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ABSTRAK 

 

EFLIN. Hubungan Pengetahuan dengan Status Kekurangan Energi Kronik pada Ibu 

Hamil di Puskesmas Marawola Kecamatan Marawola Kabupaten Sigi. 

KEK merupakan keadaan ibu saat mengalami kekurangan makanan yang 

berlangsung menahun (kronis). KEK pada ibu hamil menjadi penyebab utama 

terjadinya pendarahan dan infeksi yang merupakan faktor utama kematian utama 

ibu. Salah satu bentuk faktor risiko pada ibu hamil adalah KEK dengan lingkar 

lengan atas kurang dari 23,5cm atau penambahan berat badan < 9 kg selama masa 

kehamilan. Organisasi Kesehatan Dunia (WHO) World Health Organization 

melaporkan bahwa prevelensi KEK pada kehamilan secara global 35 – 75% dimana 

secara bermakna tinggi pada trimester ketiga dibandingkan dengan trimester 

pertama dan kedua kehamilan. Jenis penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif 

dengan desain penelitian analitik   dan pendekatan cross sectional, Populasi dalam 

penelitian ini adalah semua ibu hamil yang mengalami KEK yang berada diwilayah 

kerja Puskesmas Marawola sebanyak 25 orang. Teknik pengambilan sampel dalam 

penelitian ini adalah teknik total sampling. Analisis data menggunakan uji Chi 

Square. Hasil penelitian menunjukan bahwa bahwa  16 responden (64%) memiliki 

pengetahuan yang cukup + kurang dan 9 responden (36%) memiliki pengetahuan 

yang baik tentang KEK. Hasil uji statistik Chi square diperoleh nilai p=0.03 < 

p=0.05 yang berarti terdapat hubungan antara pengetahuan dengan kasus kejadian 

KEK pada ibu hamil di Puskesmas Marawola Kecamatan Marawola Kabupaten 

Sigi. 

 

Kata kunci : Pengetahuan, Kekurangan Energi Kronik 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang 

Setiap tanggal 22 Desember diperingati sebagai hari ibu. Tema peringatan 

hari ibu (PHI) ke-91 tahun 2019 ini adalah “perempuan Berdaya, Indonesia 

Maju”. Segala aspek kehidupan perempuan yang berkaitan dengan kualitas 

hidupnya harus dipenuhi, termasuk aspek pendidikan dan kesehatan untuk 

membuat perempuan berdaya. Angka kematian ibu (AKI) merupakan salah satu 

indikator untuk melihat derajat kesehatan perempuan dan menjadi salah satu 

komponen indeks pembangunan maupun indeks kualitas hidup1. 

Menurut ketua Komite Ilmiah International Conference on Indonesia 

Family Planning and Reproductive Health (ICIFPRH), hingga tahun 2019 AKI 

Indonesia masih tetap tinggi, yaitu 305 per 100.000 kelahiran hidup. AKI di 

Indonesia menjadi salah satu yang tertinggi dikawasan Asia Tenggara. Menurut 

data United Nations Economic and Sosial For Asia and the Pacific (UNESCAP), 

AKI di Indonesia sebesar 220/100.000 kelahiran hidup merupakan angka 

kematian tertinggi keempat diantara Negara – Negara di Asia Tenggara Angka 

tersebut lebih tinggi dari rata-rata  AKI di Negara-negara anggota Association 

South East Asia Nations (ASEAN) dan Negara lainnya di Asia Tenggara2. 

Ada beberapa hal yang menjadi pemicu kematian ibu diantaranya 

Kekurangan Energi Kronik (KEK) pada saat hamil. KEK merupakan keadaan ibu 

saat mengalami kekurangan makanan yang berlangsung menahun (kronis) yang 

mengakibatkan timbulnya gangguan kesehatan ibu dengan tanda atau gejala 

Antara lain badan lemah dan muka pucat3. Kekurangan Energi Kronik (KEK) 

merupakan salah satu keadaan malnutrisi atau keadaan patologis akibat 

kekurangan secara relative atau absolut satu atau lebih zat gizi4 . KEK pada ibu 

hamil menjadi penyebab utama terjadinya pendarahan dan infeksi yang 

merupakan faktor utama kematian utama ibu. Salah satu bentuk faktor risiko pada 

ibu hamil adalah KEK dengan lingkar lengan atas kurang dari 23,5cm atau 

penambahan berat badan < 9 kg selama masa kehamilan4. KEK pada ibu selama 

hamil dapat menyebabkan risiko dan komplikasi seperti anemia, infeksi dan berat 

badan ibu tidak bertambah secara normal, persalinan sulit dan lama, persalinan 

sebelum waktunya (premature), pendarahan setelah persalinan serta persalian 

dengan operasi cenderung meningkat. Sedangkan masalah pada janin seperti 
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dapat mempengaruhi proses pertumbuhan janin dan dapat menimbulkan 

keguguran, tetanus, masalah pemberian minum, infeksi gangguan hematologi, 

kematian neonatal cacat bawaan, asfeksia dan Berat Badan Lahir Rendah 

(BBLR)4.  

Organisasi Kesehatan Dunia (WHO) World Health Organization 

melaporkan bahwa prevelensi KEK (kekurangan Energi Kronik) pada 

kehamilan secara global 35 – 75% dimana secara bermakna tinggi pada 

trimester ketiga dibandingkan dengan trimester pertama dan kedua kehamilan. 

WHO juga mencatat 40 % kematian ibu di Negara berkembang berkaitan 

dengan kekurangan energy kronis. Ibu hamil yang menderita gizi buruk seperti 

KEK mempunyai resiko kesakitan yang lebih besar oleh karena itu kurang gizi 

pada ibu hamil harus dihindari sehingga ibu hamil merupakan kelompok 

sasaran yang perlu mendapat perhatian khusus. Kejadian KEK di negara-negara 

berkembang seperti Bangladesh, India, Indonesia, Myanmar, Nepal, Srilangka 

dan Thailand adalah 15-47% yaitu dengan Body Mass Index (BMI) <18,5. 

Adapun Negara yang mengalami kejadian KEK pada ibu hamil tertinggi adalah 

Bangladesh yaitu 47%, sedangkan Indonesia merupakan urutan keempat 

terbesar setelah India dengan prevelensi 35,5 % dan yang peling rendah adalah 

Thailan dengan prevelensi 15-25%5. 

Hasil laporan kinerja Ditjen Kesehatan masyarakat tahun 2016 

melaporkan bahwa presentase ibu hamil KEK di Indonesia sebesar 16,2%. 

Hasil pemantauan (PSG) tahun 2016 melaporkan bahwa Provinsi Banten adalah 

salah satu provinsi dengan angka resiko ibu hamil KEK (jumlah ibu hamil 

dengan lingkar lengan atas < 23,5 cm) sebesar 18%, angka tersebut diatas rata-

ratabpresentasi nasional yaitu sebesar 16,2 %. Prsentasi tertinggi adalah 

Provinsi Papua sebesar 23,8% dan terendah Provinsi Sumatera utara sebesar 

7,6%6.  

Menurut data Riskesdas 2018, proporsi usia subur KEK usia 15-19 

tahun yang hamil sebesar 33,5% pada usia 20-24 tahun adalah sebesar 23,3% 

yang hamil. Selain itu pada usia 25-29 tahun adalah sebesar 16,7% yang hamil, 

pada usia 30-34 tahun adalah sebesar 12,4% yang hamil, usia 35-39 tahun 

adalah sebesar 8,5% yang hamil, pada usia 40-44 tahun adalah 6,5% serta pada 

usia 45-49 tahun adalah 11,1%.Dari data tersebut menunjukan proporsi 

terbanyak ibu hamil yang mengalami KEK pada usia 15-19 tahun adalah 

sebesar 23,3%7. 
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Pemantauan status gizi di Provinsi Sulawesi Tengah melaporkan 

prevelensi Risiko KEK pada ibu hamil tahun 2015 sebesar 32,6%. Kabupaten 

dengan dengan prevelensi tertinggi berturut turut di Kabupaten Banggai 

Kepulauan (67,8%), KabupatennTojo Una-una 51,9%, Kabupaten Sigi 

(46,4%), Kabupaten Donggala (36,7%), dan Kota Palu (35,4%)8. 

Beberapa penyebab terjadinya KEK pada ibu hamil salah satunya 

adalah pengetahuan. Pengetahuan adalah suatu hasil dari rasa keingintahuan 

melalui proses sensoris, terutama pada mata dan telinga terhadap objek tertentu. 

Pengetahuan merupakan domain yang penting dalam terbentuknya perilaku 

terbuka atau open behavior9. Pengetahuan gizi yang baik dapat membantu 

seseorang belajar cara menyimpan, mengolah serta menggunakan bahan 

makanan yang berkualitas untuk dikonsumsi10. 

Penelitian yang dilakukan oleh Elisa (2017) Pengetahuan yang baik 

pada gizi seseorang membuat orang tersebut akan semakin memperhitungkan 

jumlah dan jenis makanan yang dipilihnya untuk dikonsumsi. Ibu hamil yang 

memiliki pengetahuan gizi kurang akan berperilaku memilih makanan yang 

menarik panca indra dan tidak melakukan pilihan berdasarkan nilai gizi 

makanan tersebut. Sebaliknya mereka yang memiliki pengetahuan baik 

cenderung lebih banyak menggunakan rasional dan pengetahuan tentang nilai 

gizi makanan tersebut11. Pada penelitian yang dilakukan oleh Tita (2017) 

terdapat ibu hamil dengan tingkat pengetahuan yang kurang tentang gizi dalam 

kehamilan. Pengetahuan ibu hamil yang kurang tentang gizi kehamilan 

berpengaruh terhadap konsumsi makanan yang dibutuhkan selama kehamilan. 

Pengetahuan yang kurang menjadikan responden tidak mengetahui makanan 

apa saja yang dibutuhkan untuk memenuhi nutrisi selama kehamilan12. 

Data yang diambil pada tanggal 27 Mei 2020 dari Puskesmas Marawola 

dari tahun ke tahun kasus Kekurangan Energi Kronik (KEK) pada ibu hamil 

terus mengalami peningkatan yaitu pada tahun 2017 jumlah ibu hamil yang 

mengalami Kekurangan Energi Kronik berjumlah 14 orang, tahun 2018 

berjumlah 30 orang , tahun 2019 berjumlah 32 orang dan sampai saat ini tercatat 

bulan juni 2020 berjumlah 25 orang. Pada tanggal 19 juli 2020 peneliti 

melakukan studi pendahuluan dengan mewawancarai 2 orang ibu yang 

mengalami KEK di wilayah kerja Puskesmas Marawola, kedua ibu tersebut 

menyatakan kurang memahami tentang makan-makanan apa yang mereka 
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harus konsumsi saat masa kehamilan serta usia yang masih terlalu muda saat 

menikah. 

 Berdasarkan permasalahan diatas peneliti tertarik untuk meneliti 

tentang “Hubungan pengetahuan dengan status Kekurangan Energi Kronik 

(KEK) pada ibu Hamil di Puskesmas Marawola, Kecamatan Marawola, 

Kabupaten Sigi”. 

A. Rumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang tersebut, maka rumusan masalah penelitian 

ini adalah “Apakah ada Hubungan Pengetahuan dengan Kekurangan Energi 

Kronik (KEK) pada ibu hamil di Puskemas Marawola Kecamatan Marawola 

Kabupaten Sigi?” 

B. Tujuan Penelitian 

1. Tujuan Umum 

Untuk menunjukan hubungan pengetahuan dengan Status Kekurangan 

Energi Kronik (KEK) pada ibu hamil di Puskesmas Marawola Kecamatan 

Marawola Kabupaten Sigi. 

2. Tujuan Khusus 

a. Untuk Mengidentifikasi pengetahuan pada ibu hamil di Puskesmas 

Marawola Kecamatan Marawola Kabupaten Sigi. 

b. Untuk Mengidentifikasi status Kekurangan Energi Kronik di 

Puskesmas Marawola Kecamatan Marawola Kabupaten Sigi. 

c. Untuk Menganalisis hubungan pengetahuan dengan status Kekurangan 

Energi Kronik di Puskesmas Marawola Kecamatan Marawola 

Kabupaten Sigi. 

C. Manfaat Penelitian 

1. Bagi STIKes Widya Nusantara Palu 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi sumber informasi 

tentang Hubungan Pengetahuan dengan statatus Kekurangan Energi 

Kronik pada ibu Hamil dan sebagai bacaan dan menambah wawasan bagi 

mahasiswa dan tenaga pengajar di perpustakaan. 

2. Bagi Ibu hamil 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat dijadikan sebagai bahan informasi 

untuk meningkatkan pemahaman terkait pencegahan Kekurangan Energi 

Kronik saat hamil. 

3. Bagi Puskesmas Marawola 
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Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan tambahan informasi 

dan pengembangan pelayanan kesehatan dalam pencegahan Kekurangan 

Energi Kronik Pada Ibu Hamil dan sebagai bahan materi untuk penyuluhan 

kepada ibu-ibu hamil tentang KEK. 
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