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Abstract  
Chronic Energy Deficiency (KEK) is a condition in which a person suffers from a prolonged or chronic lack of food intake, 

which is characterized by LIL size < 23.5 cm. KEK in pregnant women can be caused by intake of energy and nutritional 

knowledge of pregnant women. The purpose of this study was to analyze the relationship between energy intake and nutritional 

knowledge with the incidence of KEK in pregnant women at the Andalas Public Health Center. This type of research is 
quantitative with a cross sectional design. The population in this study were pregnant women who came to visit the Old Public 

Health Center. The study was conducted on 03-15 March 2023 with a sample of 60 people using a total sampling of pregnant 

women in the first and second trimesters. Collecting data using a questionnaire, 24-hour food recall, LILA measurement. Data 
analysis using univariate analysis, bivariate with chi square test. The results showed that there was a significant relationship 

(p = 0.015) between energy intake and the incidence of KEK, there was a significant relationship (P =0.01) between nutritional 

knowledge and KEK incident. The conclusion is that there is a significant relationship between energy intake, and nutritional 

knowledge with the incidence of KEK in pregnant women. 

Keywords : Energy Intake, Nutritional Knowledge, Chronic Energy Deficiency 

Abstrak  

Kurang Energi Kronis (KEK) adalah keadaan dimana seseorang menderita kekurangan asupan makanan yang berlangsung lama atau menahun 

yang ditandai dengan ukuran LILA < 23,5 cm. KEK pada ibu hamil dapat disebabkan karena asupan energi dan pengetahuan gizi ibu hamil 

Tujuan dari penelitian ini adalah untuk menganalisis hubungan asupan energi dan pengetahuan gizi dengan kejadian KEK pada ibu hamil di 

Puskesmas Andalas. Jenis penelitian kuantitatif dengan desain cross sectional. Populasi pada penelitian ini adalah ibu hamil yang datang 

berkunjung ke Puskesmas Andalas. Penelitian dilakukan tanggal 03- 15 Maret 2023 dengan jumlah sampel 60 orang dengan menggunakan 

total sampling ibu hamil trimester I dan  II. Pengumpulan data menggunakan kuesioner, food recall 24 jam, pengukuran LILA. Analisis data 

menggunakan menggunakan analisis univariate, bivariate dengan uji chi square. Hasil penelitian menunjukkan terdapat hubungan yang 

signifikan (p=0,015) antara asupan energi dengan kejadian KEK, terdapat hubungan yang signifikan (P=0,01) antara pengetehuan gizi dengan 

kejadian KEK. Kesimpulan terdapat hubungan yang signifikan antara asupan energi dan pengetahuan gizi dengan kejadian KEK pada ibu 

hamil. 

Kata Kunci : Asupan Energi, Pengetahuan Gizi, Kurang Energi Kronis 
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PENDAHULUAN 
 

 

Kehamilan merupakan masa 

terpenting untuk pertumbuhan janin 

sehingga memerlukan perhatian khusus. 

Salah satu faktor yang mempengaruhi 

keberhasilan suatu kehamilan adalah status 

gizi. Asupan gizi yang tidak mencukupi 

pada ibu hamil dapat menyebabkan Kurang 

Energi Kronis (KEK) (Musaddik et al., 

2022). 

KEK adalah keadaan dimana 

seseorang menderita kekurangan asupan 

atau makanan yang berlangsung lama atau 

menahun sehingga dapat mengakibatkan 

timbulnya gangguan Kesehatan (Fatmawati, 

2022). Selama masa kehamilan kebutuhan 

ibu hamil akan meningkat dari 

biasanyasehingga konsumsi makan perlu 

ditambah, terutama konsumsi pangan 

sumber energi untuk memenuhi semua 

kebutuhan ibu dan janin karena gizi janin 

tergantung pada gizi ibu, sehingga 

kebutuhan ibu juga harus tetap terpenuhi. 

Apabila gizi ibu hamil tidak terpenuhi maka 

akan mempengaruhi pertumbuhan dan 

perkembangan janin antara lain dapat 

meningkatkan resiko Berat Badan Lahir 

Rendah (BBLR) (Anjelika et al., 2021). 

KEK pada ibu hamil merupakan akibat 

dari kurangnya asupan energi pada masa 

kehamilan. Dari hasil pengukuran Lingkar 

Lengan Atas (LILA), Ibu hamil yang 

berisiko mengalami  KEK nilai LILAnya 

kurang dari 23,5 cm, dan kenaikan berat 

badan ibu hamil juga rendah (Rika Fitri 

Diningsih et al., 2021). 

Kejadian KEK pada ibu hamil 

memiliki dampak jangka pendek yaitu 

mengakibatkan pertumbuhan janin 

terlambat, kematian bayi dan janin, 

perdarahan, kematian ibu, Berat Bayi Lahir 

Rendah (BBLR), lahir cacat, premature, 

persalinan lama. Dampak jangka panjang 

yaitu mengganggu tumbuh kembang bayi 

seperti pertumbuhan fisik kurang optimal 

(stunting), perkembangan otak dan 

metabolisme kurang baik yang dapat 

menyebabkan penyakit menular diusia 

dewasa nanti (Rishel & Armalini, 2022). 

Berdasarkan sumber data laporan pada 

tahun (2020) yang terkumpul dari 34 

provinsi menunjukkan dari 4.656.382 ibu 

hamil yang diukur Lingkar Lengan Atas 

(Lila), diketahui sekitar 451.350 ibu hamil 

memiliki LiLA <23,5 cm (mengalami resiko 

KEK). Dari perhitungan tersebut dapat 

disimpulkan bahwa persentase ibu hamil 

dengan risiko KEK tahun 2020 adalah 

sebesar 9,7% (Noviriyanti et al., 2023). 

Menurut data Riskesdas 2018 provinsi 

Sumatera Barat memiliki ibu hamil KEK 

sebesar 17,2%. Ibu hamil yang mempunyai 

status gizi yang buruk sebelum dan sesudah 

kehamilan akan menyebabkan ibu 

melahirkan bayi dengan berat badan lahir 
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rendah. Kejadian KEK meningkat, pada 

tahun 2014, 16 kasus dari 638 orang (2,5%), 

tahun 2015, 14 kasus dari 523 orang (2,6%) 

dan tahun 2016, 152 kasus dari 1.757 orang 

(8,7%). Pada tahun 2017 tercatat 116 dari 

kasus 1.406 ibu hamil (8,3%) mengalami 

KEK (Rishel & Armalini, 2022). 

Penyebab utama terjadinya KEK pada 

ibu hamil yaitu ibu hamil sebelum hamil 

sudah mengalami kekurangan energi, 

ditambah setelah hamil maka kebutuhaan 

energi akan semakin tinggi karena 

meningkatnya metabolisme energi. 

Konsumsi pangan salah satu penyebab 

terjadinya KEK terutama pangan sumber 

energi sehingga ibu hamil memerlukan 

tambahan makanan berupa energy 340-450 

kalori setiap harinya pada trimester II dan III 

(Kulsum & Wulandari, 2022) 

Hal ini didukung oleh penelitian 

Harahap et al., (2019) yang menyatakan ada 

hubungan yang signifikan antara asupan 

makanan dengan kejadian KEK pada ibu 

hamil, dimana dari 24 ibu hamil yang 

mengalami KEK dengan asupan makanan 

kurang sebesar 62,5% (15 orang) dengan 

hasil (p=0,002). 

Selain itu pengetahuan juga dapat 

mempengaruhi kejadian KEK pada ibu 

hamil. Pengetahuan gizi adalah segala 

sesuatu yang diketahui tentang makanan 

dengan kesehatan. Hal ini didukung oleh 

penelitian (Wati & Haslinda, 2014) yang 

menyatakan bahwa terdapat hubungan 

bermakna pengetahuan gizi dengan kejadian 

KEK pada ibu hamil. Dimana diperoleh 15 

ibu hamil yang memiliki pengetahuan 

sebanyak 7 orang (46,7%) mengalami KEK. 

Dari hasil analis diperoleh nilai POR=12,25, 

artinya ibu hamil yang memiliki 

pengetahuan kurang mempunyai peluang 

12,25 kali mengalami KEK dibanding ibu 

hamil dengan pengetahuan baik. 

Berdasarkan survei awal yang 

dilakukan di Puskesmas Andalas pada 

tanggal 03 s/d 05 Agustus 2023 dilakukan 

wawancara dan diberikan kuesioner pada 10 

ibu hamil. Diperoleh 6 orang (60 %) ibu 

hamil yang mengalami KEK, dan 4 orang 

(40%) yang tidak mengalami KEK diperoleh 

dari hasil pengukuran LILA. Terdapat  7 

orang (70%) mengalami kurang konsumsi 

energi ditandai dengan asupan energi< 1800 

kkal. Terdapat 8 orang (80%) ibu hamil 

memiliki pengetahuan kurang ditandai 

dengan ibu hamil tidak mengetahui apa itu 

KEK, bahaya dari KEK tersebut serta cara 

menanggulangi KEK itu sendiri dan 2 orang 

(20%) pengetahuan yang tinggi tentang gizi. 

Berdasarkan uraian diatas, peneliti tertarik 

untuk melakukan penelitian hubungan 

konsumsi pangan dan pengetahuan gizi 

dengan kejadian KEK pada ibu hamil. 

 

METODE PENELITIAN 
 

Penelitian ini menggunakan penelitian 

kuantitatifdengan pendekatan cross 
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sectional study. Penelitian ini dilaksanakan 

di Puskesmas Andalas pada 3-15 Agustus 

2023. Populasi penelitian adalah seluruh ibu 

hamil yang datang ke Puskesmas Andalas, 

besar sampel 60 orang menggunakan total 

sampling (Sugiyono, 2019). 

Tehnik pengumpulan data yang 

digunakan untuk mengukur asupan energi 

menggunakan food recall 24 jam dan untuk 

mengukur pengetahuan menggunakan 

kuesioner dan kemudian dianalisis secara 

univariate dan bivariate dengan 

menggunakan uji chi-square. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Kriteria Responden 
 

Adapun karakteristik responden yang 

diteliti dalam penelitian ini meliputi 

usia,pendidikan. Dari penelitian yang 

dilakukan di Puskesmas Andalas Kecamatan 

Padang Timur didapatkan hasil seperti pada 

tabel 1 sebagai berikut : 

 
Tabel 1 Distribusi Frekuensi Usia dan 

Pendidikan pada Ibu Hamil di  Puskesmas  

Negeri Lama Tahun 2023 

 
Karakteristik 

Responden 

Frekuensi 

(n) 

Persentase (%) 

Umur Ibu (tahun) 

≤20 

21-25 

26-30 

31-35 

36-40 

7 

14 

17 

20 

2 

11,7 

23,3 

28,3 

33,3 

3,3 

Tingkat Pendidikan Ibu 

Tidak tamat SD 

Tamat SD 

SMP 

SMA 

D3 

6 

4 

          20 

25 

5 

10 

6,7 

33,3 

41,7 

8,3 

Karakteristik 

Responden 

Frekuensi 

(n) 

Persentase (%) 

Total 60 100% 

Berdasarkan Tabel 1 dapat dilihat 

bahwa dari 60 responden, sebanyak 20 

responden (33,3%) berusia 31-35 tahun dan 

sebanyak 25 responden (41,7%) tamatan 

SLTA sederajat 

Analisis Univariat 
 

Adapun Analisa Univariat digunakan 

untuk mendeskripsikan data yang dilakukan 

pada tiap variabel dari hasil penelitian. 

Variabel yang dianalisis dengan 

menggunakan analisis univariat adalah 

asupan energi, protein, KEK dan 

pengetahuan. Data disajikan dalam tabel 

distribusi frekuensi. 

Tabel 2 Distribusi Frekuensi Asupan Energi, 

Pengetahuan dan KEK pada Ibu Hamil di 

Puskesmas Andalas Tahun 2023 

KATEGORI Frekuensi 

(n) 

Persentase 

(%) 

ASUPAN ENERGI 

Kurang 

 

34 

 

56,7 

Cukup 25 41,7 

Lebih 1 1,6 

PENGETAHUAN   

Kurang 28 46,7 

Tinggi 32 53,3 

KEK/Tidak KEK   

KEK 24 40 

Tidak KEK 36 60 

TOTAL 60 100 

Berdasarkan Tabel 2 dapat dilihat 

bahwa dari 60 responden, sebanyak 34 

responden (56,7%) asupan energi kurang, 

sebanyak 32 responden (53,3%) 

pengetahuan tinggi dan sebanyak 36 

responden (60 %) yang tidak mengalami 

KEK. 
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Analisis Bivariat 
 

Analisis bivariate dilakukan untuk 

menganalisa hubungan asupan energi, dan 

pengetahuan dengan kejadian KEK pada ibu 

hamil di Puskesmas Andalas tahun 2023. 

Dan dianalisis dengan menggunakan uji chi 

square. 

Hubungan Asupan Energi dengan 

Kejadian KEK 

 
Tabel 3   Hubungan Asupan Energi dengan kejadian 

KEK pada Ibu Hamil di Puskesmas Andalas tahun 

2023 
 

Asupa

n 

Energi 

KEK Tot

al 

% P-

value Ya Tidak 

n % n % n % 

Kurang 19 55,9 15 44,1 34 100 0,011 

Cukup 

Lebih 

5 

0 

20 

0 

20 

1 

80 

100 

25 

1 

100 

100 

Total 24 40 36 60 60 100  

Berdasarkan Tabel 4 Dapat dilihat 

bahwa dari 60 responden yang asupan energi 

kurang terdapat 15 responden (44,1%) tidak 

mengalami KEK, sedangkan dari 25 

responden yang asupan energi cukup 

terdapat 5 reponden (20%) yang mengalami 

KEK, sedangkan dari 1 responden (100%) 

yang asupan energi lebih tidak mengalami 

KEK. Berdasarkan hasil uji statistik chi 

square diperoleh p-value sebesar 0,011 yang 

berarti terdapat hubungan yang bermakna 

antara asupan energi dengan kejadian KEK.  

Berdasarkan hasil uji Chi-Square 

maka diperoleh nilai yang signifikan 

(p<0,015) yang menunjukkan bahwa 

terdapat hubungan yang signifikan antara 

asupan energi dengan kejadian KEK. Jika 

asupan energi tidak adekuat maka tubuh 

akan menggunakancadangan lemak. Bila 

cadangan lemak digunakan terus menerus 

dan habis, maka akan terjadi perubahan 

biokimia dengan cara menggunakan protein 

yang ada di hati dan otot untuk diubah 

menjadi energi. Hal ini akan menyebabkan 

terjadinya deplesi masa otot yang ditandai 

dengan hasil LILA < 23,5 cm, sehingga jika 

asupan energi rendah secara terus menerus 

maka KEK dapat terjadi (Bustan et al., 

2021). 

Kehamilan menyebabkan 

meningkatnya metabolisme energi. Karena 

itu, kebutuhan energy dan zat gizi lainnya 

meningkat selama kehamilan. Peningkatan 

energi dan zat gizi tersebut diperlukan untuk 

pertumbuhan dan perkembangan janin, 

pertambahan besarnya organ kandungan, 

serta perubahan konposisi dan metabolisme 

tubuh ibu. Sehingga kekurangan zat gizi 

tertentu yang diperlukan saat hamil dapat 

menyebabkan janin tidak tumbuh sempurna 

(Lestari, 2021). 

Kebutuhan ibu hamil akan meningkat 

dari biasanya dimana pertukaran hampir 

semua bahan itu terjadi sangat aktif terutama 

pada trimester III. Karena peningkatan 

jumlah konsumsi, makanan perlu ditambah 

terutama konsumsi pangan sumber energi 

untuk memenuhi kebutuhan ibu dan janin. 

Maka kurang mengkonsumsi kalori akan 

menyebabkan malnutrisi atau biasa disebut 

KEK (Triwahyuningsih & Prayugi, 2018).  
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Kekurangan asupan energi pada ibu 

hamil dikarenakan kurangnya asupan 

sumber energi seperti nasi. Ibu hamil 

memiliki kebutuhan energi yang lebih tinggi 

jadi sebaiknya untuk mengkonsumsi nasi 

porsi sedikit tapi sering (Mangalik et al., 

2019). 

Penelitian ini sejalan dengan 

penelitian yang dilakukan Aulia et al., 

(2020), yang menunjukkan adanya 

hubungan yang signifikan antara asupan 

energi dengan kejadian KEK. Ibu hamil 

yang asupan energi kurang mempunyai 

kemungkinan 7,1 kali untuk mengalami 

KEK dibandingkan dengan ibu hamil 

dengan konsumsi energi cukup. 

Peneliti berasumsi bahwa terdapat 

hubungan yang signifikan antara asupan 

energi dengan kejadian KEK, karena jika 

asupan energi ibu hamil mencukupi 

kebutuhan akan menjadikan status gizi ibu 

hamil baik. Namun dalam penelitian masih 

ditemukan ibu hamil yang asupan energi 

cukup tetapi mengalami kejadian KEK 

(Mahendika & Darnez, 2022). Hal ini 

disebabkan sebelum hamil ibu memiliki 

riwayat kejadian KEK, karena kejadian 

KEK tidak terjadi dalam waktu yang singkat 

tetapi terjadi karena kekurangan asupan 

energi dalam jangka waktu yang lama atau 

menahun (Nubli & Sutarto, 2023). 

 

 

Hubungan Pengetahuan dengan Kejadan 

KEK 
 

Tabel 4  Hubungan Pengetahuan dengan Kejadian 

KEK pada Ibu Hamil di Puskesmas Andalas 

Tahun 2023 

Penget

ahuan  

Gizi 

KEK Total P 

val

ue 

POR 

95% 

CI 
     Ya         Tidak  

n % n % n %   

Kurang 18 64

,3 

10 35

,7 

28 100 0,

00

1 

7.800 

(2.404– 

25.310) Tinggi 6 18

,8 

26 81

,2 

32 100 

Total 24 40 36 60 60 100  

Berdasarkan Tabel 4 dapat dilihat 

bahwa dari 60 responden terdapat 28 

responden yang pengetahuannya kurang 

terdapat 10 responden (35,7%) tidak 

mengalami KEK, sedangkan dari 32 

responden yang pengetahuannya tinggi 

terdapat 6 reponden (18,8%) mengalami 

KEK. Berdasarkan hasil uji statistik Chi-

Square diperoleh p-value sebesar 0,001 yang 

berarti terdapat hubungan yang bermakna 

antara asupan protein dengan kejadian KEK. 

Berdasakan hasil tersebut maka hipotesis 

penelitian diterima yaitu terdapat hubungan 

pengetahuan dengan kejadian KEK pada ibu 

hamil di Puskesmas Andalas. Dari analisis 

juga diperoleh Prevalensi Odds Ratio = 

7.800 artinya responden yang memiliki 

pengetahuan kurang beresiko 7.800 

kalimengalami KEK dibanding dengan 

responden yang memiliki pengetahuan 

tinggi. 

Berdasarkan hasil uji Chi-Square 

maka diperoleh nilai yang signifikan 
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(p<0,001) yang menunjukkan bahwa 

terdapat hubungan yang signifikan antara 

pengetahuan dengan kejadian KEK. Selain 

itu responden yang memiliki pengetahuan 

kurang berpeluang 7,8 kali beresiko 

mengalami KEK dibanding responden yang 

memiliki pengetahuan tinggi. 

Pengetahuan merupakan faktor yang 

sangat penting dalam membentuk perilaku 

setiap individu, termasuk prilaku kesehatan 

individu tersebut (Mahendika et al., 2023). 

Perilaku yang didasari oleh pengetahuan 

akan bertahan lama dibandingkan dengan 

prilaku yang tidak didasari oleh pengetahuan 

(Purnamaningsih & Haque, 2023).  

Pengetahuan mengenai gizi dan 

kesehatan akan berpengaruh terhadap pola 

konsumsi pangan. Semakin luas 

pengetahuan ibu mengenai gizi dan 

kesehatan, maka semakin beragam pula jenis 

makanan yang dikonsumsi sehingga dapat 

memenuhi kecukupan gizi dan 

mempertahankan kesehatan ibu hamil 

(Bustan et al., 2021). 

Pengetahuan juga berkaitan dengan 

tingkat pendidikan ibu hamil. Kemampuan 

ibu hamil dalam menyerap pengetahuan 

akan akan meningkat sesuai dengan 

meningkatnya pendidikan ibu hamil 

(Seftianingtyas, 2022). Menurut 

Puspitaningrum (2017), bahwa pengetahuan 

responden yang memiliki pengetahuan baik 

maka status gizinya pun juga baik. Karena 

ibu hamil tersebut mengetahui dan 

memahami manfaat gizi dan sumber-sumber 

gizi yang baik untuk ibu hamil sehingga 

mendorong ibu untuk menerapkan apa yang 

sudah diketahui ibu hamil tersebut. 

Penelitian ini sejalan dengan 

spenelitian Wati & Haslinda (2014), yang 

menunjukkan adanya hubungan antara 

pengetahuan dengan kejadian KEK pada ibu 

hamil. Dimana ibu yang mempunyai 

pengetahuan kurang berpeluang 12,25 kali 

mengalami KEK.  

Pengetahuan ibu merupakan segala 

sesuatu yang diketahuioleh ibu tentang zat 

makanan yang diperlukan oleh pertumbuhan 

dan kesehatan janindan ibu hamil. Ibu hamil 

yang memerlukan perhatian khusus, 

terutama dalam hal makanan agar asupan 

gizi yang diberikan dapat seimbang. Gizi 

seimbangpada ibu hamil berguna untuk 

memenuhi kebutuhan ibu dan janin yang 

dikandungnya. Hal tersebut dikarenakan ibu 

hamil merupakan kelompok yang rentan 

akan zat gizi dan diperlukan pemantauan 

khusus masalah gizi (Dewi et al., 2021). 

Peneliti berasumsi bahwa terdapat 

hubungan antara pengetahuan dengan 

kejadian KEK pada ibu hamil karena dengan 

pengetahuan ibu yang baik tentang gizi akan 

membuat ibu dapat memilih bahan makanan 

yang baik untuk memenuhi gizi ibu dan 

janinnya. Namun dalam penelitian ini masih 

ditemukan ibu yang berpengetahuan tinggi 
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tetapi mengalami KEK. Hal ini terjadi 

karena pada masa kehamilan sering terjadi 

emesis yang mengakibatkan responden tidak 

dapat makanan yang cukup dan tidak 

menerima makanan tertentu. Sehingga 

asupan gizi ibu tidak mencukupi dengan 

kebutuhannya. Serta ibu yang 

berpengetahuan kurang tetapi tidak KEK 

karena asupan energi ibu hamil tersebut 

tercukupi (Welandha et al., 2021).   

 

 

KESIMPULAN  

 

Berdasarkan penelitian yang sudah 

dilakukan dapat disimpulkan bahwa : 

1. Dari 60 responden terdapat sebanyak 

56,7% responden yang asupan energi 

kurang, sebanyak 53,3% responden yang 

berpengetahuan tinggi dan sebanyak 60 

% responden yang tidak mengalami 

KEK. 

2. Hasil uji statistik chi square diperoleh p-

value sebesar 0,011 yang berarti terdapat 

hubungan yang bermakna antara asupan 

energi dengan kejadian KEK.  

3. Hasil uji statistik Chi-Square diperoleh 

p-value sebesar 0,001 yang berarti 

terdapat hubungan pengetahuan dengan 

kejadian KEK pada ibu hamil di 

Puskesmas Andalas. 
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