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badan ibu selama kehamilan di Kecamatan Sedayu 
Relationship between eating pattern with maternal weight gain during 
pregnancy period in sedayu subdistrict 
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ABSTRACT 
Background: The prevalence of chronic energy deficiency (CED) in 2015 in 
Bantul Regency was 35.4%, Yogyakarta and Sleman City was 12.8%. One of the 
factors that influence CED is diet. Diet is a direct cause of nutritional problems 
that affects maternal weight gain during pregnancy. 
Objective: The purpose of this study was to determine the relationship between 
diet and maternal weight gain during pregnancy in Sedayu Subdistrict. 
Method: The research was conducted in February 2018. The type of research 
used was descriptive analytic with cross sectional approach. The sample of this 
research was pregnant mothers of trimester III which examined their pregnancy 
at Public Health Centerof Sedayu 1 and 2. The sample used was 78 respondents 
with sampling technique of quota sampling. The method used was interview with 
SQ-FFQ questionnaire. The data was analyzed by using chi-square statistic test. 
Result: The result of bivariate analysis with chi-square statistic test obtained the 
type of food consumed and the frequency of eating with maternal weight gain 
was p ≥ 0.05, which meantthat there was no relationship, while the amount of 
feed intake with maternal weight gain showed the value of p < 0.05, which meant 
that there was a significant relationship. 
Conclusion: Based on the results of this study, it can be concluded that the type 
of food and eating frequency were not related to maternal weight gain during 
pregnancy, whereas there was a relationship between the amount of feed intake 
with maternal weight gain during pregnancy in Sedayu Subdistrict. 
Keywords: Maternal Weight Gain, Eating Pattern 
 
INTISARI 
Latar Belakang : Prevalensi ibu hamil yang mengalami kekurangan energi 
kronik (KEK) pada tahun 2015 di Kabupaten Bantul yaitu 35,4% Kota Yogyakarta 
dan Sleman yaitu 12,8%. Salah satu faktor yang memengaruhi KEK adalah pola 
makan. Pola makan merupakan penyebab langsung masalah gizi yang 
berdampak pada penambahan berat badan ibu selama kehamilan. 
Tujuan : Tujuan penelitian ini ntuk mengetahui hubungan antara pola makan 
dengan penambahan berat badan ibu selama kehamilan di Kecamatan Sedayu. 
Metode : Penelitian dilaksanakan pada bulan Februari 2018. Jenis penelitian 
yang digunakan adalah deskriptif  analitik dengan pendekatan cross sectional. 
Sampel penelitian adalah ibu hamil trimester III yang memeriksakan kehamilan di 
Puskesmas Sedayu 1 dan 2. Besar sampel yang digunakan sebanyak                
78 responden dengan teknik pengambilan sampel Quota Sampling. Metode yang 
digunakan wawancara dengan kuesioner SQ-FFQ. Analisis data yang digunakan 
adalah uji statistik chi-square.  
 

1) Mahasiswa Prodi S1 Gizi Universitas Alma Ata 
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3) Dosen Program Studi D3 Kebidanan Universitas Alma Ata 
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Hasil : Hasil analisis univariat menunjukan jenis makanan yang dikonsumsi 
dengan penambahan berat badan ibu hamil yang baik sebanyak 84,6%, 
frekuensi makan dengan penambahan berat badan ibu hamil yang baik 
sebanyak 88,5%, dan jumlah asupan makan dengan penambahan berat badan 
ibu hamil   yang memiliki presentase angka kecukupan gizi (AKG) paling tinggi 
adalah sumber karbohidrat  (83,3%), sedangkan yang paling rendah adalah 
sumber lemak (59%). Hasil  analisis bivariat dengan uji statistik chi-square, 
diperoleh jenis makanan yang dikonsumsi dan frekuensi makan dengan 
penambahan berat badan ibu hamil adalah p ≥ 0,05 yang artinya tidak ada 
hubungan, sedangkan jumlah asupan makan dengan penambahan berat badan 
ibu hamil menunjukan p < 0,05 yang artinya ada hubungan signifikan.  
Kesimpulan: Berdasarkan hasil penelitian dapat disimpulkan bahwa jenis 
makanan dan frekuensi makan tidak berhubungan dengan penambahan berat 
badan ibu selama kehamilan, sedangkan terdapat hubungan antara jumlah 
asupan makan dengan penambahan berat badan ibu selama kehamilan di 
Kecamatan Sedayu. 
Kata Kunci: Penambahan Berat Badan Ibu Hamil, Pola Makan 

PENDAHULUAN  

Di Indonesia, Ibu hamil merupakan salah satu kelompok rawan kekurangan 

gizi karena terjadi peningkatan kebutuhan gizi untuk memenuhi kebutuhan ibu 

dan janin yang dikandung (2). Asupan gizi yang kurang bisa berakibat fatal pada 

ibu dan janin dalam kandungannya  (3). Rendahnya status gizi dan pola makan 

yang salah pada ibu hamil dapat mengakibatkan terjadinya gangguan gizi antara 

lain anemia, penambahan berat badan yang kurang pada ibu hamil, dan 

gangguan pertumbuhan janin yang tidak sesuai (2). 

Penimbangan berat badan ibu hamil harus dilakukan rutin karena berat 

badan ibu hamil menjadi salah satu indikator kondisi kesehatan ibu selama 

kehamilan. Penambahan berat badan ibu selama kehamilan menandakan 

adanya adaptasi ibu terhadap pertumbuhan janin. Batas kenormalan 

penambahan berat badan ibu hamil sendiri tergantung dari indeks massa tubuh 

(IMT) ibu sebelum hamil. Kenaikan berat badan yang rendah selama kehamilan 

dan lingkar lengan atas (LILA) yang kurang dari 23,5 cm merupakan indikator 

kurang gizi pada ibu hamil (4).  

Penambahan berat badan dipengaruhi oleh banyak faktor, di antaranya 

status gizi, usia ibu hamil yang terlalu muda atau terlalu tua, dan pola makan 

selama kehamilan. Faktor yang tidak langsung berkaitan dengan penambahan 

berat badan yaitu faktor pengetahuan tentang pola makan dan gizi yang tepat 

bagi ibu hamil (5). 
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Prevalensi ibu hamil yang mengalami KEK pada tahun 2015 di Kabupaten 

Bantul yaitu 35,4% dan untuk di Kabupaten/Kota Yogyakarta dan Sleman yaitu 

12,8% (6). Dari hasil studi pendahuluan di puskesmas Sedayu 1 pada tahun 

2016  prevalensi KEK sebanyak 8,9%, sedangkan di puskesmas sedayu 2 pada 

tahun 2016 prevalensi KEK mencapai 11,4% (7). 

 Survei Selandia Baru menemukan bahwa lebih dari dua pertiga wanita hamil 

(69,4%) salah mengidentifikasi penambahan berat badan yang tepat untuk 

kehamilannya sendiri, untuk mengetahui penambahan berat badan sebaiknya 

dibandingkan dengan rekomendasi Institue Of  Medicine (IOM) (8). 

Hasil penelitian yang dilakukan oleh Harti Budhi Leny mengenai  Hubungan 

Status Gizi dan Pola Makan terhadap Penambahan Berat Badan Ibu Hamil di 

wilayah kerja Puskesmas Penujak Kecamatan Praya Barat Nusa Tenggara Barat 

menunjukkan bahwa 81,7% ibu hamil  mengalami penambahan berat badan 

yang  tidak baik selama kehamilan, sedangkan 18,3% ibu hamil mengalami 

penambahan berat badan yang baik. Kesimpulan dari penelitian ini adalah 

terdapat hubungan yang signifikan antara status gizi dan pola makan (pola 

makan makanan pokok dan lauk hewani) terhadap penambahan berat badan ibu 

hamil (2). 

Berdasarkan pemaparan di atas, maka perlu dilakukan suatu penelitian yang 

bertujuan untuk  mengetahui  hubungan antara pola makan dengan penambahan 

berat badan ibu selama kehamilan di Kecamatan Sedayu. Kecamatan Sedayu 

dipilih sebagai lokasi penelitian karena merupakan daerah yang berbatasan 

dengan Kota Yogyakarta dan Kabupaten Sleman sehingga akses terhadap 

pangan terbuka luas dan arus informasi yang mudah didapatkan akan 

mempengaruhi status  kesehatan (1).  

BAHAN DAN METODE  

Jenis penelitian yang digunakan adalah deskriptif analitik dengan rancangan 

penelitian cross sectional, yang datanya dikumpulkan dalam waktu tertentu dan 

subjek penelitian hanya dilakukan satu kali pendataan (pengamatan) (16). 

Penelitian ini menjelaskan hubungan variabel pola makan dengan variabel 

penambahan berat badan ibu selama kehamilan (Trimester III) di Kecamatan 

Sedayu pada Tahun 2018. Metode yang digunakan adalah metode observasi 

yang didukung dengan kuesioner yang diberikan kepada responden. Penelitian 
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ini merupakan bagian dari penelitian payung yang berjudul “Faktor - Faktor yang 

Berhubungan dengan Kenaikan Berat Badan Ibu Hamil di Kecamatan Sedayu”. 

Penelitian ini dilaksanakan di dua Puskesmas di Kecamatan Sedayu 

Kabupaten Bantul, Yogyakarta yaitu Puskesmas Sedayu I dan Puskesmas 

Sedayu II. Penelitian dilaksanakan pada tanggal  8 Februari  sampai 26 Februari 

Tahun 2018.  

Populasi dalam penelitian adalah seluruh ibu hamil trimester III yang tercatat 

di Puskesmas Sedayu I dan Puskesmas Sedayu II yang berjumlah 96 jiwa. Data 

tersebut didapat dari buku kohort. Untuk menentukan jumlah sampel yang dapat 

mewakili populasi maka digunakan perhitungan dengan menggunakan metode 

yang dirumuskan Slovin (17). Dari rumus Slovin diperoleh sampel sebanyak 78 

jiwa ibu hamil. Sampel dikumpulkan dengan cara diundang ke Puskesmas 

Sedayu I dan Puskesmas Sedayu II, apabila tidak hadir maka akan dilakukan 

kunjungan ke rumah- rumah ibu hamil (door to door). Kriteria inklusi dalam 

penelitian ini sebagai berikut: Ibu hamil yang memeriksakan kehamilan di 

Puskesmas Sedayu I maupun Puskesmas Sedayu II (Trimester III), Ibu hamil 

yang memiliki buku KIA, Ibu hamil yang bersedia menjadi responden, Ibu hamil 

yang bisa baca tulis, Ibu hamil yang dapat berkomunikasi dengan baik. Kriteria 

ekslusi dalam penelitian ini sebagai berikut: Ibu hamil yang mengidap penyakit 

kronis (penyakit jantung, penyakit ginjal, penyakit diabetes gestasional), Ibu hamil 

yang sudah melahirkan saat pengambilan data, Ibu hamil yang memiliki janin 

kembar. 

Dalam penelitian ini variabel bebas yang diteliti adalah pola makan yang 

terdiri dari jenis makanan yang dikonsumsi dalam jangka waktu 1 bulan terakhir, 

frekuensi makan ibu hamil dalam sehari, jumlah asupan makan energi, protein, 

lemak, karbohidrat yang dikonsumsi ibu hamil dalam jangka waktu 1 bulan 

terakhir  dibandingkan AKG ibu sedangkan variabel terikat adalah penambahan 

berat badan ibu selama kehamilan. Instrumen penelitian yang digunakan adalah 

kuesioner. Alat kuesioner ini terbagi menjadi 3 bagian yaitu kuesioner identitas 

responden meliputi: nama, umur, pendidikan terakhir dan pekerjaan, kuesioner 

Semi-Quantitatif  Food Frequency Questionnaire (SQ-FFQ) terkait jenis, 

frekuensi, dan jumlah asupan makan ibu hamil, dan kuesioner data penambahan 

berat badan ibu hamil dengan menggunakan penambahan berat badan ibu 

perminggu dibandingkan dengan  IMT  sebelum hamil rekomendasi IOM.  

http://www.academia.edu/24461090/Tugas_Nutritional_Assessment_FOOD_FREQUENCY_QUESTIONNAIRE_FFQ_dan_SEMI_FFQ
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Teknik pengolahan data, antara lain Editing yaitu memeriksa data kuesioner 

yang telah terkumpul, Coding yaitu memberi kode berupa angka, Entry data yaitu 

melakukan proses memasukkan data susuai hasil yang diperoleh kedalam 

komputer, dan Cleaning yaitu pengecekan ulang untuk memastikan tidak terjadi 

kesalahan dalam pengkodean atau saat memasukkan data, kemudian dilakukan 

koreksi data yang sudah ada dalam program komputer yang digunakan. Teknik 

analisis data antara lain: Analisis Univariat untuk mendeskripsikan gambaran 

distribusi frekuensi dari variabel bebas maupun terikat dalam penelitian, analisis 

bivariat untuk melihat hubungan antar variabel bebas maupun terikat 

menggunakan analisis Chi-Square. 

HASIL dan PEMBAHASAN 

1. Analisis Univariat 

a) Karakteristik Responden 

Tabel 1. Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Umur,Pendidikan, 

Pekerjaan dan Penambahan Berat Badan Ibu Hamil di Puskesmas 

Sedayu 1 dan Puskesmas Sedayu 2 

 

Variabel      Penambahan berat badan ibu hamil                 ∑ 
               Baik         Kurang baik 

          n         %         n          %         n          % 

Umur ibu       

<20 tahun          3      100         0         0        3       100 

20 – 35 tahun         42       75        14        25       56       100 

>35 tahun        14      73,7         5      26,3       19       100 

Jumlah         59      75,6        19      24,4       78       100 

Pendidikan 
Ibu 

      

Tamat SD  5       71,4         2       28,6   7 100 

Tamat SMP 13       76,5         4       23,5 17 100 

Tamat SMA 37       78,7        10       21,3 47 100 

Tamat PT  4       57,1         3       42,9  7          100 

Jumlah  59        75,6        19       24,4 78 100 

Pekerjaan ibu       

Petani  0          0          1       100  1 100 

Wiraswasta   6        100         0         0  6 100 

PNS   0          0         1       100  1 100 

Swasta 10        71,4         4       28,6 14 100 

Jumlah  59        75,6        19       24,4 78 100 

           Sumber : Data Primer 2018 
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Berdasarkan Tabel 1. menunjukan bahwa persentase penambahan 

berat badan ibu hamil baik yang paling tinggi pada kelompok ibu dengan 

umur < 20 tahun,  paling rendah umur > 35 tahun. Mayoritas umur ibu 

dalam penelitian ini adalah umur  20 – 35 tahun. Menurut WHO usia dan 

fisik dianggap paling aman menjalani kehamilan dan persalinan adalah  

20-35 tahun. Menurut Departemen Kesehatan RI, ibu hamil berumur  > 35 

tahun dianggap sebagai faktor resiko yang secara tidak langsung 

meningkatkan kejadian BBLR dan prematur  (26). Wanita  berusia 20-35 

tahun secara fisik sudah siap hamil karena organ reproduksinya sudah 

terbentuk sempurna, di bandingkan dengan wanita yang usianya > 20, 

sedangkan umur > 35 tahun  cenderung penambahan berat badannya 

semakin rendah dan tidak mencapai rekomendasi IOM serta memiliki 

risiko tinggi saat melahirkan seperti BBLR, kelahiran premature, serta 

komplikasi kehamilan seperti hipertensi, diabetes melitus, hiperemesis 

gravidarum, dan preeklamsia. (12) (14) (15).  

Berdasarkan Tabel 1. menunjukan bahwa persentase penambahan 

berat badan ibu hamil baik paling tinggi pada kelompok ibu dengan 

pendidikan tamat SMA, paling rendah pendidikan ibu tamat Perguruan 

Tinggi. Mayoritas pendidikan ibu dalam penelitian ini adalah tamat SMA. 

pendidikan merupakan salah satu faktor yang menentukan mudah 

tidaknya seseorang untuk menerima informasi termasuk informasi gizi, 

ibu yang memiliki pengetahuan tentang gizi akan mempengaruhi  

pemilihan bahan makanan sesuai dengan prinsip ilmu gizi (18). 

Seseorang dengan pendidikan rendah belum tentu kurang mampu 

menyusun makanan yang memenuhi persyaratan gizi dibandingkan 

dengan yang berpendidikan tinggi. Sekalipun berpendidikan rendah, jika 

orang tersebut rajin mendengarkan atau melihat informasi mengenai gizi 

dapat mempengaruhi kemampuannya untuk menyusun makanan yang 

bergizi. Sebaliknya, seseorang yang berpendidikan tinggi belum tentu 

bisa menyusun makan yang bergizi dengan baik karena aktivitas yang 

tinggi dan pola hidup yang tidak teratur (20).    

Berdasarkan Tabel 1. menunjukan bahwa persentase penambahan 

berat badan ibu hamil baik paling tinggi pada kelompok ibu dengan 

pekerjaan wiraswasta, paling rendah pada kelompok ibu dengan 
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pekerjaan petani dan pegawai negeri sipil (PNS). Mayoritas pekerjaan ibu 

hamil dalam penelitian ini adalah ibu rumah tangga (IRT). Ibu hamil yang 

tidak bekerja mempunyai pengetahuan yang lebih baik. Hal ini 

dikarenakan ibu yang tidak bekerja mempunyai waktu luang yang lebih 

banyak dalam mencari informasi tentang gizi bagi ibu hamil (23). 

b) Jenis Makanan yang Dikonsumsi 

Tabel  2. Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Jenis Makanan di 

Puskesmas Sedayu 1 dan Puskesmas Sedayu 2 

        Sumber: Data Primer Tahun 2018 

Berdasarkan  Tabel 2.  menunjukan dari 78 responden,               

66 responden (84,6%) memiliki jenis makanan yang baik, sedangkan      

12 responden (15,4%) memiliki jenis makanan kurang baik. Semakin 

beragam jenis makanan yang dikonsumsi semakin mudah untuk 

memenuhi kebutuhan gizi, karena tidak ada satu jenis makanan yang 

mengandung zat gizi dalam jenis dan jumlah yang lengkap. Dengan 

konsumsi yang beraneka ragam kekurangan zat gizi dalam satu jenis 

akan dilengkapi oleh kandungan zat gizi dari makanan lainnya. Adanya 

prinsip saling melengkapi antar berbagai jenis makanan akan menjamin 

terpenuhinya gizi seimbang . Gizi seimbang diperlukan ibu hamil untuk 

perkembangan janinnya (24). 

c) Frekuensi Makan 

Tabel  3. Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Frekuensi Makan 

di Puskesmas Sedayu 1 dan Puskesmas Sedayu 2 

No. Kategori Jenis Makanan 
Frekuensi  

(n) 

Persentase  

(%) 

1 Baik 69 88,5 

2 Kurang Baik 9 11,5 

          Jumlah  78 100,0 

Sumber: Data Primer Tahun 2018 

Berdasarkan  Tabel 3. menunjukan dari 78 responden,                 

69 responden (88,5%) memiliki frekuensi makan yang baik, sedangkan   

No. Kategori Jenis Makanan 
Frekuensi 

 (n) 

Persentase  

(%) 

1 Baik 66 84,6 

2 Kurang Baik 12 15,4 

          Jumlah  78 100,0 
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9 responden (11,5%) memiliki frekuensi makan kurang baik. Frekuensi 

makan di kategorikan baik jika ibu hamil makan 3x sehari atau lebih 

sedangkan di kategorikan kurang baik jika ibu hamil makan 2x sehari 

atau 1x sehari (27). Frekuensi makan yang kurang baik akan berakibat  

fatal pada status gizi ibu dan penambahan berat badan ibu saat 

kehamilan (9). Frekuensi makan merupakan seringnya seseorang 

melakukan kegiatan makan dalam sehari baik makanan utama atau 

selingan. (22). 

d) Jumlah Asupan Makan 

Tabel 4. Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Jumlah Asupan 

Makan  di Puskesmas Sedayu 1 dan Puskesmas Sedayu 2 

No Jumlah Asupan 
Makan 

Kategori Frekuensi 
(n) 

Persentase 
(%) 

1 Energi Baik 
Kurang baik 
Jumlah 

59 
19 
78 

75,6 
24,4 
100 

2 Protein Baik 
Kurang baik 
Jumlah  

55 
23 
78 

70,5 
29,5 
100 

3 Lemak Baik 
Kurang baik 
Jumlah  

46 
32 
78 

59 
41 

100 

4 Karbohidrat Baik 
Kurang baik 
Jumlah  

65 
13 
78 

83,3 
16,7 
100 

Sumber: Data Primer Tahun 2018 

Berdasarkan  Tabel 4. menunjukan bahwa zat gizi yang memiliki 

persentase AKG paling tinggi adalah sumber karbohidrat (83,3%), 

sedangkan yang paling rendah adalah sumber lemak (59%).  Jumlah 

asupan makan selama kehamilan mempunyai hubungan yang 

signifikan dengan penambahan berat badan ibu hamil (11) (13). 

Jumlah asupan makan yang baik dan seimbang, yaitu sesuai dengan 

kebutuhan disertai dengan pemilihan bahan makanan yang tepat 

akan melahirkan status gizi yang baik  (10).  Sebaliknya jika jumlah 

asupan makan kurang baik atau tidak seimbang akan berakibat fatal 

pada status gizi ibu dan penambahan berat badan ibu saat kehamilan 

(9).   
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e) Penambahan Berat Badan Ibu Selama Kehamilan 

Tabel 5. Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Penambahan 

Berat Badan Ibu Hamil di Puskesmas Sedayu 1 dan Puskesmas    

Sedayu 2 

No. 
Katagori Penambahan Berat 

Badan Ibu Hamil 

Frekuensi  

(n) 

Persentase 

(%) 

1 Baik 59 75,6 

2 Kurang Baik 19 24,4 

          Jumlah  78 100,0 

Sumber: Data Primer Tahun 2018 

Berdasarkan Tabel 5.  menunjukan bahwa dari 78 responden,               

59 responden (75,6%) memiliki penambahan berat badan yang baik, 

sedangkan 19 responden (24,4%) memiliki penambahan berat badan 

kurang baik. Penelitian sejenis juga dilakukan oleh Nurhayati (2015) di 

Bantul Yogyakarta menunjukkan bahwa sebanyak 67,6% responden 

dalam penelitiannya mempunyai IMT pra hamil normal dan 62% 

respoden mengalami kenaikan berat badan selama hamil sesuai 

rekomendasi IOM (19). 

2. Analisis Bivariat 
a) Jenis Makanan yang Dikonsumsi 

Tabel 6. Hubungan Jenis Makanan Yang Dikonsumsi dengan 

Penambahan Berat Badan Ibu Hamil di Puskesmas Sedayu 1 dan 

Puskesmas Sedayu 2 

Variabel 

Penambahan Berat Badan 
Ibu Hamil ∑ 

OR 
(Odd 
Ratio) 

p-value 
Baik Kurang baik 

Jenis 
Makanan 

n % n % n % 
 
 

1,735 
(0,345 – 

8,725 
 

 
 

0,500 
 

Baik 10 83,3 2 16,7 12 100 

Kurang baik  49 74,2 17 25,8 66 100 

Jumlah 59 75,6 19 24,4 78 100  

      Sumber: Data Primer Tahun 2018 
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Berdasarkan Tabel 6. menunjukan bahwa persentase ibu hamil 

yang memiliki penambahan berat badan baik terdapat lebih tinggi pada 

kelompok ibu dengan jenis makan yang baik (83,3%) dibandingkan 

dengan yang kurang baik (74,2%). Hasil analisis dengan uji statistik      

chi-square dengan nilai p ≥ 0,05 (p= 0,500) hal ini menunjukan tidak ada 

hubungan yang bermakna antara jenis makanan yang dikonsumsi dengan 

penambahan berat badan pada ibu hamil. Hal ini disebabkan ada variabel 

lain yang lebih berpengaruh terhadap penambahan berat badan. 

Berdasarkan penelitian Harti Budhi Leny dkk. (2016) yang menunjukan 

bahwa ada hubungan antara pola makan makanan pokok terhadap 

penambahan berat badan (p= 0,003, r = 0,344), dan ada hubungan 

antara pola makan lauk sumber hewani terhadap penambahan berat 

badan (p=0,024, r=0,268) (2). Penambahan berat badan ibu hamil sangat 

berpengaruh pada jumlah asupan makan ibu selama kehamilan (11) (13). 

Hal ini menunjukan bahwa jenis makanan tidak ada hubungan dengan 

penambahan berat badan ibu selama kehamilan. Rata-rata jenis 

makanan yang dikonsumsi ibu hamil di kecamatan sedayu ada 2 jenis 

makanan dalam sehari. Semakin beragam jenis makanan yang 

dikonsumsi semakin mudah untuk memenuhi kebutuhan gizi.  

b) Frekuensi Makan 

Tabel 6. Hubungan Frekuensi Makan dengan Penambahan Berat Badan 

Ibu Hamil di Puskesmas Sedayu 1 dan Puskesmas Sedayu 2 

Variabel 
Penambahan Berat Badan 

Ibu Hamil ∑ 
OR 
(Odd 
Ratio) 

p-value 

Baik Kurang baik 

Frekuensi 
Makan  

n % n % n % 

2,880 
(0,687 – 
12,081) 

 
 
 

0,136 
 

Baik 54 78,3 15 16,8 69 100 

Kurang  
Baik 

5 55,6 4 44,4 9 100 

Jumlah 59 75,6 19 24,4 78 100 

Sumber: Data Primer Tahun 2018 

Berdasarkan Tabel 6. menunjukan bahwa persentase ibu hamil 

yang memiliki penambahan berat badan baik terdapat lebih tinggi pada 

kelompok ibu dengan frekuensi makan yang baik (78,3%) dibandingkan 

dengan yang kurang baik (55,6%) Hasil analisis dengan uji statistik       

chi-square dengan nilai p ≥ 0,05  (p= 0,136) menunjukan tidak ada 
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hubungan yang bermakna antara frekuensi makan dengan penambahan 

berat badan pada ibu hamil. Hal ini disebabkan ada variabel lain yang 

lebih berpengaruh terhadap penambahan berat badan. Berdasarkan 

penelitian Harti Budhi Leny dkk. (2016) yang menunjukan bahwa ada 

hubungan antara pola makan makanan pokok terhadap penambahan 

berat badan (p= 0,003, r = 0,344), dan ada hubungan antara pola makan  

lauk sumber hewani terhadap penambahan berat badan (p=0,024, 

r=0,268) (2). Penambahan berat badan ibu hamil sangat berpengaruh 

pada jumlah asupan makan ibu selama kehamilan (11) (13). Hal ini 

menunjukan bahwa frekuensi makan tidak ada hubungan dengan 

penambahan berat badan ibu selama kehamilan. Rata-rata frekuensi 

makan ibu hamil di kecamatan sedayu 3x sehari. 

c) Jumlah Asupan Makan 

Tabel 7. Hubungan Jumlah Asupan Makan Energi, Protein, Lemak, 

Karbohidrat  dengan Penambahan Berat Badan Ibu Hamil di Puskesmas 

Sedayu 1 dan Puskesmas Sedayu 2 

Sumber: Data Primer Tahun 2018 

 

 

 

Jumlah 
asupan zat gizi 

Penambahan berat badan  
ibu hamil 

∑ OR 
(Odd Ratio) 

p – value 

Baik  Kurang baik 

n % n % n %   

Enegi  
- Baik  
- Kurang baik 
Jumlah  

 
58 
1 

59 

 
98,3 
5,3 

75,6 

 
1 
18 
19 

 
1,7 

94,7 
24,4 

 
59 
19 
78 

 
100 
100 
100 

 
1044,000 
(62,117 - 

17546,615) 

 
0,000 

Protein  
- Baik  
- Kurang baik 
Jumlah  

 
54 
5 

59 

 
98,2 
21,7 
75,6 

 
1 
18 
19 

 
1,8 
78,3 
24,4 

 
59 
19 
78 

 
100 
100 
100 

 
194,400 
(21,277 - 
1776,189) 

 
0,000 

Lemak  
- Baik  
- Kurang baik 
Jumlah 

 
40 
19 
59 

 
87 
59,4 
75,6 

 
6 
13 
19 

 
13 
40,6 
24,4 

 
46 
32 
78 

 
100 
100 
100 

 
4,561 

(1,502 - 
13,853) 

 
0,005 

Karbohidrat  
- Baik  
- Kurang baik 
Jumlah  

 
54 
5 

59 

 
83,1 
38,5 
75,6 

 
11 
8 
19 

 
16,9 
61,5 
24,4 

 
65 
13 
78 

 
100 
100 
100 

 
7,855 

(2,158 - 
28,586) 

 
0,001 



 

13 
 

Berdasarkan hasil analisis bivariat dengan menggunakan          

chi-square menunjukan bahwa ada hubungan antara jumlah asupan 

makan energi dengan penambahan berat badan ibu hamil (p=0,000, 

OR=1044,000). Ibu hamil yang kurang mengkonsumsi energi cenderung 

akan mengalami penurunan berat badan 1044,000 kali dibandingkan 

dengan ibu hamil yang mengkonsumsi energi baik.  Rata-rata asupan 

makan energi ibu hamil di Kecamatan Sedayu   2114,1 Kkal. Pola makan 

makanan pokok selama kehamilan mempunyai hubungan yang signifikan 

dengan penambahan berat badan ibu hamil. Hal ini sejalan dengan 

penelitian Harti Budhi Leny dkk. (2016) yang menunjukan bahwa ada 

hubungan antara pola makan makanan pokok (sumber energi) terhadap 

penambahan berat badan ibu hamil (2). Selain itu pola makan makanan 

pokok memiliki hubungan lebih besar dengan variabel yang lain. 

Berdasarkan hasil analisis bivariat dengan menggunakan           

chi-square menunjukan bahwa ada hubungan antara jumlah asupan 

makan protein dengan penambahan berat badan ibu hamil (p=0,000, 

OR=194,400). Ibu hamil yang kurang mengkonsumsi protein cenderung 

akan mengalami penurunan berat badan 194,400 kali dibandingkan 

dengan ibu hamil yang mengkonsumsi protein baik. Hal ini sejalan 

dengan penelitian Harti Budhi Leny dkk. (2016) yang menunjukan bahwa 

ada hubungan antara pola makan makanan hewani dan nabati terhadap 

penambahan berat badan ibu hamil (2). Rata-rata asupan makan protein 

ibu hamil di Kecamatan Sedayu 71,7 gram. Asupan protein tetap harus 

dipenuhi oleh ibu hamil, mengingat adanya peningkatan kebutuhan 

protein untuk kesehatan ibu dan janin, serta protein tersebut mempunyai 

fungsi utama yang tidak dapat digantikan dengan zat gizi lain yaitu 

sebagai zat pembangun dan pemelihara  sel-sel/jaringan tubuh (25).  

Berdasarkan hasil analisis bivariat dengan menggunakan           

chi-square menunjukan bahwa ada hubungan antara jumlah asupan 

makan lemak dengan penambahan berat badan ibu hamil (p=0,005, 

OR=4,561). Ibu hamil yang kurang mengkonsumsi lemak cenderung akan 

mengalami penurunan berat badan 4,561 kali dibandingkan dengan ibu 

hamil yang mengkonsumsi   lemak baik. Rata-rata asupan makan lemak 

ibu hamil di kecamatan sedayu 63,3 gram. Bahan makanan sumber 
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lemak dengan frekuensi tertinggi yang sering dikonsumsi ibu hamil di         

Kecamatan Sedayu adalah minyak kelapa sawit, hal ini sejalan   dengan 

penelitian Narasiang R. Bazaliel dkk. (2016). 

Berdasarkan hasil analisis bivariat dengan menggunakan            

chi-square menunjukan bahwa ada hubungan antara jumlah asupan 

makan karbohidrat dengan penambahan berat badan ibu hamil (p=0,001, 

OR=7,855). Ibu hamil yang kurang mengkonsumsi karbohidrat cenderung 

akan mengalami penurunan berat badan 7,855 kali dibandingkan dengan 

ibu hamil yang mengkonsumsi karbohidrat baik. Rata-rata asupan makan 

karbohidrat ibu hamil di kecamatan sedayu 317,9 gram. Beras merupakan 

bahan makanan sumber karbohidrat yang paling sering dan paling 

banyak dikonsumsi ibu hamil di Kecamatan Sedayu. Hal ini sesuai 

dengan penelitian pola makan terhadap ibu hamil yang dilakukan                

oleh Widy (2014), dimana beras menjadi sumber karbohidrat utama yang 

paling sering dikonsumsi ibu selama hamil (21).     

SIMPULAN DAN SARAN         

Berdasarkan hasil penelitian disimpulkan dari 78 responden pada 

penelitian ini jenis makanan yang dikonsumsi ibu hamil kategori baik ada            

66 responden (84,6%) dan kategori kurang baik ada 12 responden (15,4%). 

frekuensi makan ibu hamil kategori baik ada 69 responden (88,5%) dan kategori 

kurang baik ada 9 responden (11,5%). jumlah asupan makan memiliki 

persentase AKG paling tinggi adalah sumber karbohidrat (83,3%), sedangkan 

yang paling rendah adalah sumber lemak (59%). Berdasarkan hasil analisis 

bivariat tidak ada hubungan signifikan antara jenis makanan yang dikonsumsi, 

frekuensi makan dengan penambahan berat badan ibu selama kehamilan.     

Rata-rata jenis makanan yang dikonsumsi ibu hamil di Kecamatan Sedayu ada    

2 jenis makanan dalam sehari, Rata-rata frekuensi makan ibu hamil di 

Kecamatan Sedayu 3x sehari. Berdasarkan hasil analisis bivariat,  ada hubungan 

signifikan antara jumlah asupan makan dengan penambahan berat badan ibu 

selama kehamilan. Rata-rata jumlah asupan makan energi ibu hamil di 

kecamatan sedayu 2114,1 Kkal, protein 71,7 gram, lemak 63,3 gram, dan 

karbohidrat 317,9 gram. Ibu hamil yang memiliki penambahan berat badan baik 

sesuai rekomendasi IOM sebanyak 75,6%, sedangkan 24,4% memiliki 
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penambahan berat badan kurang baik atau tidak sesuai dengan rekomendasi 

IOM.  

Berdasarkan hasil penelitian disarankan bagi Puskesmas di Kecamatan 

Sedayu perlu melakukan kegiatan yang berkaitan dengan ibu hamil, seperti 

penyuluhan dan edukasi tentang  pentingnya pola makan dan status gizi ibu saat 

hamil, karena hal ini berhubungan dengan penambahan berat badan ibu selama 

kehamilan. Bagi responden (Ibu Hamil) diharapkan ibu hamil  dapat lebih  

memperhatikan kesehatan ibu dan anak khususnya pola makan ibu selama 

kehamilan dan selalu rutin memeriksa kehamilannya di puskesmas atau 

pelayanan kesehatan lainnya serta mengikuti kegiatan kelas ibu hamil dan 

konseling gizi di puskesmas terdekat. 
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