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Abstrak  

Kurang Energi Kronik (KEK) pada ibu hamil merupakan suatu keadaan dimana status gizi kurang selama 

masa kehamilan. Masalah KEK pada ibu hamil ditandai dengan LiLA yang <23,5 cm. Pengetahuan ibu hamil 

menjadi salah satu faktor penyebab terjadinnya KEK. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui 

hubungan pengetahuan gizi ibu hamil dengan KEK di wilayah kerja Puskesmas Tumintig Kota Manado. 

Metode yang digunakan pada penelitian yaitu kuantitatif dengan pendekatan cross sectional, jumlah populasi 

sebanyak 125 ibu hamil dengan jumlah sampel 56 responden, dengan metode pengumpulan sampel secara 

purposive sampling dilakukan tanggal 14-16 April 2025. Instrument penelitian menggunakan kuesioner yang 

terdiri dari 28 pernyataan dengan analisis data univariat menggunakan distribusi frekuensi dan analisis bivariat 

menggunakan chi-square. Hasil yang didapatkan dalam penelitian ini hampir seluruh responden merupakan 

ibu hamil dengan usia 20-44 tahun (91,1%), sebagian besar responden dengan Pendidikan terakhir SMA/SMK 

(64,3%), sebagian besar responden tidak bekerja (75,0%), dan sebagian besar responden tidak mengalami 

KEK (53,6%). Kesimpulan dari penelitian ini di dapatkan hasil nilai p-value = 0,000 dimana p-value <0,05 

yang berarti Ha diterima dan H0 ditolak artinya terdapat hubungan pengetahuan gizi ibu hamil dengan KEK di 

wilayah kerja Puskesmas Tuminting Kota Manado. 

Kata Kunci: Pengetahuan Gizi, Kurang Energi Kronik 

 

Abstract 

Chronic Energy Deficiency (CHD) in pregnant women is a condition where nutritional status is lacking 

during pregnancy. The problem of CHD in pregnant women is characterized by MUAC <23.5 cm. Knowledge 

of pregnant women is one of the factors causing the occurrence of CHD. The purpose of this study was to 

determine the relationship between nutritional knowledge of pregnant women and CHD in the working area of 

Tumintig Health Center, Manado City. The method used in the study was quantitative with a cross-sectional 

approach. The population was 125 pregnant women, with a sample size of 56 respondents, and the sample 

collection method was purposive sampling conducted on April 14-16, 2025. The research instrument used a 

questionnaire consisting of 28 statements with univariate data analysis using frequency distribution and 

bivariate analysis using chi-square. The results obtained in this study almost all of respondents were pregnant 

women aged 20-44 years (91.1%), most of  respondents with the last education of SMA / SMK (64.3%), most 

of respondents did not work (75.0%), and most of respondents did not experience CHD (53.6%). The 

conclusion of this study obtained the results of the p-value = 0.000, where the p-value <0.05, which means Ha 

is accepted and H0 is rejected, meaning that there is a relationship between the nutritional knowledge of 

pregnant women with CHD in the working area of Tuminting Health Center, Manado City. 
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PENDAHULUAN 

Menurut World Health Ogranization 

(WHO)kematian ibu merupakan kematian yang 

dialami oleh seorang wanita pada saat kehamilan 

atau pasca berakhirnya kehamilan dalam jangka 

waktu 42 hari (6 minggu) setelah berakhirnya 

kehamilan yang meliputi semua sebab terkait 

kehamilan maupun penangannya, tetapi 

penyebabnya  bukan karena cedera ataupun 

kecelakaan. Indikator atau alat ukur yang 

digunakan dalam kematian ibu yaitu Angka 

Kematian Ibu (AKI), pengukuran jumlah 

kematian ibu selama jangka waktu tertentu per 

100.000 kelahiran hidup dalam periode waktu 

yang sama (Kurnia et al., 2024). Penyebab AKI 

dapat berupa kejadian langsung dan tidak 

langsung. Eklampsia, perdarahan, komplikasi 

keguguran, dan infeksi termasuk kedalam 

kejadian langsung. Penyebab tidak langsung 

yaitu kurang energi kronik (KEK) dan anemia 

(Maulinda Amal, 2023). 

Pada saat hamil kebutuhan nutrisi harus 

dipenuhi karena sangat penting dalam 

membentuk kualitas sumber daya manusia 

dimasa mendatang dan pertumbuhan serta 

perkembangan dimulai pada saat janin dalam 

kandungan (Ummah & Woro Tri Utami, 2024). 

Asupan nutrisi yang dikonsumsi ibu pada saat 

hamil dapat menentukan prtumbuhan dan 

perkembangan janin. Asupan gizi yang seimbang 

tidak hanya dapat dilihat dari jumlah makanan 

yang telah dikonsumsi ibu, tetapi kualitas 

makanan dan perencanaan menu serta pola 

makan yang teratur (Valencia, 2019). Apabila 

kebutuhan nutrisi selama masa kehamilan tidak 

terpenuhi maka dapat menyebabkan terjadinya 

kurang energi kronik (KEK).  

Kematian ibu hamil di Negara berkembang 

yang dicatat oleh WHO yang berkaitan dengan 

kurang energi kronik (KEK) yaitu sebanyak 

40%. Kejadian KEK di beberapa negara 

berkembang seperti Indonesia, Thailand, 

Bangladesh dan India sebanyak 15-47%. 

Bangladesh merupakan negara dengan jumlah 

ibu hamil yang mengakami KEK tertinggi yaitu 

47%, sementara itu Thailand merupakan negara 

berkembang dengan jumlah ibu hamil KEK 

terendah yaitu 15,3% (Wulandari et al., 2022). Di 

Asia prevelensi KEK pada ibu hamil mencapai 

41% (Sari & Deltu, 2024). 

Prevalensi KEK pada ibu hamil di 

Indonesia berdasarkan data dari Riset Kesehatan 

Dasar (RISKESDAS) tahun 2018 yaitu sebesar 

17,3%. Kemudian pada tahun 2023 KEK pada 

ibu hamil di Indonesia mengalami penurunan 

berdasarkan data yang didapatkan melalui survey 

Kesehatan Indonesia bahwa prevalensi KEK 

pada ibu di Indonesia telah mencapai 16,9%. 

Walaupun telah mengalami penurunan akan 

tetapi angka tersebut masih belum mencapai 

target  yang telah didetapkan oleh Kementrian 

Kesehatan Republik Indonesia dalam rencana 

strategis Kemenkes 2024, yaitu pada tahun 2024 

prevelensi KEK pada ibu hamil mengalami 

penurunan hingga mencapai 10% (Rahayu & 

Purnomo, 2024).  

Masalah KEK selama masa kehamilan 

ditandai dengan LiLA yang kurang dari 23,5 cm. 

Berdasarkan data dari Kemenkes RI (2021) di 38 

provinsi Indonesia, 451.350 dari 4.656.382 ibu 

hamil memiliki LiLA kurang dari 23,5 cm yang 

berarti dapat beresiko mengalami KEK 

(Maulinda Amal, 2023). Provinsi Sulawesi Utara 

jumlah ibu hamil yang mengalami KEK pada 

tahun 2023 yaitu sebanyak 653 orang (BPS, 

2023). 

Di Kota Manado ibu hamil yang 

mengalami KEK sebanyak 611 orang. 

Berdasarkan hasil rekapan data dari Dinas 

Kesehatan Kota Manado mulai dari bulan Januari 

sampai dengan September 2024 Puskesmas 

Tuminting merupakan Puskesmas dengan angka 

KEK pada ibu hamil tertinggi yaitu 58 orang di 

antara 16 Puskesmas yang ada di Kota Manado 

seperti Puskesmas Kombos dengan jumlah ibu 

hamil KEK 36, Puskesmas Bailang 28 orang 

yang mengalami KEK (DINKES, 2024). 

Berdasarkan hasil penelitian dari 

(Elsera et al., 2021) faktor-faktor yang dapat 

menyebabkan terjadinya KEK pada ibu hamil 

yaitu pendepatan keluarga, jumlah anggota 

keluarga, pemeriksaan kehamilan, paritas, 

pemberian makanan tambahan, pengetahuan 

tentang gizi dan penyakit infeksi. Penelitian dari 

(Yurinda & Wahtini, 2020) menyatakan bahwa 

seorang ibu dengan pengetahuan tentang gizi 

yang baik maka ibu akan berusaha untuk 

memenuhi kebutuhan gizinya serta janin yang 

dikandungnya. Menurut (Sakinah et al., 2024) 

pengetahuan mengambil peran penting dalam 

membentuk tindakan seseorang, dimana ketika 

seseorang memiliki pengetahuan yang baik maka 

tindakan yang dilakukan baik pula.  

Kurang energi kronik (KEK) yang dialami 

oleh ibu hamil dapat memberikan dampak baik 

terhadap ibu maupun janin yang dikandungnya. 

Pada janin kurang energi kronik (KEK) dapat 

menyebabkan berat badan lahir rendah (BBLR) 

karena tidak terpenuhinya kebutuhan nutrisi 

selama berada dalam kandungan, kemudian 

abortus dan stunting juga sering terjadi. Pada ibu 

kurang energi kronik (KEK) menyebabkan 

anemia, dan persalinan prematur sesuai dengan 

teori dari (Kusumastuti et al., 2023). 

Perbaikan gizi ibu hamil merupakan salah 

satu solusi dalam upaya menurunkan angka 

kejadian kurang energi kronik (KEK). Oleh karena 

itu Kementrian Kesehatan (KEMENKES) RI 

memberikan dorongan pada pengelola gizi dan 

KIA untuk dapat memanfaatkan pangan lokal yang 

bergizi sebagai Pemberian Makanan Tambahan 
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(PMT) bagi ibu hamil dan balita baik di provinsi, 

kabupaten, kota dan puskesmas, maupun mitra. 

Hal tersebut telah tercantum dalam peraturan 

Presiden nomor 72 tahun 2021 tentantg percepatan 

penurunan stunting, khususnya dalam mendukung 

pencapaian indikator ibu hamil kurang energi 

kronik (KEK) dan balita gizi kurang dalam 

mendapatkan asupan gizi. Selain itu peningkatan 

pengetahuan masyarakat tentang kesehatan juga 

dapat menjadi solusi untuk menurunkan resiko 

kejadian kurang gizi pada ibu hamil dan balita 

yang nantinya dapat mempengaruhi sikap dan 

memotivasi ibu hamil, ibu bayi dan balita untuk 

dapat menyiapkan makanan yang mengandung 

tinggi protein sesuai dengan kebutuhan gizi. Oleh 

karena itu pemerintah menghadirkan website yang 

didalamnya terdapat panduan dalam mengolah 

bahan pangan lokal menjadi makanan yang bergizi 

tinggi protein untuk ibu hamil, bayi dan balita, 

yang diharapkan dapat menjadi saluran 

komunikasi serta edukasi yang dapat diakses 

dengan mudah oleh masyarakat melalui telepon 

genggam. Yaitu 

hhtps://link.kemkes.go.id/1000hpkkehamilan 

(KEMENKES, 2023). 

Berdasarkan hal tersebut, peneliti tertarik 

untuk melakukan penelitian lebih lanjut dengan 

judul “Hubungan Pengetahuan Gizi Ibu Hamil 

dengan Kurang Energi Kronik (KEK) di Wilayah 

Kerja Puskesmas Tuminting Kota Manado”, untuk 

dapat mengetahui apakah terdapat hubungan 

pengetahuan tentang gizi ibu hamil dengan KEK 

atau tidak. 

 

METODE  

 Penelitian ini menggunakan metode 

kuantitatif dengan pendekatan cross sectiona, 

penelitian ini dilakukan di Puskesmas Tuminting 

Kota Manado, dan dilaksanakan pada 14-16 April 

2025. Populasi penelitian adalah seluruh ibu hamil 

yang ada di Puskesmas Tuminting yaitu berjumlah 

125 orang, metode pengambilan sampel 

menggunakan rumus Slovin dengan nilai margin 

of error (e) 10%, sampel yang diteliti pada 

penelitian ini adalah 56 orang dengan teknik 

pengambilan sampel secara purposive sampling 

untuk fokus dalam pemilihan sampel yang paling 

relevan berdasarkan kriteria responden. Informed 

consent digunakan untuk meminta persetujuan 

menjadi responden pada penelitian yang akan 

dilakukan. Alat yang digunakan pada 

pengumpulan data penelitian ini adalah kuesioner 

yang terdiri dari 28 pertanyaan mengenai gizi 

kehamilan dan KEK yang diadopsi dari penelitian 

(Dafiu, 2017) yang telah di uji validitas dan 

reliabilitas, pita LiLA dan lembar checklist KEK.  

 

HASIL DAN PEMBAHASAN  

Analisis Univariat 

Tabel 1. Distribusi Frekuensi Ibu Hamil 

Berdasarkan Karakteristik di Wilayah 

Kerja Puskesmas Tuminting Kota 

Manado 2025 
No Karakteristik Ibu 

Hamil 

Jumlah Presenta

se (%) 

1. Umur 

Remaja (10-19 tahun) 

Dewasa (20-44 tahun) 

 

5 

51 

 

8,9 

91,1 

 Total 56 100,0 

2. Pendidikan Terakhir 

SD 

SMP 

SMA/SMK 

D III 

D IV 

S1 

 

6 

10 

36 

2 

1 

1 

 

10,7 

17,9 

64,3 

3,6 

1,8 

1,8 

 Total 56 100,0 

3. Status Pekerjaan 

Bekerja 

Tidak Bekerja 

 

14 

42 

 

25,0 

75,0 

 Total 56 100,0 

Sumber : Data Primer 2025 

 

Berdasarkan tabel diatas diketahui 

hampir seluruh dari responden (91,1%) dalam 

penelitian ini merupakan ibu hamil dengan usia 

20-44 tahun. Pendidikan terakhir sebagian besar 

dari responden (64,3%) lulusan SMA/SMK. 

Sebagian besar dari responden (75%) tidak 

bekerja  (Sugiyono, 2018). 

 

Tabel 2. Distribusi Frekuensi Ibu Hamil dengan 

KEK di Wilayah Kerja Puskesmas 

Tuminting Kota Manado 2025 
Ibu Hamil Jumlah Presentase 

(%) 

KEK 

Tidak KEK 

26 

30 

46,4 

53,6 

Total 56 100,0 

Sumber : Data Primer 2025 

 

Berdasarkan pada tabel diatas diketahui 

bahwa sebagian besar dari responden (53,6%) 

tidakmengalami KEK(Sugiyono, 2018). 

 

Tabel 3. Distribusi Frekuensi Ibu Hamil dengan 

KEK Berdasarkan Karakteristik di 

Wilayah Kerja Puskesmas Tuminting 

Kota Manado 2025 
No Karakteristik Ibu 

Hamil dengan KEK 

Jumlah Presentase 

(%) 

1. Umur 

Remaja(10-19tahun) 

Dewasa (20-44 tahun) 

 

2 

24 

 

7,7 

92,3 

 Total 26 100,0 

2. Pendidikan Terakhir 

SD 

SMP 

SMA/SMK 

D III 

D IV 

S1 

 

6 

7 

13 

0 

0 

0 

 

23,1 

26,9 

50,0 
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 Total 26 100,0 

3. Status Pekerjaan 

Bekerja 

Tidak Bekerja 

 

3 

23 

 

11,5 

88,5 

 Total 26 100,0 

Sumber : Data Primer 2025 

 

 Berdasarkan tabel diatas diketahui hampir 

seluruh dari responden(92,3%) KEK berusia 20-

44 tahun. Setengah dari responden (50,0%) 

pendidikan terakhir SMA/SMK dan hampir 

seluruh dari responden (88,5%) tidak bekerja 
(Sugiyono, 2018). 

 

Tabel 4. Distribusi Frekuensi Ibu Hamil 

Berdasarkan Tingkat Pengetahuan Gizi 

di Wilayah Kerja Puskesmas Tuminting 

Kota Manado 2025 
Tingkat pengetahuan 

gizi 

Jumlah Presentase 

(%) 

Baik  37 66,1 

Kurang  19 33,9 

Total 56 100,0 

Sumber : Data Primer 2025 

 

Berdasarkan tabel diatas diketahui bahwa 

sebagian besar dari responden (66,1%) memiliki 

pengetahuan gizi yang baik dibandingkan dengan 

yang kurang (Sugiyono, 2018). 

 

Analisis Bivariat 

Tabel 5. Distribusi Frekuensi Ibu Hamil dengan 

KEK Berdasarkan Pengetahuan Gizi di 

Wilayah Kerja Puskesmas Tuminting 

Kota Manado 2025 

Pengetahuan 

gizi ibu hamil 

Kejadian KEK  

P 

value KEK 
Tidak 

KEK 

n % n % 

0,000 
Baik 8 30,8 29 96,7 

Kurang  18 69,2 1 3,3 

Total  26 100,0 30 100,0 

Sumber : Data Primer 2025 

 

Berdasarkan pada tabel diatas dapat 

diketahui bahwa hampir seluruh dari responden 

(96,7%) yang tidak mengalami KEK memiliki 

pengetahuan yang baik, sedangkan sebagian 

besar dari responden (69,2%) dengan KEK 

memiliki pengetahuan yang kurang (Sugiyono, 

2018). 

Telah didapatkan hasil dari uji Chi Square 

yang telah dilakukan untuk mengetahui 

hubungan pengetahuan gizi ibu hamil dengan 

kejadian KEK. Hasil uji Chi Square menunjukan 

nilai Pearson Chi Square sebesar 26,981 dengan 

derajat kebebasan (df) = 1 dan nilai signifikansi 

(p) = 0,000. Nilai p tersebut jauh lebih kecil dari 

0,05, sehingga dapat disimpulkan terdapat 

hubungan yang signifikan antara kedua variabel 

yang diuji. Analisis koreksi kontinuitas 

memperoleh nilai sebesar 24,122 (df = 1, p = 

0,000) dan Likelihood Ratio sebesar 30,878 (df = 

1, p = 0,000). Seluruh hasil tersebut konsisten 

menunjukkan signifikansi statistik. Selain itu, 

hasil Fisher’s Exact Test juga menunjukkan nilai 

signifikansi 0,000 menguatkan kesimpulan 

bahwa hasil uji signifikan, dengan demikian 

dapat dikatakan adanya hubungan pengetahuan 

gizi ibu hamil dengan kejadian KEK di Wilayah 

Kerja Puskesmas Tuminting Kota Manado Tahun 

2025. 

 

Pembahasan  

 

Tingkat pengetahuan gizi ibu hamil di 

Wilayah Kerja Puskesmas Tuminting tahun 

2025 

Berdasarkan hasil dari penelitian yang telah 

dilakukan di Puskesmas Tuminting terdapat 

sebagian besar ibu hamil memiliki pengetahuan 

gizi yang baik. Pengetahuan dapat memberikan 

pengaruh atau dapat merubah perilaku seseorang. 

Tetapi sebelum berubah ke perilaku baru, 

seseorang terlebih dahulu akan melalui proses 

yang berurutan. Menurut Notoatmodjo 

(2020)proses tersebut dimulai dari kesadaran 

(awareness), kemudian merasa tertarik (interest), 

evaluasi (evaluation), mencoba (trial), sampai 

dengan adaptasi (adaption). 

Responden yang memiliki pengetahuan gizi 

yang baik disebabkan karena sebagian besar 

pendidikan terakhir ibu hamil dalam penelitian 

ini adalah SMA/SMK. Semakin tinggi 

pendidikan seseorang maka akan semakin mudah 

dalam menerima maupun memahami suatu 

informasi. Menurut(Funna & Alam, 2024) salah 

satu faktor yang mempengaruhi pengetahuan 

seseorang adalah tingkat pendidikan. Informasi 

akan semakin mudah diterima apabila memiliki 

pendidikan yang lebih tinggi dan akan mendasari 

perilaku seseorang. Ibu hamil yang memiliki 

pengetahuan cukup baik tentang gizi tentunya 

akan berusaha memberikan asupan gizi yang 

cukup pada janin yang dikandungnya (Yurinda & 

Wahtini, 2020). 

Responden dengan tingkat pengetahuan gizi 

yang kurang juga ditemukan pada penelitian ini. 

Pengetahuan gizi ibu hamil yang kurang dapat 

mempengaruhi pola konsumsi makanan yang 

dibutuhkan selama kehamilan, karena pada 

dasarnya pengetahuan gizi ibu hamil sangat 

berguna selama masa kehamilan.Ibu hamil tidak 

mengetahui makanan apa saja yang dibutuhkan 

selama kehamilan dan untuk memenuhi nutrisi 

ibu maupun janin, sehingga nutrisi yang 

seharusnya dipenuhi selama masa kehamilan 

menjadi tidak terpenuhi.Masalah yang dapat 

ditimbulkan pada anak akibat kekurangan gizi 

selama masa kehamilan yaitu gangguan 

perkembangan otak, kecerdasan, gangguan 

pertumbuhan fisik, anak menjadi mudah sakit 

karena adanya gangguan metabolisme dalam 
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tubuh (Hidayat & Fatkhanudin, 2024). Ibu hamil 

dengan pengetahuan gizi yang baik mengerti 

betapa pentingnya pemenuhan nutrisi selama 

kehamilan untuk kesehatan dan pertumbuhan 

janin dengan sempurna. 

Menurut asumsi peneliti pendidikan ibu 

hamil juga memiliki peran penting dalam 

meningkatkan pengetahuan dan kesadaran 

tentang pentingnya gizi yang baik selama 

kehamilan sehingga dapat membantu mencegah 

terjadinya KEK. Ibu hamil yang memiliki 

pendidikan yang lebih tinggi cenderung memiliki 

pengetahuan yang lebih baik mengenai gizi dan 

kesehatan sehingga mereka dapat menentukan 

makanan yang tepat untuk dikonsumsi dan 

kebutuhan nutrisi yang diperlukan selama 

kehamilan. Dengan demikian pendidikan yang 

baik dapat menjadi salah satu faktor penting 

dalam mencegah terjadinya KEK pada ibu hamil 

dan memastikan janin selalu dalam keadaan 

sehat. 

Kejadian Kurang Energi Kronik (KEK) di 

Wilayah Kerja Puskesmas Tuminting tahun 

2025 

Pada tabel4. 2 diatas dari hasil penelitian 

yang dilakukan menunjukkan bahwa terdapat 

sebagian besar ibu hamil memiliki status gizi 

yang baik dan terdapat juga ibu yang mengalami 

KEK dengan prevalensi 46,5%. Puskesmas 

Tuminting merupakan Puskesmas yang memiliki 

angka kejadian KEK pada ibu hamil paling tinggi 

diantara 16 Puskesmas lainnya yang ada di Kota 

Manado dengan jumlah 58 ibu hamil (DINKES, 

2024). 

Ditemukan beberapa responden memiliki 

pengetahuan yang baik, pendidikan terakhir 

SMA, dan tidak bekerja mengalami KEK. Hal ini 

dapat disebabkan karena ibu hamil yang tidak 

bekerja lebih banyak tuntutan dan tanggung 

jawab dirumah. Beban kerja yang berlebihan 

seperti menangani pekerjaan mereka sendiri, 

merawat suami dan anak sehingga lebih beresiko 

mengalami KEK. Ibu yang bekerja lebih 

cenderung dapat mengelola beban kerja yang 

mereka terima dan melakukannya dengan mudah 

dibandingkan dengan ibu rumah tangga karena 

mereka lebih banyak menerima informasi dari 

orang lain, media sehingga memperoleh 

informasi yang lebih banyak dan ibu yang 

bekerja juga mendapatkan uang dari pekerjaan 

yang dapat digunakan untuk memenuhi 

kebutuhan diri sendiri(Hasanah et al., 2023). 

Kekurangan energi kronik (KEK) pada ibu 

hamil merupakan suatu keadaan dimana status 

gizi kurang selama masa kehamilan (Elsera et al., 

2021). Kekurangan energi kronik (KEK) 

merupakan suatu kondisi yang dialami oleh ibu 

hamil yang disebabkan oleh kurangnya asupan 

makanan dalam jangka waktu yang lama 

sehingga mengakibatkan kebutuhan asupan gizi 

selama masa kehamilan tidak tercukupi. Status 

gizi ibu selama masa kehamilan sangat 

mempengaruhi kondisi bayi yang akan dilahirkan 

(Safira et al., 2023). Menurut (Safirah Alim et 

al., 2024) masalah KEK yang dialami oleh ibu 

hamil sangat mempengaruhi tingkat 

kesejahteraan baik pada ibu maupun janin yang 

dikandungnya. 

Responden dalam penelitian ini yang status 

gizinya normal diketahui karena pola konsumsi 

makanan yang seimbang, dengan demikian 

kebutuhan nutrisi selama kehamilan dapat 

terpenuhi. Selama masa kehamilan gizi 

merupakan salah satu faktor yang dapat 

mempengaruhi pertumbuhan janin dan kualitas 

bayi yang dilahirkan (Fathurohman et al., 

2023).Menurut (Panjaitan et al., 

2022)pengetahuan mempengaruhi sikap 

sesorang, dalam hal ini ibu hamil yang kurang 

pengetahuan lebih cenderung memiliki sikap 

kurang peduli dalam memilih makanan yang 

dikonsumsi sehingga sangat beresiko mengalami 

KEK.Terkait dengan hal tersebut, meningkatkan 

pengetahuan ibu hamil sangatlah penting 

khususnya dalam pendidikan non formal. Tenaga 

kesehatan berperan penting dalam peningkatan 

pengetahuan ibu hamil, mulai dari pemberian 

edukasi mengenai pemenuhan gizi selama masa 

kehamilan sampai dengan bahaya serta 

penanganan KEK agar dapat mengurangi angka 

kejadian KEK pada ibu hamil. 

Hasil dari penelitian yang dilakukan di 

Puskesmas Tuminting ditemukanibu hamil yang 

mengalami Kurang Energi Kronik (KEK) dengan 

usia 16-44 tahun. Manurut asumsi peneliti usia 

dapat mempengaruhi kehamilan hingga 

persalinan, apabila usia ibu hamil terlalu muda 

maka akan membutuhkan asupan gizi yang lebih 

untuk dirinya dan juga janin. Jika tidak terpenuhi 

maka dapat menimbulkan persaingan antara janin 

dan ibu yang masih dalam masa pertumbuhan. 

Sedangkan pada ibu hamil dengan usia tua juga 

banyak energi yang dibutuhkan karena fungsi 

organ mulai menurun dan memerlukan tambahan 

energi yang cukup untuk mendukung 

perkembangan janin yang dikandungnya. 

Hubungan pengetahuan gizi ibu hamil dengan 

kejadian Kurang Energi Kronik (KEK) di 

Wilayah Kerja Puskesmas Tuminting tahun 

2025 

Setelah dilakukan pengujian data 

menggunakan uji Chi Square mengenai 

hubungan pengetahuan gizi ibu hamil dengan 

kejadian KEK didapatkan hasil nilai p-value 

sebesar 0,000 yang menunjukkan bahwa p-value 

< 0,05, dengan demikian dapat dikatakan adanya 

hubungan pengetahuan gizi ibu hamil dengan 

kejadian KEK di Wilayah Kerja Puskesmas 

Tuminting tahun 2025. Hasil dari penelitian ini 

juga sejalan dengan penelitian yang dilakukan 

peneliti sebelumnya yaitu oleh Hasan, dkk 

(2024) yang berjudul “Hubungan Pengetahuan 
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Tentang Gizi Ibu Hamil Dengan Kekurangan 

Energi Kronis Pada Ibu Hamil Di UPT 

Puskesmas Anuntodea Tipo”.Hasildari penelitian 

tersebut menunjukkan bahwa terdapat hubungan 

pengetahuan gizi ibu hamil dengan kejadian 

KEK dengan niali p-value 0,003. 

Hasil dari penelitian lainnya yang 

mendukung hasil dalam penelitian ini yaitu oleh 

Sonia Novita Sari, dkk (2023) dengan judul 

“Hubungan Pengetahuan Dan Sikap Ibu Hamil 

Dengan Kejadian Kurang Energi Kronik Di 

Puskesmas Labuhan Deli Serdang Tahub 2023”. 

Penelitian tersebut juga menunjukkan adanya 

hubungan pengetahuan gizi dan sikap ibu hamil 

dengan kejadian KEK dengan hasil uji nilai p-

value 0,002. Selain dari hasil yang didapat 

sejalan dengan penelitian sebelumnya, juga 

sependapat dengan teori menurut (Rika Fitri 

Diningsih et al., 2021) salah satu faktor 

pendukung terjadinya KEK pada ibu hamil yaitu 

kurangnya pengetahuan gizi sehingga 

mempengaruhi pola konsumsi makanan untuk 

memenuhi nutrisi selama kehamilan. Pemenuhan 

nutrisi selama kehamilan sangat mempengaruhi 

proses kelahiran bayi nanti, dimana ibu hamil 

yang nutrisinya tidak terpenuhi selama masa 

kehamilan dapat meningkatkan terjadinya BBLR 

(Irawati, 2020).  

Berdasarkan hasil dari penelitian yang 

menunjukkan adanya hubungan yang signifikan 

antara kedua variabel yaitu pengetahuan gizi ibu 

hamil dengan Kurang Energi Kronik (KEK) pada 

ibu hamil.Menurut asumsi peneliti ibu hamil 

berpengetahuan kurang menyebabkan kurangnya 

informasi yang didapat dan juga pengetahuan 

terkait asupan makanan yang bergizi dalam 

pemenuhan kebutuhan gizi pada ibu selama masa 

kehamilan, sehingga sumber nutrusi atau 

makanan yang dikonsumsi belum bisa memenuhi 

kebutuhan gizi karena kurangnya informasi dan 

pengetahuan. Sehingga dapat dikatakan bahwa 

ibu hamil yang memiliki pengetahuan gizi yang 

baik dan memahami pentingnya konsumsi 

makanan yang seimbang dan bergizi cenderung 

tidak mudah mengalami Kurang Energi Kronik 

(KEK) karena dapat memenuhi kebutuhan nutrisi 

yang diperlukan selama kehamilan. Sebaliknya 

ibu hamil yang memiliki pengetahuan gizi yang 

kurang dan tidak memahami pentingnya 

pemenuhan nutrisi selama masa kehamilan lebih 

rentan mengalami Kurang Energi Kronik (KEK) 

yang nantinya akan berdampak pada kesehatan 

ibu dan janin serta dapat meningkatkan resiko 

komplikasi kehamilan dan persalinan. 

 

SIMPULAN 

Berdaskan dari hasil penelitian yang telah 

dilakukan dan pembahasan pada BAB 

sebelumnya, maka kesimpulan yang dapat 

diambil yaitu sebagian besar responden memiliki 

tingkat pengetahuan yang baik tentang gizi 

kehamilan, hampir setengah dari jumlah 

responden mengalami Kurang Energi Kronik 

(KEK) serta terdapat hubungan antara 

pengetahuan gizi ibu hamil dengan kejadian 

Kurang Energi Kronik (KEK) di Puskesmas 

Tuminting Kota Manado. 
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