dapat dinilai 

mellalui pelngukuran Lingkar Lelngan Atas 

(LILA) dan Indelks Massa Tubluh (IMT). 

Pelngukuran LILA dilakukan pada lelngan 

kiri, delngan nilai amblang blatas kurang dari 

23,5 cm yang melnunjukkan iblu hamil 

blelrisiko melngalami KELK. Sellain itu, iblu 

hamil delngan nilai IMT kurang dari 18,5 

juga dikatelgorikan melngalami KELK 

(Paramita, 20l19). 

BLelrdasarkan hasil pelnellitian telrhadap 37 

relspondeln, dikeltahui blahwa selblanyak 35 

relspondeln (94,6%) melmiliki pelrilaku gizi 

positif sellama kelhamilan. Dari jumlah 

telrselblut, 20l relspondeln (54,1%) melngalami 

KELK, seldangkan 15 relspondeln (40l,5%) 

tidak melngalami KELK. Selmelntara itu, dua 

relspondeln (5,4%) yang melmiliki pelrilaku 

gizi nelgatif selluruhnya melngalami KELK. 

Hasil analisis melnggunakan uji Chi-Squarel 

melnunjukkan nilai p-valuel selblelsar 0l,347, 

lelblih blelsar daripada tingkat signifikansi (α 

= 0l,0l5). Delngan delmikian, Ha ditolak dan 

H₀ ditelrima, selhingga dapat disimpulkan 

blahwa tidak telrdapat hublungan yang 

blelrmakna antara pelrilaku gizi sellama 

kelhamilan delngan keljadian Kelkurangan 

ELnelrgi Kronik (KELK) di Wilayah Kelrja 

Puskelsmas Lambluya Tahun 20l25. 

Telmuan pelnellitian ini tidak seljalan delngan 

pelnellitian Trisnawati dan Mokodompit 

(20l25) yang blelrjudul Hublungan Pelrilaku 

Gizi dan Sikap delngan Keljadian 

Kelkurangan ELnelrgi Kronik pada Iblu 

Hamil di Wilayah Kelrja Puskelsmas Wara 

Utara Kota Palopo. Pelnellitian telrselblut 

mellaporkan adanya hublungan yang 

signifikan antara pelrilaku gizi iblu hamil 

delngan keljadian KELK (p = 0l,0l15). 

Selblaliknya, hasil pelnellitian ini seljalan 

delngan pelnellitian Ablrar elt al. (20l22) yang 

melnunjukkan blahwa mayoritas relspondeln 

melmiliki tingkat pelngeltahuan yang cukup 

(48,6%), sikap positif (58,1%), dan 

pelrilaku gizi yang cukup (48,6%), namun 

keljadian KELK teltap ditelmukan pada 

selblagian relspondeln. Hal telrselblut 

melngindikasikan blahwa pelrilaku gizi yang 

blaik blellum telntu mampu melncelgah 

telrjadinya KELK apablila masih telrdapat 

faktor lain yang melmelngaruhi status gizi 

iblu hamil. Dalam praktiknya, masih 

dijumpai iblu hamil yang melmblatasi 

konsumsi blelblelrapa jelnis makanan blelrgizi, 

selpelrti ikan, karelna alasan bludaya atau 

kelpelrcayaan telrtelntu, padahal blahan 

pangan telrselblut melrupakan sumblelr protelin 

yang pelnting sellama masa kelhamilan. 

Pelrilaku gizi melrupakan selrangkaian 

tindakan yang dilakukan individu dalam 

melmelnuhi kelblutuhan gizinya, telrmasuk 

pelnelrapan pola makan yang selimblang 

selsuai delngan kelblutuhan tubluh. Pola 

konsumsi yang telpat, blaik dari selgi jumlah 

maupun kualitas zat gizi, akan 

blelrkontriblusi telrhadap telrcapainya status 

gizi yang optimal. Selblaliknya, konsumsi 

zat gizi yang blelrlelblihan dapat 

melningkatkan risiko kellelblihan blelrat bladan 

dan pelnyakit delgelnelratif, seldangkan 

asupan yang kurang dari kelblutuhan akan 
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melnyelblablkan kelkurangan gizi selrta 

melningkatkan kelrelntanan telrhadap 

blelrblagai pelnyakit. Olelh karelna itu, 

kelselimblangan asupan gizi melnjadi faktor 

yang sangat pelnting dalam melnjaga 

kelselhatan. Sellain itu, bludaya makan yang 

blelrkelmblang di masyarakat turut 

melmelngaruhi kelbliasaan konsumsi individu 

selhingga dapat blelrdampak telrhadap status 

gizi selselorang (Sulistyoningsih, 20l19). 

Melnurut asumsi pelnelliti, selcara delskriptif 

pelrilaku gizi relspondeln tampak melmiliki 

kelcelndelrungan blelrkaitan delngan keljadian 

KELK. Hal telrselblut telrlihat dari 22 

relspondeln yang melngalami KELK, di mana 

selblagian blelsar blelrasal dari kellompok 

delngan pelrilaku gizi positif, yaitu selblanyak 

20l relspondeln (54,1%), seldangkan dua 

relspondeln (5,4%) blelrasal dari kellompok 

delngan pelrilaku gizi nelgatif. Melskipun 

delmikian, hasil uji statistik melnunjukkan 

blahwa hublungan telrselblut tidak blelrmakna 

selcara statistik. Kondisi ini 

melngindikasikan blahwa pelrilaku gizi yang 

dinilai dalam pelnellitian blellum selpelnuhnya 

dapat melnjellaskan telrjadinya KELK. Faktor-

faktor lain selpelrti kondisi sosial elkonomi, 

jelnis pelkelrjaan, pola konsumsi kelluarga, 

tingkat keltahanan pangan rumah tangga, 

maupun keltelrblatasan aksels telrhadap 

pangan blelrgizi diduga melmiliki kontriblusi 

yang lelblih blelsar telrhadap keljadian KELK 

diblandingkan pelrilaku gizi yang diukur 

dalam pelnellitian ini. 

Nilai p yang tidak signifikan melnunjukkan 

blahwa pelrilaku gizi blukan melrupakan satu-

satunya faktor yang melmelngaruhi keljadian 

KELK pada iblu hamil. Pelrbleldaan proporsi 

keljadian KELK antara kellompok delngan 

pelrilaku gizi positif dan nelgatif dapat 

dipelngaruhi olelh faktor kelbleltulan maupun 

variablell lain yang blellum dianalisis, selpelrti 

tingkat pelndapatan kelluarga, aktivitas fisik, 

kondisi kelselhatan iblu, riwayat pelnyakit, 

selrta kelcukupan asupan zat gizi harian. 

Sellain itu, instrumeln yang digunakan 

dalam pelnellitian ini lelblih blanyak melnilai 

aspelk pelrilaku selcara umum, selhingga 

blellum mampu melnggamblarkan praktik 

konsumsi makanan selcara nyata. Olelh 

karelna itu, tingginya angka KELK pada 

kellompok yang melmiliki pelrilaku gizi 

positif melngindikasikan blahwa pelnilaian 

pelrilaku gizi saja blellum cukup untuk 

melnjellaskan kondisi status gizi iblu hamil. 

Telmuan ini melmpelrkuat blahwa keljadian 

KELK melrupakan masalah yang blelrsifat 

multifaktorial, selhingga upaya pelncelgahan 

pelrlu dilakukan selcara komprelhelnsif 

delngan melmpelrtimblangkan blelrblagai 

deltelrminan yang melmelngaruhinya. 

 

KESIMPULAN 

BLelrdasarkan hasil pelnellitian, dapat 

disimpulkan blahwa selblagian blelsar 

relspondeln melmiliki pelrilaku gizi positif, 

yaitu 35 relspondeln (94,6%), seldangkan 2 

relspondeln (5,4%) melmiliki pelrilaku gizi 

nelgatif. Mayoritas relspondeln melngalami 

Kurang ELnelrgi Kronik (KELK) sellama 

kelhamilan, yaitu 22 relspondeln (59,5%), 

seldangkan 15 relspondeln (40l,5%) tidak 

melngalami KELK. Hasil uji Chi-Squarel 

melnunjukkan nilai p-valuel selblelsar 0l,347 

(>0l,0l5), selhingga H₀ ditelrima dan Ha 

ditolak. Delngan delmikian, tidak telrdapat 

hublungan yang signifikan antara pelrilaku 

gizi delngan keljadian Kurang ELnelrgi 

Kronik (KELK) pada iblu hamil di Wilayah 

Kelrja Puskelsmas Lambluya Tahun 20l25. 
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