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ABSTRAK

Nama : Sriningsi
Program Study . llmu Keperawatan Fakultas Ilmu Kesehatan
Judul : Hubungan Riwayat Kekurangan Energi Kronis (KEK)

Pada Ibu Hamil Dengan Kejadian Stuntinh Di Wilayah
Kerja Puskesmas Tabulahan

Latar Belakang : Stunting merupakan masalah gizi kronis yang berdampak serius
terhadap kualitas sumber daya manusia di masa depan. Salah satu faktor penyebab
stunting adalah Kekurangan Energi Kronis (KEK) pada ibu hamil. Tujuan
penelitian ini untuk mengetahui hubungan riwayat KEK pada ibu hamil dengan
kejadian stunting di wilayah kerja Puskesmas Tabulahan tahun 2025. Metode
penelitian yang digunakan adalah kuantitatif dengan desain kohort retrospektif,
menggunakan data rekam medis ibu hamil dan status gizi balita. Sampel
penelitian berjumlah 174 responden yang dipilih dengan teknik Slovin. Analisis
data dilakukan secara univariat dan bivariat dengan uji chi-square. Hasil
penelitian menunjukkan bahwa mayoritas ibu hamil mengalami KEK sebanyak
116 orang (66,5%) dan balita yang mengalami stunting sebanyak 122 orang
(70,1%). Uji bivariat memperlihatkan terdapat hubungan yang signifikan antara
riwayat KEK ibu hamil dengan kejadian stunting (p=0,000; OR=8,156; Cl 95%:
2,953-24,561). Artinya, ibu hamil dengan riwayat KEK memiliki risiko 8 Kali
lebih besar melahirkan anak stunting dibandingkan ibu hamil tanpa riwayat KEK.
Kesimpulan penelitian ini adalah terdapat hubungan bermakna antara riwayat
KEK pada ibu hamil dengan kejadian stunting di wilayah kerja Puskesmas
Tabulahan. Diharapkan hasil penelitian ini dapat menjadi bahan evaluasi bagi
tenaga kesehatan dalam upaya pencegahan KEK dan stunting melalui peningkatan
pelayanan gizi dan pemantauan kesehatan ibu hamil.

Kata Kunci: Kekurangan Energi Kronis, Ibu Hamil, Stunting
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ABSTRACT

Name : Sriningsi
Program Study : Nursing Science, Faculty of Healt Sciences
Title : The Relationship Between History of Chronic Energy

Deficiency (CED) in Pregnant Women and the Incidence
of Stunting in the Working Area of the Tabulahan Healt
Center

Background: Stunting is a chronic nutritional problem that has a serious impact
on the quality of human resources in the future. One of the main contributing
factors to stunting is Chronic Energy Deficiency (CED) in pregnant women.
Objective : This study aimed to determine the relationship between the history of
CED in pregnant women and the incidence of stunting in the working area of
Tabulahan Health Center in 2025. Method : This research employed a
quantitative approach with a retrospective cohort design, using medical records
data of pregnant women and child nutrition status data. The study sample
consisted of 174 respondents selected using the Slovin formula. Data were
analyzed using univariate and bivariate analysis with the chi-square test. Results
: the findings showed that the majority of pregnant women experienced CED (116
respondents, 66.5%), and 122 children (70.1%) were stunted. The bivariate test
revealed a significant relationship between maternal CED history and stunting
incidence (p=0.000; OR=8.156; 95% CI: 2.953-24.561). This indicates that
pregnant women with a history of CED are eight times more likely to give birth to
stunted children compared to those without CED. Conclusion : there is a
significant association between maternal CED history and the incidence of
stunting in the Tabulahan Health Center area. The findings of this research are
expected to serve as evaluation material for health workers in efforts to prevent
CED and stunting through improved nutritional services and maternal health
monitoring.

Keywords: Chronic Energy Deficiency, Pregnant Women, Stunting
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BAB |
PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Stunting adalah keadaan balita yang memiliki panjang atau tinggi
badan yang kurang jika dibandingkan dengan usia dan jenis kelamin yang
diukur dengan standar pertumbuhan anak dari WHO. Adanya stunting
menunjukkan status gizi yang kurang (malnutrisi) dalam jangka waktu
yang lama (kronis), yang memilki dampak jangka panjang seperti kejadian
kesakitan dan kematian, perkembangan kognitif, motorik dan verbal pada
anak tidak optimal serta dampak jangka panjangnya berupa postur tubuh
tidak optimal hingga dewasa, meningkatnya resiko penyakit tidak menular,
penurunan produktifitas dan mempengaruhi kualitas sumber daya manusia
(Kemenkes, 2023).

World Health Organitation Mendefenisikan Stunting sebagai
gangguan pertumbuhan yang tidak tercapainya potensi pertumbuhan
sebagai akibat status kesehatan dan nutrisi yang tidak optimal
(WHO,2019). Prevelensi stunting pada tahun 2022 secara global mencapai
148,1 juta atau 22,3% dan hampir semua anak terkena dampak stunting
tinggal di Asia (52%) dan Afrika (43%) (W HO,2023). Berdasarkan data
Kementrian kesehatan, angka stunting di Indonesia pada tahun 2023
tercatat sebesar 21,5% hanya turun 0,1% dari tahun sebelumnya yaitu
sebesar 21,6%. Berdasarkan data Studi Status Gizi Indonesia (SSGI) pada
tahun 2021 angka prevelensi stunting tercatat sebesar 24,4%, pada tahun
2022 angka prevelensi stunting menurun menjadi 21,6%, dan berdasarkan
hasil survey kesehatan Indonesia (SKI) Tahun 2023 angka prevelensi
stunting sebesar 21,5%. Berdasarkan data Dinkes Sulawesi Barat
prevelensi stunting pada tahun 2021 mencapai 33,8%, di tahun 2022
mencapai 35,0% dan tahun 2023 sebanyak 30,3%. Berdasarkan laporan
Puskesmas Tabulahan Kecamatan Tabulahan Kabupaten Mamasa kejadian
stunting pada tahun 2021 sebanyak 91 balita, tahun 2022 sebanyak 100
balita, tahun 2023 sebanyak 92 balita dan tahun 2024 sebanyak 308 balita.
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Berdasarkan data diatas dapat disimpulkan bahwa data global
maupun data nasional menunjukkan adanya penurunan dari tahun ke
tahun. Bamun, di Sulawesi Barat sempat mengalami kenaikan di haun
2022 meskipun kembali turun di tahun 2023. Pada tingkat local
(Puskesmas Tabulahan), kasus stunting tidak stabil dari tahun ke tahun.

Salah satu penyebab utama stunting yaitu kurangnya asupan energi
pada wanita usia subur yang bekelanjutan (sejak masa remaja, prakonsepsi
sampai masa kehamilan). Yang mengakibatkan terjadinya” risiko” KEK
dan ditandai oleh rendahnya cadangan energy dalam waktu cukup lama
yang diukur dengan lingkar lengan atas (LILA) kurang dari 23,5 cm atau
indeks massa tubuh (IMT) prahamil atau trimester 1 di bawah 18,5 kg/m2
(Kemenkes,2023).

Faktor yang berpengaruh terhadap kejadian KEK pada ibu hamil
yaitu umur ibu yang beresiko melahirkan bayi kecil adalah kurang dari 20
tahun lebih dari 35 tahun. lbu hamil yang berusia terlalu mudah tidak
hanya meningkatkan risiko KEK namun juga berpengaruh pada banyak
masalah kesehatan ibu lainnya (Stephanie dan Kartikasari,2016).
Pendidikan seorang ibu dapat mempengaruhi terjadinya resiko KEK, hal
ini di sebabkan karena faktor pendidikan dapat menentukan mudah
tidaknya seseorang untuk menyerap dan memahami pengetahuan gizi yang
diperoleh. Latar belakang dari pendidikan ibu adalah suatu faktor penting
terhadap status kesehatan dan gizi (Stephanie dan Kartikasari,2016).

Beberapa faktor risiko penyebab stunting pada anak dibedakan
menjadi dua yaitu faktor internal seperti ras, keluarga, umur, jenis kelamin
dan genetic, sedangkan untuk faktor eksternal seperti faktor prenatal (gizi,
toksin, trauma mekanis, endokr in, radiasi, infeksi, kelaian imunologi,
anoksia embrio, dan psikologi ibu), faktor persalinan (komplikasi
persalinan seperti trauma kepala, asfiksia), dan faktor pasca persalinan
(status gizi, penyakit kronis, kelaian bawaan, lingkungan fisik — kimia,
endokrin, psikologis, sosial ekonomi, lingkungan pengasuhan, stimulasi
serta obat — obatan) (Widasari et al., 2023).
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Kekurangan Energi Kronis (KEK) pada ibu hamil adalah kondisi
ketika ibu hamil mengalami kekurangan asupan nutrisi dalam jangka
panjang, kondisi ini dapat berdampak buruk pada kesehatan ibu dan
pertumbuhan janin.World Health Organization (WHO) melaporkan bahwa
prevelensi Kekurangan Energi Kronis (KEK) pada kehamilan secara
global 35-75% dimana secara bermakna tinggi pada trimester ketiga di
bandingkan dengan trimester pertama dan ke dua kehamilan.WHO juga
mencatat 40% kematian ibu di Negara berkembang berkaitan dengan
Kekurangan Energi Kronis (KEK).

KEK pada ibu hamil sering kali disebabkan oleh asupan energi
yang tidak mencukupi sebelum dan selama kehamilan. Kondisi ini
menyebabkan menurunnya cadangan energi tubuh ibu sehingga
meningkatkan risiko komplikasi seperti anemia, persalinan prematur, dan
bayi berat lahir rendah (BBLR). Selain itu, KEK juga dapat menyebabkan
gangguan pertumbuhan janin yang berdampak pada stunting di kemudian
hari (Wulandari et al., 2023).

Penelitian yang dilakukan oleh Wulandari et al.(2023)
menunjukkan bahwa prevalensi KEK pada ibu hamil di Indonesia masih
tinggi, yaitu sebesar 27,6%, dengan faktor risiko utama berupa tingkat
pendidikan, status gizi sebelum hamil, dan pengetahuan gizi yang rendah.

Hasil penelitian serupa oleh Suryani et al. (2022) dalam Jurnal
Profesi Bidan Indonesia menunjukkan adanya hubungan yang signifikan
antara KEK dengan kejadian bayi berat lahir rendah (BBLR). Temuan ini
diperkuat oleh Nugroho et al. (2024) yang menjelaskan bahwa ibu hamil
dengan KEK memiliki risiko 2—3 kali lebih besar untuk melahirkan bayi
dengan berat badan kurang dibandingkan ibu dengan status gizi normal.

Secara global, Alkema et al. (2021) dalam The Lancet Global
Health menegaskan bahwa KEK masih menjadi salah satu penyebab utama
meningkatnya angka kematian ibu dan bayi di negara berkembang.
Kekurangan energi kronis menyebabkan gangguan metabolik dan
menurunnya sistem imunitas selama kehamilan yang berdampak pada

kesehatan maternal dan neonatal.
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Berdasarkan Dinkes Sulawesi Barat data ibu hamil dengan KEK
tahun 2013 sebesar 27,71% dan tahun 2017 terjadi peningkatan ibu hamil
dengan risiko KEK sebesar 47,28% serta merupakan provinsi ke dua yang
menyumbangkan kasus ibu hamil risiko KEK setelah jawa tengah.. Di
Puskesmas Tabulahan, Kecamatan Tabulahan, Kabupaten Mamasa,
berdasarkan studi pendahuluan yang di lakukan melalui observasi dan
wawancara dengan pihak Puskesmas Tabulahan data ibu hamil tahun 2022
sebanyak 219 orang, ibu hamil dengan Kurang Energi Kronis (KEK)
sebanyak 30 orang. Ditahun 2023 mengalami peningkatan yaitu ibu hamil
sebanyak 216 orang dan ibu hamil dengan Kurang Energy Kronis (KEK)
sebanyak 68 orang. Pada tahun 2024 terdata ibu hamil sebanyak 200
orang, ibu hamil dengan Kurang Energy Kronis (KEK) sebanyak 31 orang.

Berdasarkan latar belakang tersebut, peneliti tertarik untuk meneliti
tentang kondisi kesehatan ibu hamil dengan tujuan untuk mengetahuai
Hubungan Riwayat Kekurangan Energy Kronis (KEK) Pada Ibu Hamil
Dengan Kejadian Stunting di Wilayah Kerja Puskesmas Tabulahan tahun
2025.

1.2 Rumusan Masalah

Berdasarkan latar belakang diatas, maka penulis mengangkat
rumusan masalah dalam penelitian yaitu “apakah ada hubungan riwayat
Kekurangan Energi Kronis (KEK) pada ibu hamil dengan kejadian
stunting diwilayah kerja Puskesmas Tabulahan tahun 2025”.

1.3 Tujuan Penelitian
1.3.1 Tujuan umum

Tujuan penelitian ini adalah diketahuinya hubungan riwayat
Kekurangan Energi Kronis (KEK) pada ibu hamil dengan kejadian
stunting diwilayah kerja Puskesmas Tabulahan tahun 2025.

1.3.2 Tujuan Khusus
a. Diketahuinya gambaran ibu hamil riwayat KEK di Wilayah
Kerja Puskesmas Tabulahan Tahun 2025
b. Diketahuinya angka kejadian stunting di Wilayah Kerja
Puskesmas Tabulahan
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1.4 Manfaat Penelitian
1.4.1 Manfaat Teoritis
Penelitain ini diharapkan dapat menambah wawasan dan
pengetahuan mengenai hubungan riwayat Kekurangan Energi Kronis
(KEK) pada ibu hamil dengan kejadian stunting, serta sebagai sarana
pengembangan ilmu keperawatan yang secara teoritis dipelajari di bangku
perkuliahan.
1.4.2 Manfaat Praktis
a. Bagi Puskesmas Kecamatan Tabulahan
Mendapatkan informasi dan masukan untuk meningkatkan
kualitas pelayanan kesehatan ibu hamil dalam upaya
pencegahan stunting sejak masa kehamilan.
b. Bagi Lahan Penelitian dan Masyarakat
Hasil penelitian ini  diharapkan dapat menambah
pengetahuan bagi masyarakat terkait hubungan riwayat
Kekurangan Energi Kronis (KEK) pada ibu hamil dengan
kejadian stunting.
c. Bagi institusi
Hasil penelitian ini dapat menambah informasi, khususnya
mengenai hubungan riwayat Kekurangan Energi Kronis (KEK)
pada ibu hamil dengan kejadian stunting, sebagai acuan dalam
mengembangkan ilmu kesehatan bagi peserta didik khusunya
Prodi llmu Keperawatan, Universitas Sulawesi Barat. Data dan
hasil dari proses dapat menjadi dasar atau data yang
mendukung untuk penelitian selanjutnya.
d. Bagi peneliti
Penelitian ini diharapkan menambah peningkatan spekulasi
mengenai hubungan riwayat Kekurangan Energi Kronis (KEK)
pada ibu hamil dengan kejadian stunting, dan dapat menjadi
pedoman bagi orang-orang yang ingin melanjutkan penelitian

ini.
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e. Bagi peneliti selanjutnya
Hasil penelitian ini di harapkan dapat menjadi dasar untuk
penelitian lebih lanjut, mengarah pada pemahaman yang lebih
mendalam, tentang hubungan riwayat Kekurangan Energi
Kronis (KEK) pada ibu hamil dengan kejadian stunting.
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BAB VI
KESIMPULAN DAN SARAN
6.1 Kesimpulan

a Sebagian besar ibu hamil di wilayah kerja Puskesmas Tabulahan
memiliki riwayat KEK.

b Sebagian besar balita di wilayah kerja Puskesmas Tabulahan

mengalami stunting.

¢ Terdapat hubungan antara riwayat KEK ibu saat hamil dengan

kejadian stunting pada balita di wilayah kerja Puskesmas Tabulahan

6.2 Saran
1. Bagi Puskesmas Kecamatan Tabulahan
Mendapatkan informasi dan masukan untuk meningkatkan kualitas
pelayanan kesehatan ibu hamil dalam upaya pencegahan stunting
sejak masa kehamilan.
2. Bagi Lahan Penelitian dan Masyarakat
Hasil penelitian ini diharapkan dapat menambah pengetahuan bagi
masyarakat terkait hubungan riwayat Kekurangan Energi Kronis
(KEK) pada ibu hamil dengan kejadian stunting.
3. Bagi institusi
Hasil penelitian ini dapat menambah informasi, khususnya
mengenai hubungan riwayat Kekurangan Energi Kronis (KEK) pada
ibu hamil dengan kejadian stunting, sebagai acuan dalam
mengembangkan ilmu kesehatan bagi peserta didik khusunya Prodi
IImu Keperawatan, Universitas Sulawesi Barat. Data dan hasil dari
proses dapat menjadi dasar atau data yang mendukung untuk
penelitian selanjutnya.
4. Bagi peneliti
Penelitian ini diharapkan menambah peningkatan spekulasi
mengenai hubungan riwayat Kekurangan Energi Kronis (KEK) pada
ibu hamil dengan kejadian stunting, dan dapat menjadi pedoman bagi

orang-orang yang ingin melanjutkan penelitian ini.
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5. Bagi peneliti selanjutnya
Hasil penelitian ini di harapkan dapat menjadi dasar untuk
penelitian lebih lanjut, mengarah pada pemahaman yang lebih
mendalam, tentang hubungan riwayat Kekurangan Energi Kronis
(KEK) pada ibu hamil dengan kejadian stunting.
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