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Abstrak

Status gizi merupakan ukuran keberhasilan dalam pemenuhan gizi untuk ibu hamil. Gizi ibuhamil merupakan
gizi yang diperlukan dalam jumlah yang cukup untuk pemenuhan gizi ibu dan perkembangan janin yang
dikandungnya. Kebutuhan makanan dilihat bukan hanya dalam porsi yang dimakan tetapi harus di tentukan
pada mutu zat-zat gizi yang terkandung dalam makanan yang di konsumsi.Tujuan penelitian adalah untuk
mengetahui hubungan antara perilaku ibu hamil terhadap status gizi. Jenis penelitian yang digunakan adalah
deskriptif analitik dengan rancangan penelitian cross sectional study, dengan populasi seluruh ibu hamil yang
memasuki trimester Il dan lll. Teknik pengambilan sampel dengan caratotal sampling dengan jumlah 80
responden di wilayah kerja puskesmas Nambo dan Abeli Kota Kendari tahun 2018. Untuk variabel independen
pengetahuan, sikap dan tindakan ibu hamil menggunakan alat ukur kuisioner dianalisis dengan menggunakan
uji Chi-Square dengan tingkat kemaknaan a<0,05 dan untuk variabel dependen status gizi menggunakan alat
ukur pita LILA. Hasil penelitian menunjukkan ada hubungan antara pengetahuan bernilai p=0,002(p< 0,005),
sikap p=0,000(p< 0,005),dantindakan bernilai p=0,001 (p < 0,005) dimana dalam pengetahuan, sikap dan
tindakan terhadap status gizi ibu hamil. Berdasarkan hasil penelitian disimpulkan bahwaada hubungan antara
pengetahuan, sikap dan tindakan dengan status gizi ibu hamil.Saran bagi ibu hamil hendaknya berpengetahuan,
bersikap dan bertindak positif dalam memenuhi kebutuhan gizinya selama hamil, tindakan yang paling tepat
bagi ibu hamil adalah dengan mengonsumsimakanan yang mengandung gizi sehingga ibu hamil mempunyai
status gizi baik.

Kata Kunci:ibu hamil; status gizi; pengetahuan; sikap; tindakan

Abstract

Nutritional status is a measure of success in fulfilling nutrition for pregnant women. Nutrition for pregnant
women is a nutrient that is needed in large quantities to fulfil both the mother's own nutrition and the
development of baby growing in the womb. Food needs are seen not only in the portion eaten but also seen in
the quality of the nutrients it contains when consuming. The aim of the study is to investigate the relationship
between behaviour and nutritional status of pregnant women. This study was a cross sectional study involving
all pregnant women entering the second and third trimesters as a population. Sampling technique used was
total sampling with 80 respondents in the operation area of the Health Center of Nambo and Abeli in 2018.
Data collection for independent variables that includes knowledge, attitudes and actions of pregnant mother
used questionnaires. The data colleted were analyzed using the Chi-Square test with a significance level of a
<0.05. Meanwhile the dependent variable, the nutritional status used the LILA tape measure. The results
showed that there was a relationship between knowledge, p value = 0.001 (p <0.005) while attitudes and
actions p value = 0,000 (p <0.005) where in the knowledge, attitudes and actions towards the nutritional status
of pregnant women. Based on the results of the study, it can be concluded that there is a relationship between
knowledge, attitudes and act with nutritional status of pregnant women. The suggestions of this study,
pregnant women should be knowledgeable, behave and act well in meeting nutritional needs during
pregnancy. The most appropriate action for pregnant women is to consume foods that contain nutrients so
that pregnant women have normal nutritional status and do not experience malnutrition.
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PENDAHULUAN

World Health Organization (WHO) merilis
angka kematian ibu (AKIl) di dunia khususnya bagian
ASEAN vyaitu 923 per 100.000 kelahiran hidup. Laos
yaitu 197 per 100.000 kelahiran hidup, Myanmar
yaitu 178 per 100.000 kelahiran hidup, Kamboja yaitu
161 per 100.000 kelahiran hidup, Indonesia yaitu 126
per 100.000 kelahiran hidup, Filipina yaitu 114 per
100.000 kelahiran hidup, Vietnam vyaitu 54 per
100.000 kelahiran hidup, Malaysia yaitu 40 per
100.000 kelahiran hidup, Brunei yaitu 23 per 100.000
kelahiran hidup, Thailand yaitu 20 per 100.000
kelahiran hidup dan Singapura yaitu 10 per 100.000
kelahiran hidup®.

Berdasarkan data Kementerian Kesehatan
Republik Indonesia, jumlah ibu hamil Provinsi
Sulawesi Tenggara * 10.000 orang sedangkan ibu
tidak hamil £+ 12000 orang. Berdasarkan proporsi
risiko Kurang Energi Kronis (KEK) pada Wanita Usia
Subur (WUS), Provinsi Sulawesi Tenggara tertinggi Ke-
4 mencapai 28% pada tahun 2018. Pada tahun 2016
Kurang Energi Kronis (KEK) pada Wanita Usia Subur
(WUS) hamil terdapat 16,2%, pada tahun 2017Kurang
Energi Kronis (KEK) pada Wanita Usia Subur (WUS)
hamil terdapat 14,8% dan pada tahun 2018 Kurang
Energi Kronis (KEK) pada Wanita Usia Subur (WUS)
hamil terdapat 17,3%. Proporsi anemia ibu hamil,
pada tahun 2013 terdapat 37,1% dan mengalami
peningkatan pada tahun 2018 sebanyak 48,9%.
Anemia ibu hamil menurut umur paling tinggi pada
usia 13-24 tahun yaitu sebanyak 33,7% dan yang
paling rendah pada usia 45-54 tahun yaitu sebanyak
24%. Dari data tersebut anemia pada ibu hamil
mengalami peningkatan?.

Masa kehamilan merupakan periode penting
pada 1000 hari pertama kehidupan sehingga
memerlukan perhatian khusus. Ibu hamil merupakan
salah satu kelompok rawan gizi. Asupan gizi ibu hamil
sangat berpengaruh terhadapKurang Energi Kronis
(KEK). Berdasarkan PSG tahun 2016 bahwa 53,9% ibu
hamil mengalami defisit energi (LILA <23,5cm).

Berdasarkan Laporan Dinas Kesehatan Kota
Kendari, status gizi ibu hamil yang mengalami
Kekurangan  Energi  Kronis (KEK ) terjadi
penurunan.pada tahun 2017 kejadian KEK mencapai
14,0% danpada tahun 2018 kejadian KEK mencapai
9,7%. Berdasarkan data pada tahun 2017-2018 di
Pusekesmas Nambo mengalami peningkatan kejadian
Kekurangan Energi Kronis (KEK). Dalam laporan

tersebut status gizi ibu hamil (KEK) meningkat. Pada
tahun 2017 mencapai 65,8% sedangkan pada tahun
2018mencapai 79,5% dan berdasarkan data pada
tahun 2017-2018 di Puskesmas Abeli mengalami
penurunan dalam laporan tersebut status gizi ibu
hamil (KEK) meningkat. Pada tahun 2017 mencapai
22,1% sedangkan pada tahun 2018 itu mencapai
6,7%>

Berdasarkan latar belakang tersebut, peneliti
melakukan penelitian tentang hubungan perilaku ibu
hamil terhadap status gizi di Puskesmas Nambo dan
Abeli Kota Kendari tahun 2018.

METODE

Jenis penelitian ini merupakan penelitian
analitik dengan pendekatan cross sectional dengan
mencari hubungan perilaku yang terdiri dari variabel
pengetahuan, sikap, dan tindakan terhadap status gizi
ibu hamil di wilayah Puskesmas Nambo dan Abeli
Kota Kendari tahun 2018.

Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh
ibu hamil yang memeriksakan kehamilan dengan
kunjungan awal (KN 1) dan kujungan Ke-4 (KN 4) di
bulan Januari kehamilannya di wilayah kerja
Puskesmas Nambo dan Abeli Kota Kendari tahun
2018. Teknik pengambilan sampel yang digunakan
yaitu total sampling. Total sampling adalah
pengambilan sampel yang sama dengan jumlah
populasi yang ada. Jadi, sampel dalam penelitian ini
adalah dari Puskesmas Nambo sebanyak 35
orangsedangkan di Puskesmas Abeli sebanyak 45
orangyangterdaftar di wilayah PuskesmasNambo dan
Abeli Kota Kendari tahun 2018. Jadi sampel penelitian
ini yakni sebanyak80 orang ibu hamil.

Prosedur pengumpulan data dalam penelitian
ini terdiri dari pengumpulan sampel (ibu hamil)
denganmenggunakan tes karena proses ini
menentukan benar atau tidaknya penelitian ini secara
metodologi.

HASIL DAN PEMBAHASAN

1. Karakteristik Responden
a. Lingkar Lengan Atas (LILA)

Pengukuran LILA adalah suatu cara untuk
mengetahui resiko Kekurangan Energi Kronis (KEK)
pada ibu hamil. Batas ambang LILA dengan risiko KEK
di Indonesia adalah 23,5cm.
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Tabel 1.Distribusilingkar lengan atas responden ibu hamil di Nambo dan Abeli KotaKendari tahun 2018

Lingkar lengan atas (LILA) n %
LILA <23,5cm 26 32,50
LILA 223,5cm 54 67,50
Total 80 100
Tabel 1 menunjukkan bahwa kelompokLILA Pendidikan merupakan usaha sadar dan

responden ibu hamil digolongkan menjadi 2
kelompok. Dari 80 responden, responden yang
terendah terdapat pada kelompok
LILA<23,5cmsebanyak 26 orang (32,50%) responden
sedangkan yang paling banyak terdapat
padakelompok LILA >23,5 cmsebanyak 54 orang
(67,50%) responden.

b. Pendidikan

terencana untuk mewujudkan suasana belajar dan
proses pembelajaran.Pendidikan bertujuan agar
peserta didik secara aktif mengembangkan potensi
dirinya  untuk  memiliki  kekuatan  spiritual
keagamaaan, pengendalian diri, kepribadian,
kecerdasan, akhlak mulia, serta keterampilan yang
diperlukan dirinya, masyarakat, bangsa, dan
negara. Distribusi tingkat
pendidikanrespondendijelaskan pada tabel 2.

Tabel 2.Distribusi tingkat pendidikan responden ibu hamil di Nambo dan Abeli Kota Kendari tahun 2018

Pendidikan terakhir N %
Sb 6 7,50
SMP 5 6,25
SMA 67 83,75
Perguruan Tinggi 2 2,50
Total 80 100

Tabel 2 menunjukkan pendidikanterakhir
responden ibu hamil digolongkan menjadi 4
kelompok. Dari 80 responden, responden yang
terbanyak terdapat pada kelompok tingkat SMA
sebanyak 67 orang (83,75%) sedangkan yang paling
terendah terdapat pada kelompok perguruan tinggi
sebanyak 2 orang (2,50%).

c. Pekerjaan
Pekerjaan merupakan suatu kegiatan yang
wajib dilakukansetiap orang demikelangsungan

hidupnya atau untuk memenuhi berbagai macam
kebutuhan hidupnya. Setiap orang malakukan
pekerjaan  salah  satunya untuk memenuhi
kebutuhan pokoknya, karena kebutuhan pokok
merupakan kebutuhan yang harus dipenuhi dan
tidak bisa  ditunda-tunda.  Distribusi  jenis
pekerjaanresponden terdapat pada tabel 3.

Tabel 3 menunjukkan bahwa jenis pekerjaan
responden ibu hamil, seluruhnya adalah ibu rumah
tangga sebanyak 80 orang (100%).

Tabel 3.Distribusi jenis pekerjaan responden ibu hamil di NambodanAbeli Kota Kendari tahun 2018

Pekerjaan n %
Ibu rumah tangga 80 100
Total 80 100

2. AnalisisBivariat

Analisis bivariat dilakukan untuk menguiji
hubungan antara variabel independent terhadap
variabel dependent dengan menggunakan uji chi-
square. Hasil penelitian terhadap responden pada

ibu hamil di wilayah kerja Puskesmas Nambo dan
Abeli Kota Kendaripada tahun2018 dapat dilihat
pada tabel 4.
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Tabel 4. Distribusi hubungan pengetahuan dengan status gizi pada ibu hamil di wilayah kerja Puskesmas
Nambo dan Abeli Kota Kendari tahun 2018

Status gizi Total
Pengetahuan Gizi kurang Gizi baik P-value
n % n % N %
Kurang 9 11,25 4 5 13 16,25
Baik 15 18,75 52 65 67 83,75 0,002
Total 24 30 56 70 80 100

Tabel 4 menunjukkan hubungan pengetahuan
dengan status gizi ibu hamil. Dari 80 responden,
sebanyak 13 orang (16,25%) dengan pengetahuan
kurang terdapat 4 orang (5%) responden dengan
status gizi baik dan 9 orang (11,25%) responden
dengan status gizi kurang. Sebanyak 67 orang
(83,75%) dengan pengetahuan baik, terdapat 52
orang (65%) status gizi baik dan 15 orang (18,75%)
status gizi kurang.

Jadi, hasil uji statistik dari tabel 4dengan
menggunakan analisis chi-square maka diperoleh p-
value =0,002 > 0,05 maka Ho ditolak dan Hi diterima,
artinya ada hubungan vyang signifikan antara
pengetahuan dengan status gizi ibu hamil di wilayah
kerja Puskesmas Nambo dan Abeli Kota Kendari
tahun 2018.

Tabel 5. Distribusi hubungan sikap dengan status gizi pada ibu hamil di wilayah kerja Puskesmas
Nambo dan Abeli Kota Kendari tahun 2018

Status gizi
— — Total
Sikap Gizi kurang Gizi baik P-value
n % n % n %
Kurang 15 18.75 8 10 23 28,75
Baik 9 11,25 48 60 57 71,25 0,000
Total 24 30 56 70 80 100

Tabel 5 menunjukkan hubungan sikap dengan
status gizi ibu hamil. Dari 80 responden, sebanyak
23 orang (28,75%) dengan sikap kurang, terdapat 8
orang (10%) dengan status gizi baik dan 15 orang
(18,75%) responden dengan status gizi kurang.
Sebanyak 57 orang (71,25%) dengan sikap baik,
terdapat 48 orang atau (60%) status gizi baik dan 9
orang (11,25%) status gizi kurang.

Jadi, hasil uji statistik dari tabel 5 dengan
menggunakan analisis chi-square maka diperoleh p.
value =0,000 > 0,05 maka Ho ditolak dan Hi diterima,
interpretasi ada hubungan yang signifikan antara
sikap dengan status gizi ibu hamil di wilayah kerja
Puskesmas Nambo dan Abeli Kota Kendari tahun
2018.

Tabel 6. Distribusi hubungan tindakandengan status gizi pada ibu hamil di wilayah kerja Puskesmas
Nambo dan Abeli Kota Kendari tahun 2018

Status gizi Total
Tindakan Gizi kurang Gizi baik P-value
n % n % N %
Kurang baik 19 23,75 22 27,50 41 51,25
Baik 5 6,25 34 42,50 39 48,75 0,001
Total 24 30 56 70 80 100

Tabel 6 menunjukkan hubungan tindakan
dengan status gizi ibu hamil. Dari 80responden,
sebanyak 41 orang (51,25%) dengan tindakan kurang
baik, terdapat 22 orang (27,5%) dengan status gizi
baik dan 19 orang (23,75%) dengan status gizi
kurang. Sebanyak 39 orang (48,75%) dengan
tindakan baik, terdapat 34 orang (42,5%) status gizi
baik dan 5 orang (6,25%) status gizi kurang.

Jadi, hasil uji statistik dari tabel 6 dengan
menggunakan analisis chi-square maka diperoleh p-
value =0,000 > 0,05 maka Ho ditolak dan Hi diterima,

interpretasi ada hubungan yang signifikan antara
tindakan dengan status gizi ibu hamil di wilayah
kerja Puskesmas Nambo dan Abeli Kota Kendari
tahun 2018.
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DISKUSI
1. Hubunganpengetahuan dengan status gizi pada
ibu hamil

Pengetahuan (knowledge) merupakan hasil
dari tahu, dan ini terjadi setelah orang melakukan
pengindraan terhadap suatu objek tertentu.
Pengindraan terjadi melalui pancaindra manusia,
yakni indra penglihatan, pendengaran, penciuman,
rasa, dan raba. Sebagian besar pengetahuan
manusia diperoleh melalui mata dan telinga.
Pengetahuan atau ranah kognitif merupakan domain
yang sangat penting dalam membentuk tindakan
seseorang (overt behavior)*.

Pengetahuan gizi merupakan aspek kognitif
yang menunjukkan pemahaman responden tentang
ilmu gizi, jenis zat gizi, serta interaksinya terhadap
status gizi. Pengetahuan gizi merupakan landasan
yang penting dalam menentukan konsumsi
makanan®.Tingkat pengetahuan gizi seseorang
berpengaruh terhadap sikap dan perilaku dalam
pemilihan makanan yang pada akhirnya akan
berpengaruh pada keadaan gizi individu yang
bersangkutan. Semakin tinggi tingkat pengetahuan
gizi seseorang diharapkan semakin baik pula
keadaan gizinya. Akan tetapi, pengetahuan gizi yang
dimiliki seseorang belum tentu dapat mengubah
kebiasaan makannya, dimana mereka memiliki
pemahaman terkait asupan nutrisi yang diperlukan
oleh  tubuh  tetapi tidak  mengaplikasikan
pengetahuan gizi tersebut dalam kehidupan sehari-
harinya®.

Dari hasil penelitian menunjukkan bahwa
pengetahuan dengan status gizi ibu hamil di wilayah
Puskesmas Nambo dan Abeli Kota Kendari tahun
2018 , dari 80% ibu hamil sebanyak 67 orang
(83,75%) memiliki pengetahuan baik dan 13 orang
(16,25%) memiliki pengetahuan kurang, kemudian
dari 67 orang (83,75%) ibu hamil yang
berpengetahuan baik terdapat 52 orang memiliki
status gizi baik dan 15 orang dengan status gizi
kurang. Dari 13 orang (16,25%) ibu hamil yang
berpengetahuan baik terdapat 4 orang memiliki
status gizi baik dan 9 orang dengan status gizi

kurang.

Dari hasilpenelitian yang dilakukan di
wilayahPuskesmasNambodanAbeli Kota
Kendaritahun 2018 , dari 68 (85%) ibuhamil yang
memilikipengetahuanbaikadalahsebanyak 56

(66,25%) ibuhamildengan status gizinyabaik. Hal ini
dipengaruhi oleh beberapa faktor yakni peningkatan
informasi teknologi dan penyuluhan dari tenaga

kesehatan, pengalaman serta kerabat dekat
seseorang. Keadaan atau kondisi ini sangat
berpengaruh oleh pengetahuan seseorang ibu hamil
dalam memenuhi suatu kebutuhan asupan gizi yang
ada dalam suatu makanan yang akan dikonsumsi
sehingga status gizi ibu hamil juga sangat
berpengaruh.

Berdasarkan hasil penelitian maka dapat
disimpulkan bahwa terdapat ibu hamil yang
pengetahuannya baik dengan status gizinya baik.
Pengetahuan gizi sangat penting dalam menentukan
jenis  makanan vyang dipilih. Semakin baik
pengetahuan gizi seseorang maka semakin baik pula
dalam menentukan jenis dan jumlah makanan yang
diperlukan bagi tubuh. Jika kebutuhan zat gizi
terpenuhi maka kecenderungan seseorang untuk
mendapatkan status gizi yang baik akan semakin
tinggi’.

Dari hasil penelitian yang dilakukan di wilayah
Puskesmas Nambo dan Abeli Kota Kendari, dari 13
(16,25%) ibu hamil yang memiliki pengetahuan
kurang adalah sebanyak 4 orang (7,25%) ibu hamil
yang status gizinya baik.Hal ini disebabkan beberapa
faktor yakni kurangnya informasi yang mereka
dapatkan tentang zat gizibaik, yang berasal dari
media massa, tenaga kesehatan, pengalaman,
kerabat dekat serta pendidikan. Untuk pendidikan
ibu hamil terdapat 6 (7,50%) orang dengan
pendidikan terakhirnya rendah hal ini juga sangat
berpengaruh dalam pengetahuan seseorang. Karena,
pendidikan diperlukan untuk mendapatkan informasi
misalnya hal-hal yang menunjuang kesehatan
sehingga dapat meningkatkan kualitas
hidup.Pendidikan dapat mempengaruhi seseorang
termasuk juga perilaku seseorang, untuk sikap
berperan serta dalam pembangunan.Pada
umumnya, makin tinggi pendidikan seseorang maka
makin mudah menerima informasi.

Jika pengetahuan seorang ibu hamil kurang
akan tetapi status gizi ibu hamil baik, maka hal ini
disebabkan karena asupan makan ibu hamil sebelum
dan saat hamil cukup baik dan hal ini sangat
dipengaruhi status gizi ibu hamil. Selain itu, faktor
pendapatan juga sangat berpengaruh terhadap
kebutuhan sehari-hari.Apabila seorang ibu mampu
membeli makanan yang mereka inginkan, walaupun
mereka kurang mengetahui zat-zat gizi yang ada
dalam suatu makanan tersebut maka hal ini sangat
berpengaruh terhadap asupan dan status gizi ibu
hamil. Berdasarkan hasil penelitian maka dapat
disimpulkan bahwa terdapat ibu hamil yang memiliki
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pengetahuan kurang tetapi dengan status gizinya
baik.

Dari hasil penelitian yang dilakukan di wilayah
Puskesmas Nambo dan Abeli tahun 2018 , dari 67
(83,75%) ibu hamil yang memiliki pengetahuan baik,
adalah sebanyak 24(30%) ibu hamil yang statusnya
gizi kurang. Hal ini karena kurangnya asupan
gizisehari-hari sehinggauntuk mencukupi kebutuhan
zat gizi sangat berpengaruh terhadap status gizi ibu
hamil yang baik saat ibu hamil dan sebelum hamil,
kemudian dapat dipengaruhi oleh faktor genetik
dimana, ibu hamil yang mempunyai keturunan kurus
sebelum hamil makapada saat mereka hamil akan
mengalami kekurangan gizi atau status gizi kurang.
Walaupun seorang ibu hamil memiliki pengetahuan
baik akan tetapi asupan sehari-hari kurang maka hal
ini sangat mempengaruhi status gizi seorang ibu
kurang. Berdasarkan hasil penelitian maka dapat
disimpulkan bahwa terdapat ibu hamil yang memiliki
pengetahuan baik tetapi dengan status gizinya
kurang. Karena gizi yang baik selama kehamilan
akan membantu ibu dan bayi untuk tetap sehat.
Kebutuhan akan zat gizi tertentu seperti kalsium, zat
besi dan asam folat meningkat pada masa kehamilan
ini, namun hanya perlu sedikit tambahan energi’.

Dari hasil penelitian yang dilakukan di
Puskesmas Nambo dan Abeli tahun 2018 , dari 13
(16,25%) ibu hamil yang memiliki pengetahuan
kurang adalah sebanyak 9 (11,25%) ibu hamil yang
status gizinya kurang. Hal ini disebabkan karena
beberapa faktor yakni kurangnya informasi yang
mereka dapatkan tentang zat gizi baik yang berasal
dari media massa, tenaga kesehatan, pengalaman,
kerabat dekat serta pendidikan. Untuk pendidikan
ibu hamil terdapat 6 (7,50%) orang dengan
pendidikan terakhir rendah hal ini sangat
berpengaruh dalam pengetahuan seseorang. Jika
pengetahuan seorang ibu hamil kurang maka hal ini
sangat berpengaruh terhadap asupan zat-zat gizi
makan ibu hamil sebelum dan saat hamil cukup baik,
dan hal ini sangat mempengaruhi status gizi ibu
hamil sehingga ibu hamil dapat mengalami status
gizi kurang. Hal ini dikarenakan apabila asupan gizi
seorang ibu kurang dalam memenuhi kecukupan
atau kebutuhan zat gizi dalam sehari-hari yang baik
untuk saat ibu hamil dan sebelum hamil kemudian di
faktor oleh genetik dimana ibu hamil vyang
mempunyai keturunan kurus maka, pada saat hamil
akan mengalami kekurangan gizi. Berdasarkan hasil
penelitian maka dapat disimpulkan bahwa terdapat
ibu hamil yang memiliki pengetahuan kurang
dengan status gizinya kurang.

Pemenuhan kebutuhan nutrisi pada ibu hamil
berkaitan erat dengan tingkat tinggi rendahnya
pengetahuan ibu tentang gizi. Tingkat pengetahuan
ibu adalah kemampuan seorang ibu dalam
memahami konsep dan prinsip serta informasi yang
berhubungan dengan gizi®.

Hasil dari tabel 4 dengan menggunakan
analisis chi-square maka diperoleh p.vae =0,002 >
0,05 maka Ho ditolak dan Hi diterima, maka ada
hubungan vyang signifikan antara pengetahuan
dengan status gizi ibu hamil di wilayah kerja
Puskesmas Nambo dan Abeli Kota Kendari tahun
2018. Penelitian ini sejalan dengan yang dilakukan
oleh® tentang pengetahuan ibu hamil dengan status
gizi mempunyai hubungan diperoleh nilai (p=0,000
<a=0,05),sehingga adahubungan antara
pengetahuan dan status gizi ibu selama kehamilan di
Puskesmas Bahu Kota Manado dan'® hasil penelitian
hubungan antara pengetahuan ibu hamil tentang gizi
dengan status gizi ibu hamil diperoleh hasil
penghitungan menggunakan chi square dengan nilai
p = 0,003 (p < 0,05) sehingga ada hubungan antara
pengetahuan dan status gizi ibu hamil trimester I di
Puskesmas Colomadu Il Karanganyar.

Semakin baik pengetahuan seorang ibu,
makasemakin baik pula status gizi ibu hamil. Begitu
pula sebaliknya, apabila pengetahuan seorang ibu
kurang baik maka status gizi seorang ibu juga akan
mengalami gizi kurang.

2. Hubungan sikap dengan status gizi pada ibu
hamil

Sikap adalah suatu pola perilaku, tendensi
dankesiapan antisipasif predisposisi untuk
menyesuaikan diri. Secara sederhana, sikap adalah
respon terhadap stimuli sosial yang telah
terkondisikan.Sikap merupakan reaksi tertutup,
bukan merupakan reaksi terbukayang merupakan
reaksi terhadap objek di lingkungan tertentu sebagai
suatu penghayatan terhadap objek tersebut. Sikap
adalah suatu bentuk evaluasi atau reaksi perasaan.
Sikap seseorang terhadap suatu objek adalah
perasaan atau mendukung atau memihak maupun
perasaan tidak mendukung atau tidak memihak pada
objek tersebut.

Sikap dikatakan sebagai respons evaluatif
karena bentuk reaksi yang dinyatakan sebagai sikap
tersebut didasari oleh proses evaluasi diri individu
yang memberi kesimpulan terhadap suatu stimulus
dalam bentuk nilai baik-buruk, positif-negatif,
menyenangkan-tidak yang kemudian mengkristalkan
sebagai potensi reaksi terhadap objek sikap®!.

Sikap merupakan reaksi atau respon yang
masih tertutup terhadap suatu stimulus atau objek.
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Sikap merupakan kecenderungan yang berasal dari
dalam diri individu untuk berkelakuan dengan pola-
pola tertentu, terhadap suatu objek akibat pendirian
dan perasaan terhadap objek tersebut. Sikap ibu ini
dipengaruhi oleh beberapa faktoryang menjelaskan
bahwa sikap ini memiliki tiga komponen pokok.

Dari hasil penelitian menunjukkan bahwa
sikap dengan status gizi ibu hamil di wilayah
Puskesmas Nambo dan Abeli Kota Kendari tahun
2018 . Dari 80% ibu hamil sebanyak 57 orang
(71,25%) memiliki sikap baik dan 23 orang (28,75%)
memiliki sikap kurang. Dari 57 orang (71,25%) ibu
hamil terdapat 48 orang memiliki status gizi baik dan
9 orang dengan status gizi kurang. Dari 23 orang
(28,75%) ibu hamil terdapat 8 orang memiliki status
gizi baik dan 15 orang dengan status gizi kurang.

Dari hasil penelitian yang dilakukan di wilayah
Puskesmas Nambo dan Abeli Kota Kendari tahun
2018, dari 57 (71,25%) ibu hamil yang memiliki sikap
baik adalah sebanyak 48 (60%) ibu hamil dengan
status gizinya baik. Hal ini karena pengetahuan
seorang ibu baik mengenai asupan atau zat-zat gizi
dalam suatu makanan sehingga sikap seorang ibu
sangat berpengaruh dalam memenuhi suatu
kebutuhan asupan gizi yang ada dalam suatu
makanan yang akan dikonsumsi sehingga status gizi
ibu hamil juga sangat berpengaruh. Apabila sikap
seorang baik dalam memenuhi kebutuhan zat gizi
maka akan berdampak baik pada status gizi ibu pada
saat kehamilan. Berdasarkan hasil penelitian maka
dapat disimpulkan bahwa terdapat ibu hamil yang
memiliki sikap baik dengan status gizinya baik.

Sikap adalah suatu bentuk evaluasi atau
reaksi perasaan. Sikap seseorang terhadap suatu
objek adalah perasaan atau mendukung atau
memihak maupun perasaan tidak mendukung atau
tidak memihak pada objek tersebut®.

Dari hasil penelitian yang dilakukan di wilayah
Puskesmas Nambo dan Abeli Kota Kendari tahun
2018, dari 23 (28,75%) ibu hamil yang memiliki sikap
kurang adalah sebanyak 8 (10%) ibu hamil yang
status gizinya baik. Hal ini disebabkan karena
pengaruh pengetahuan seorang ibu hamil mengenai
pengetahuan asupan atau zat-zat gizi yang baik
dalam sehari-hari untuk di konsumsi untuk ibu hamil
sehingga sikap ibu hamil kurang dalam menyikapi
asupan gizi yang seharusnya dipenuhi pada saat
kehamilan, walaupun dengan memiliki sikap yang
kurang tetapi mereka memiliki status gizi yang baik.
Hal ini disebabkan karenaasupan makan mereka
setiap hari sangat terpenuhi, dan apabila asupan gizi
seseorang baik setiap harinya maka gizi daur hidup
sangat berpengaruh terhadap status gizi seseorang.

Sehingga dapat disimpulkan bahwa terdapat ibu
hamil memiliki sikap kurang tetapi dengan status gizi
baik.

Sikap dikatakan sebagai respons evaluatif
karena bentuk reaksi yang dinyatakan sebagai sikap
tersebut didasari oleh proses evaluasi diri individu
yang memberi kesimpulan terhadap suatu stimulus
dalam bentuk nilai baik-buruk, positif-negatif,
menyenangkan-tidak yang kemudian mengkristalkan
sebagai potensi reaksi terhadap objek sikap®'.

Dari hasil penelitian yang dilakukan di wilayah
Puskesmas Nambo dan Abeli Kota Kendari tahun
2018, dari 57 (71,25%) ibu hamil yang memiliki sikap
baik adalah sebanyak 24 (30%) ibu hamil yang status
gizinya kurang. Hal ini karena pengaruh terhadap
pengetahuan seorang ibu hamil mengenai asupanzat
gizi yang baiksehari-hari untuk dikonsumsi oleh ibu
hamil sehinggasikap seorang ibu dalam memenuhi
kebutuhan atau asupan zat-zat gizi dalam suatu
makanan kurang menyikapi dengan baik.

Dalam penelitian ini terdapat status gizi
kurang.Hal ini disebabkan karena kurangnya
menyikapi asupan gizi dalam sehari-hari sehingga,
untuk mencukupi kebutuhan zat gizi sangat
berpengaruh terhadap status gizi baik saat ibu hamil
dan sebelum hamil. Walaupun seorang ibu hamil
memiliki sikap baik akan tetapi cara menyikapi
asupan gizi dalam sehari-hari kurang maka hal ini
sangat mempengaruhi status gizi seorang ibu hamil.
Berdasarkan hasil penelitian maka dapat disimpulkan
bahwa terdapat ibu hamil yang memiliki sikap baik
tetapi dengan status gizikurang.

Sikap merupakan reaksi atau respons yang
masih tertutup dari seseorang terhadap suatu
stimulus atau objek. Sikap merupakan kesediaan
untuk bertindak dan bukan pelaksanaan motif
tertentu. Sikap dapat berubah-ubah karena sikap itu
dapat dipelajari dan karena itu pula sikap dapat
berubah-ubah pada orang-orang bila terdapat
keadaan-keadaan dan syarat-syarat tertentu yang
mempermudah sikap pada seseorang tersebut®.

Dari hasil penelitian yang dilakukan di
Puskesmas Nambo dan Abeli tahun 2018 , dari 23
(28,75%) ibu hamil yang memiliki sikap kurang
adalah sebanyak 15 (18,75%) ibu hamil yang status
gizinya kurang. Hal ini disebabkan kurangnya sikap
ibu hamil terhadap status gizi yaitu sangat erat
kaitannya dengan tingkat pengetahuan yang dimiliki,
Semakin baik pemahaman dan pengetahuan
seseorang, maka semakin bijak dalam menyikapi
segala sesuatu. Kurangnya sikap seorang ibu hamil
terhadap asupan gizi yang baik maka akan
berpengaruh pada status gizi ibu tersebut. Jadi, Ibu
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hamil yang memiliki sikap kurang dalam memenuhi
kebutuhan asupan gizi juga berpotensi mengalami
status gizi kurang. Berdasarkan hasil penelitian maka
dapat disimpulkan bahwa terdapat ibu hamil yang
memiliki sikap kurang dengan status gizinya kurang.

Hasil penelitian ini menunjukan bahwa ada
hubungan yang signifikan antara sikap dengan status
gizi ibu hamil di wilayah kerja Puskesmas Nambo dan
Abeli tahun 2018. Dengan hasil analisis chi-square
maka diperoleh p-vaiwe =0,000 > 0,05 dengan demikian
Ho ditolak dan H: diterima, yang bermakna bahwa
ada hubungan yang signifikan antara sikap dengan
status gizi ibu hamil.

Penelitian ini sejalan dengan yang dilakukan
oleh® tentang sikap ibu hamil dengan status gizi
mempunyai hubungan diperoleh nilai (p=0,003
<00,05)sehingga ada hubungan antara pengetahuan
dan status gizi ibu selama kehamilan. Penelitian di
Puskesmas Bahu Kota Manadomenunjukkanadahubu
ngan antara pengetahuan dalam memenuhi
kebutuhan nutrisi dengan status gizi ibu hamil.
Karena.diperoleh nilai chi-squarep=0,013 < a=0,05°.

Dalam hal ini, sikap tersebut tidak terlepas
dari faktor psikologi responden. Sikap yang baik juga
tidak menjamin seseorang untuk bersikap baik pula,
tergantung pada proses penerimaan serta
penerapan dari ilmu vyang dimiliki dansemua
keputusan dalam bersikap tetaplah faktor individu
sendiri yang berperan besar dalam penerapannya.

Semakin baik sikap ibu terhadap asupan gizi
maka, semakin baik pula status gizi ibu hamil begitu
pula sebaliknya apabila sikap seorang ibu kurang
baik maka status gizi seorang ibu akan mengalami
gizi kurang.

3. Hubungan tindakan dengan status gizi ibu hamil

Tindakan adalah perilaku atau aktivitas dari
manusia itu sendiri yang mempunyai bentangan arti
yang sangat luar antara lainberjalan, berbicara,
menangis, tertawa, bekerja, kuliah, menulis
membaca dan sebagainya. Dari uraian tersebut bisa
disimpulkan bahwa tindakan atau perilaku manusia
adalah semua kegiatan atau aktivitas manusia, baik
yang diamati langsung maupun tidak diamati oleh
pihak luar®.Tindakan dalam pengertian umum
dikenal sebagai perilaku yakni segala perbuatan atau
tindakan yang dilakukan oleh makhluk hidup.

Perubahan perilaku akan melalui proses, yaitu
perubahan pengetahuan, sikap, kemudian tindakan.
Beberapa penelitian telah membuktikan hal
tersebut, tetapi penelitian lain membuktikan bahwa
proses perubahan perilaku tidak selalu sejalan sesuai
teori, bahkan didalam praktik sehari-hari terjadi
sebaliknya. Hal tersebut berarti bahwa seseorang

telah berperilaku baik, meskipun pengetahuan dan
sikapnya masih kurang baik. Bentuk perubahan
perilaku antara lain perubahan alami, terencana, dan
adanya kesediaan untuk berubah. Dalam penelitian
ini diketahui bahwa seseorang telah berpengetahuan
dan berperilaku positif, tetapi sikapnya masih
negatif. Setiap individu memiliki kesediaan berubah
yang berbeda-beda meski dengan kondisi yang
sama.

Menurut teori Blum, stimulus yang diterima
oleh subjek dapat langsung menimbulkan tindakan.
Seseorang dapat bertindak atau menerapkan
perilaku baru tanpa mengetahui terlebih dahulu
makna stimulus yang diterimanya. Dengan kata lain
tindakan seseorang tidak harus didasari oleh
pengetahuan dan sikap.

Perilaku gizi dicerminkan oleh tindakan-
tindakan berkaitan dengan upaya peningkatan status
gizi dan pemenuhan kebutuhan gizi.lbu hamil perlu
mengkonsumsi menu seimbang yaitu menu yang
lengkap dan sesuai kebutuhan tubuh. Tidak hanya
cukup energi dan protein saja tetapi juga zat gizi
lainnya. Makanan ibu hamil sebaiknya terdiri dari
nasi, lauk-pauk, sayur, buah, dan susu. Selain itu,
dengan meningkatnya kebutuhan gizi selama hamil
maka sebaiknya porsi makan saat hamil lebih banyak
dibandingkan dengan sebelum hamil*2.

Dari hasil penelitian menunjukkan bahwa
tindakan dengan status gizi ibu hamil di wilayah
Puskesmas Nambo dan Abeli Kota Kendari tahun
2018, dari 80% ibu hamil sebanyak 39 orang
(48,75%) memiliki tindakan baik dan 41 orang
(51,25%) memiliki tindakan kurang baik. Dari 39
orang (48,75%) ibu hamil terdapat 34 orang memiliki
status gizi baik dan 5 orang dengan status gizi
kurang. Dari 41 orang (51,25%) ibu hamil terdapat 22
orang memiliki status gizi baik dan 19 orang dengan
status gizi kurang.

Dari hasil penelitian yang dilakukan di wilayah
Puskesmas Nambo dan Abeli Kota Kendari tahun
2018, dari 39 orang (48,75%) ibu hamil memiliki
tindakan yang baik adalah sebanyak 34 (42,5%) ibu
hamil dengan status gizinya baik. Hal ini disebabkan
beberapa faktor yakni pengetahuan seorang ibu baik
mengenai asupan atau zat-zat gizi dalam suatu
makanan kemudian faktor sikap seorang ibu dalam
memenuhi suatu kebutuhan asupan gizi yang ada
dalam suatu makanan vyang akan dikonsumsi
sehingga status gizi ibu hamil berdampak baik,
kemudian apabila disertakan tindakan seorang ibu
dalam memenuhi asupan atau kebutuhan zat gizi ibu
terpenuhi dengan baik hal tersebut juga akan
berdampak baik bagi status gizi ibu hamil.
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Berdasarkan hasil penelitian maka dapat disimpulkan
bahwa terdapat ibu hamil yang memiliki tindakan
yang baik dengan status gizinya baik.

Dari hasil penelitian yang dilakukan di wilayah
Puskesmas Nambo dan Abeli Kota Kendari tahun
2018, dari 41 (51,25%) ibu hamil yang memiliki
tindakan yang kurang adalah sebanyak 22 (11,25%)
ibu hamil dengan status gizi baik. Hal ini disebabkan
beberapa faktor yakni kurangnya pengetahuan
seorang ibu hamil mengenai pengetahuan asupan
atau zat-zat gizi yang baik dalam sehari-hari untuk
dikonsumsi ibu hamil dan ibu hamil tersebut kurang
menyikapi asupan gizi yang seharusnya dipenuhi
pada saat kehamilan, sehingga tindakan seorang ibu
kurang dalam memenuhi kebutuhan zat-zat gizi
dalam kehamilan. Walaupun dengan memiliki
tindakan yang kurang dalam memenuhi kebutuhan
zat-zat gizi tetapi, mereka memiliki status gizi yang
baik. Hal ini disebabkan karenaasupan makan
mereka sebelum hamil setiap hari sangat
terpenuhi.Apabila asupan gizi seseorang baik setiap
harinya maka gizi daur hidup sangat berpengaruh
terhadap status gizi seseorang. Kemudian pada saat
hamil tindakan dalam memenuhi kebutuhan asupan
gizinya kurang, hal ini disebabkan banyak terjadi
perubahan, seperti nafsu makan kurang, mual-mual
dan lainnya. Hal ini sangat berpengaruh dalam
sebuah tindakan seorang ibu. Berdasarkan hasil
penelitian maka dapat disimpulkan bahwa terdapat
ibu hamil yang memiliki tindakan yang kurang tetapi
dengan status gizinya baik.

Dari hasil penelitian yang dilakukan di wilayah
Puskesmas Nambo dan Abeli Kota Kendari tahun
2018, dari 39 (48,75%) ibu hamil yang memiliki
tindakan baik adalah sebanyak 24 (30%) ibu hamil
dengan status gizinya kurang. Hal ini karena tindakan
baik dipengaruhi oleh pengetahuan dan sikap yang
baik seorang ibu hamil dalam mengenai asupan atau
kebutuhan zat-zat gizi yang baik dalam sehari-hari
untuk dikonsumsiibu hamil. Sehingga, tindakan
asupan seorang ibu dalam memenuhi kebutuhan
atau asupan zat-zat gizi dalam suatu makanan
dengan baik. Kemudian masih ada yang mengalami
status gizi kurang, hal ini disebabkan oleh faktor
genetik adalah unit pewaris sifat atau keadaan bagi
suatu organisme hidup. Bentuk fisik yang memiliki
fungsi bagi organisme yang dimilikinya dari asupan
makanan serta keadaan status gizi ibu sebelum masa
kehamilan walupun kita melihat pengetahuan, sikap
dan tindakan mengenai asupan sudah baik, tentunya
hal ini sangat beperngaruh dalam melihat status gizi
seorang ibu. Berdasarkan hasil penelitian maka
dapat disimpulkan bahwa terdapat ibu hamil yang

memiliki tindakan yang baik tetapi dengan status
gizinya kurang.

Dari hasil penelitian yang dilakukan di
Puskesmas Nambo dan Abeli tahun 2018, dari 41
(51,25%) ibu hamil yang memiliki tindakan kurang
adalah sebanyak 19 (23,75%) ibu hamil yang status
gizinya kurang. Hal ini disebabkan karena kurangnya
pengetahuan dan sikap ibu hamil terhadap status
gizi, keadaan ini erat kaitannya dengan tindakan
seseorang, tingkat pengetahuan yang dimiliki ibu
hamil, dimana semakin baik pemahaman dan
pengetahuan seseorang, maka semakin bijak dalam
menyikapi segala sesuatu. Selain itu kurangnya
tindakan ibu hamil khususnya dalam pemenuhan
atau asupan zat gizi setiap hari dipengaruhifaktor
ketersediaanbahan makanan dalam tingkat rumah
tangga. Berdasarkan hasil penelitian maka dapat
disimpulkan bahwa terdapat ibu hamil memiliki
tindakan kurang dengan status gizi kurang.

Pengetahuan dan sikap sangat erat kaitannya
dengan tindakan yang dimiliki  seseorang.
Pengetahuan dan sikap yang semakin baik
makatindakan tersebut juga baik dan apabila
seorang ibu dapat bertindak baik saat memenuhi
kebutuhan gizi maka status gizi seorang ibu juga
akan semakin baik.

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa ada
hubungan yang signifikan antara tindakan dengan
status gizi ibu hamil di wilayah kerja Puskesmas
Nambo dan Abelitahun 2018. Hasil analisis chi-
square diperoleh p-vaiee =0,001 > 0,05 maka Ho ditolak
dan H: diterima, interpretasinya adalah ada
hubungan yang signifikan antara tindakan dengan
status gizi ibu hamil di wilayah kerja Puskesmas
Nambo dan Abeli Kota Kendari tahun 2018.

Semakin baik tindakan seorang ibu maka
semakin baik pula status gizi ibu hamil, begitu pula
sebaliknya apabila tindakan seorang ibu kurang baik
maka status gizi seorang ibu akan mengalami gizi
kurang karena sangat erat hubungannya dengan
asupan atau kebutuhan gizi ibu hamil.

SIMPULAN DAN SARAN

Simpulan dari penelitian ini adalah ada
hubungan yang signifikan antara pengetahuan, sikap
dan tindakan dengan status gizi ibu hamil di wilayah
kerja Puskesmas Nambo dan Abeli Kota Kendari
tahun 2018.

Ada beberapa saran berdasarkan penelitian
ini yaitu pertama, bagi institusi pendidikan dapat
dijadikan bahan pembelajaran dan pengembangan
kurikulum pendidikan khususnya mengenai
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pengembangan instrumen pengkajian status gizi ibu
hamil yang lebih komperhensif meliputi komponen
IMT pra hamil, kenaikan BB selama hamil,
pemeriksaan hemoglobin, asupan makanan, gaya
hidup, tablet tambah darah, pemeriksaan keluhan
penyakit, tinggi badan, pemeriksaan jasmani dan
riwayat penyakit. Kedua, bagi pelayanan kesehatan
yaitu puskesmas perlu melakukan pengukuran status
gizi ibu hamil secara berkesinambungan setiap
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