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ABSTRAK

Pendahuluan: Berat badan lahir rendah merupakan masalah kesehatan global yang signifikan,
terutama di negara berkembang. Kejadian berat badan lahir rendah di Indonesia masih tinggi,
dengan prevalensi yang bervariasi antar provinsi. Faktor yang memengaruhi berat badan lahir
rendah antara lain status gizi ibu dan kunjungan perawatan antenatal, yang dapat mempengaruhi
perkembangan janin selama kehamilan. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan
antara status gizi ibu dan keteraturan kunjungan antenatal dengan kejadian berat badan lahir
rendah  pada  ibu  hamil  di  Wilayah  Kerja  Puskesmas  Cipadung,  Kota  Bandung.  Metode:
Penelitian ini menggunakan desain cross-sectional dengan populasi ibu hamil yang melahirkan
bayi usia 37-40 minggu di wilayah tersebut. Sampel terdiri dari 94 responden yang dihitung
menggunakan  metode  One  Sample  dan  diambil  secara  simple  random  sampling.  Variabel
dependen adalah kejadian berat badan lahir rendah, dan variabel independen adalah status gizi
ibu  dan  riwayat  kunjungan  antenatal.  Data  dianalisis  menggunakan  uji  chi-square  dengan
tingkat signifikansi 5%. Hasil dan Pembahasan: Hasil penelitian menunjukkan bahwa status gizi
ibu berhubungan signifikan dengan kejadian berat badan lahir rendah (p = 0,0001, OR = 6,000),
dan kunjungan antenatal, juga berhubungan signifikan dengan kejadian berat badan lahir rendah
(p = 0,006, OR = 4,333). Kesimpulan: Status gizi  ibu dan keteraturan kunjungan antenatal,
memiliki  pengaruh  signifikan  terhadap  kejadian  berat  badan  lahir  rendah.  Oleh  karena  itu,
peningkatan pengetahuan ibu tentang gizi yang baik dan pentingnya kunjungan antenatal, yang
teratur sangat diperlukan untuk mencegah kejadian berat badan lahir rendah.

Kata Kunci: Status Gizi, Kunjungan Antenatal, Berat Badan Lahir Rendah, Ibu Hamil 

ABSTRACT 

Intoduction: Low birth weight is a significant global health problem, especially in developing
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countries. The incidence of low birth weight in Indonesia is still high, with prevalence varying
between provinces. Factors that influence low birth weight include maternal nutritional status
and antenatal care visits, which can affect fetal development during pregnancy. This study aims
to determine the relationship between maternal nutritional status and regularity of antenatal care
visits with the incidence of low birth weight in pregnant women in the Cipadung Health Center
Working Area, Bandung City. Method: is study used a cross-sectional design with a population
of pregnant women who gave birth to  babies aged 37-40 weeks in  the region.  The sample
consisted of 94 respondents who were calculated using the One Sample method and taken by
simple random sampling. The dependent variable was the incidence of low birth weight, and the
independent variables were maternal nutritional status and history of antenatal visits. Data were
analyzed using the chi-square test with a significance level of 5%. Result and Discussion: The
results showed that maternal nutritional status was significantly associated with the incidence of
low birth weight (p = 0.0001, OR = 6.000), and antenatal visits, also significantly associated
with  the  incidence  of  low  birth  weight  (p  =  0.006,  OR  =  4.333).  Conclusion:  Maternal
nutritional status and regularity of antenatal visits have a significant influence on the incidence
of low birth weight. Therefore, improving maternal knowledge about good nutrition and the
importance  of  regular  antenatal  visits  are  necessary  to  prevent  the  incidence  of  low  birth
weight.

Keywords: Nutritional Status, Antenatal Visits, Low Birth Weight, Pregnant Women

PENDAHULUAN

Berat  Badan  Lahir  Rendah  (BBLR)
adalah  masalah  kesehatan  yang  perlu
mendapatkan  perhatian  serius  dari  berbagai
negara,  terutama  negara  berkembang.
Menurut definisi WHO, BBLR adalah kondisi
di mana bayi  dilahirkan dengan berat badan
kurang  dari  2500  gram  (Herwanto  et  al.,
2024;  Oluwafemi  et  al.,  2022).  WHO
melaporkan  bahwa  prevalensi  bayi  dengan
BBLR  di  seluruh  dunia  mencapai  15,5%,
yang setara dengan sekitar 20 juta kelahiran
setiap  tahun,  dengan  96,5%  di  antaranya
terjadi  di  negara  berkembang.  Upaya  untuk
mengurangi  jumlah  bayi  dengan  BBLR
hingga  30%  pada  tahun  2025  telah
menunjukkan  kemajuan,  dengan  penurunan
sebesar  2,9%  dari  angka  bayi  BBLR  yang
tercatat  pada  tahun  2012.  Data  ini
menunjukkan  pengurangan  yang  signifikan
antara  tahun  2012  dan  2019,  dari  20  juta
menjadi 14 juta bayi yang lahir dengan BBLR
(Erlingga  Prihandani  et  al.,  2022;
Nussbaumer-Streit et al.,  2020; Safitri et al.,
2022).

Menurut  Data  Riset  Kesehatan  Dasar
(RISKESDAS)  2018,  kejadian  BBLR  di

Indonesia  tercatat  sebesar  6,2% berdasarkan
sampel Blok Sensus (BS) Susenas pada Maret
2018.  Sementara  itu,  data  dari  Profil
Kesehatan  Anak  Indonesia  tahun  2018
menunjukkan angka kejadian BBLR sebesar
13,87%,  yang  diambil  dari  Susenas  tahun
2017 (Kemenkes RI, 2018). Di Provinsi Jawa
Barat, kejadian BBLR tercatat sebesar 10,8%,
sedangkan  data  dari  Rencana  Strategis
(RENSTRA)  RSUD  Kota  Bandung  untuk
periode 2013-2018 menunjukkan angka yang
lebih  tinggi,  yaitu  18,58%.  Data  ini
mengindikasikan  bahwa  tingkat  kejadian
BBLR  di  Jawa  Barat  dan  Kota  Bandung
sedikit lebih tinggi dibandingkan dengan rata-
rata  kejadian  BBLR  di  Indonesia  (Dinas
Kesehatan Jawa Barat, 2023).

Kejadian BBLR dapat  dipengaruhi  oleh
berbagai  faktor,  salah  satunya  adalah  status
gizi  ibu  selama  masa  kehamilan.  Ibu  yang
mengalami  kurang  gizi  atau  kekurangan
energi  kronis  (KEK)  memiliki  risiko  yang
lebih  tinggi  untuk  melahirkan  bayi  dengan
berat  badan  rendah.  Kekurangan  kalori,
protein,  dan  mikronutrien  selama kehamilan
dapat menghambat perkembangan janin, yang
akhirnya berujung pada BBLR (Alyssa Atikah
Putri  &  Shella  Salsabila,  2023;  Erlingga
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Prihandani  et  al.,  2022).   Penelitian  tentang
hubungan  antara  status  gizi  ibu,  kunjungan
perawatan antenatal (ANC), dan berat badan
lahir  rendah  (BBLR)  menunjukkan  bahwa
kedua  faktor  tersebut  berperan  besar  dalam
mempengaruhi  kejadian  BBLR.  Beberapa
penelitian menunjukkan bahwa konseling gizi
yang  diberikan  kepada  ibu  hamil  dapat
membantu  menurunkan  angka  BBLR,
terutama  pada  ibu  dengan  status  sosial
ekonomi  rendah.  Sebagai  contoh,  sebuah
penelitian  di  Nairobi  menunjukkan  bahwa
konseling  gizi  berbasis  rumah  secara
signifikan  mengurangi  angka  BBLR  pada
populasi di daerah tersebut (Nyamasege et al.,
2019).  Namun,  bukti  mengenai  efektivitas
konseling gizi dalam konteks yang lebih luas,
termasuk pada populasi dengan kondisi sosial
ekonomi rendah lainnya,  masih terbatas  dan
memerlukan  penelitian  lebih  lanjut  untuk
mengonfirmasi hasil tersebut.

Selain  itu,  penelitian  telah  menyoroti
pentingnya  kebutuhan  gizi  seperti  protein,
energi, serta mikronutrien seperti kalsium dan
folat bagi ibu hamil dalam mengurangi risiko
BBLR. Acharya (2016) dan Bhowmik (2019)
dalam penelitian mereka menunjukkan bahwa
asupan gizi ibu hamil berhubungan langsung
dengan  berat  badan  lahir  bayi.  Namun,
penelitian  yang  lebih  mendalam  yang
mengisolasi pengaruh setiap elemen gizi dan
interaksi  mereka  masih  sangat  terbatas
(Acharya et al., 2016; Bhowmik et al., 2019).
Dalam  hal  perawatan  antenatal,  studi  juga
menunjukkan bahwa jumlah kunjungan ANC
yang  lebih  tinggi  dikaitkan  dengan  hasil
kelahiran  yang  lebih  baik.  Namun,  kualitas
perawatan  selama  kunjungan  ini  ternyata
sangat  penting.  Banchani  (2020)  mencatat
bahwa  intervensi  klinis  berkualitas  tinggi
selama  kunjungan  ANC  dapat  mengurangi
kejadian  BBLR,  namun  definisi  dan
standarisasi  dari  "kualitas"  perawatan
antenatal  masih  belum  jelas  dan
membutuhkan  penelitian  lebih  lanjut
(Banchani & Tenkorang, 2020).

Meskipun  banyak  penelitian  yang
menunjukkan hubungan antara status gizi ibu
dan kunjungan antenatal care (ANC) dengan

kejadian  BBLR,  masih  terdapat  beberapa
kesenjangan  dalam  literatur  yang  perlu
diatasi.  Selain  itu,  masih  sedikit  penelitian
yang  mengisolasi  pengaruh  masing-masing
elemen  gizi  terhadap  BBLR.  Kualitas
perawatan  ANC  yang  berhubungan  dengan
hasil kelahiran juga belum terstandarisasi dan
membutuhkan  penelitian  lebih  lanjut.  Oleh
karena itu, tujuan penelitian ini adalah untuk
menganalisis hubungan antara status gizi ibu
dan  keteraturan  kunjungan  ANC  dengan
kejadian BBLR.

METODE PENELITIAN

Penelitian ini menggunakan desain cross-
sectional, yang bertujuan untuk menganalisis
hubungan antara status  gizi  ibu dan riwayat
kunjungan  antenatal  care  (ANC)  dengan
kejadian BBLR (Berat Badan Lahir Rendah)
(Sutriyawan,  2021).  Penelitian  ini
dilaksanakan  di  Wilayah  Kerja  Puskesmas
Cipadung,  Kota  Bandung,  pada  periode
Januari  hingga  Maret  2025.  Populasi  yang
menjadi  objek  penelitian  adalah  ibu  hamil
yang melahirkan bayi dengan usia kehamilan
37-40  minggu  di  wilayah  tersebut.  Jumlah
sampel  dihitung  dengan  menggunakan
metode  One  Sample,  merujuk  pada  tabel
Sample  Size  for  One-Sample  Test  of
Proportion  (dengan  tingkat  signifikansi  5%
dan  daya  90%),  yang  menghasilkan  jumlah
sampel  sebanyak  94  responden.  Teknik
pengambilan sampel  yang diterapkan adalah
simple random sampling.

Variabel  dependen  dalam  penelitian  ini
adalah  kejadian  BBLR,  yang  ditentukan
berdasarkan  berat  badan  lahir  bayi  yang
kurang dari 2.500 gram. Variabel independen
yang  diteliti  meliputi  status  gizi  ibu  dan
riwayat  kunjungan  ANC,  yang  masing-
masing dikategorikan sebagai  gizi  baik atau
kurang, dan kunjungan ANC < 4 kali atau ≥ 4
kali.  Instrumen  yang  digunakan  dalam
penelitian  ini  adalah  kuesioner,  yang
mencakup pertanyaan mengenai karakteristik
ibu, status gizi ibu, riwayat kunjungan ANC,
serta  kejadian  BBLR  pada  bayi.  Untuk
analisis  data,  digunakan  analisis  deskriptif
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dan  analisis  inferensial.  Analisis  deskriptif
diterapkan  untuk  mengetahui  distribusi
frekuensi  yang menunjukkan proporsi  status
gizi  ibu,  jumlah  kunjungan  ANC,  dan
kejadian  BBLR.  Sedangkan  analisis
inferensial  menggunakan  uji  chi-square
dengan tingkat signifikansi 5%.

HASIL PENELITIAN

Tabel  1.  Gambaran  Status  Gizi,
Kunjungan ANC dan Kejadian BBLR

Variabel n %
Status Gizi   

Kurang 43 45,7
Baik 51 54,3

Kunjungan ANC   
< 4x 24 25,5
≥ 4x 70 74,5

Kejadian BBLR   
Iya 28 29,8

Tidak 66 70,2
Total 94 100

Tabel  1  menunjukkan  distribusi  status
gizi,  kunjungan  ANC,  dan  kejadian  BBLR
pada ibu hamil. Dari 94 responden, sebagian
besar ibu hamil memiliki status gizi yang baik
(54,3%), sedangkan 45,7% mengalami status
gizi  kurang.  Untuk  kunjungan  ANC,
mayoritas  ibu  hamil  melakukan  kunjungan
ANC  lebih  dari  4  kali  (74,5%),  sementara
25,5% ibu hamil melakukan kunjungan ANC
kurang dari 4 kali. Dalam hal kejadian BBLR,
mayoritas  bayi  tidak  mengalami  BBLR
(70,2%),  sedangkan  29,8%  mengalami
BBLR.

Tabel  2.  Hubungan  Status  Gizi  dan
Kunjungan ANC dengan Kejadian BBLR

Variabel
Kejadian BBLR

Total P-
Value

OR
(95% CI)

Tidak Iya
n % n % n %

Status Gizi       
0,0001

6,000
2,214-
16,258

Kurang 21 48,8 22 51,2 43 100
Baik 7 13,7 44 86,3 51 100

Kunjungan
ANC

      
0.006 4,333

1,618-
11,606< 4x 13 54,2 11 45,8 24 100

Variabel
Kejadian BBLR

Total P-
Value

OR
(95% CI)

Tidak Iya
n % n % n %

≥ 4x 15 21,4 55 78,6 70 100

Tabel  2  menunjukkan  hubungan  antara
status gizi ibu, kunjungan ANC, dan kejadian
BBLR. Berdasarkan hasil analisis, status gizi
ibu berhubungan signifikan dengan kejadian
BBLR.  Ibu  dengan  status  gizi  kurang
memiliki  kemungkinan  6  kali  lebih  besar
untuk  melahirkan  bayi  dengan  BBLR
dibandingkan  dengan  ibu  yang  memiliki
status gizi baik (OR = 6,000, 95% CI: 2,214-
16,258).  Selain  itu,  kunjungan  ANC  juga
memiliki  hubungan  signifikan  dengan
kejadian BBLR, dengan nilai p sebesar 0,006
(OR  =  4,333,  95%  CI:  1,618-11,606).  Ibu
yang melakukan kunjungan ANC kurang dari
4  kali  memiliki  risiko  4,33  kali  lebih  besar
untuk  melahirkan  bayi  dengan  BBLR
dibandingkan  dengan  ibu  yang  melakukan
kunjungan ANC lebih dari 4 kali.

PEMBAHASAN

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa
status  gizi  ibu  memiliki  hubungan  yang
signifikan  dengan  kejadian  BBLR.  Ibu
dengan  status  gizi  kurang  memiliki
kemungkinan  yang  lebih  besar  untuk
melahirkan  bayi  dengan  berat  badan  rendah
(BBLR)  dibandingkan  dengan  ibu  yang
memiliki status gizi baik. Sebagian besar ibu
dengan status gizi kurang (51,2%) melahirkan
bayi dengan BBLR, sementara hanya 13,7%
ibu dengan status gizi baik yang melahirkan
bayi dengan BBLR. Temuan ini menegaskan
pentingnya gizi yang baik selama kehamilan
untuk  mendukung  pertumbuhan  janin  yang
optimal  dan  mengurangi  risiko  BBLR.
Beberapa penelitian sebelumnya mendukung
hasil  ini.  Puspanagara  &  Khayati  (2021)
dalam penelitian mereka menunjukkan bahwa
status  gizi  ibu  yang  kurang  memiliki
hubungan  yang  signifikan  dengan  kejadian
BBLR  (Asfarina  Puspanagara  &  Yulia  Nur
Khayati,  2021).  Hal  ini  sejalan  dengan
temuan  Rahmadani  et  al.  (2024)  yang  juga
menemukan  bahwa  gizi  yang  buruk
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meningkatkan  risiko  BBLR  (Rahmadani  et
al.,  2024).  Selain  itu,  Kurnia  &  Wardhani
(2021)  serta  Rukmantara  & Sulianty (2023)
mengonfirmasi bahwa ibu dengan status gizi
buruk  berisiko  lebih  tinggi  melahirkan  bayi
dengan BBLR (Kurnia Wardhani et al., 2021;
Rukmantara  &  Sulianty,  2023).  Malnutrisi
pada  ibu  hamil  menghambat  pertumbuhan
janin, yang pada akhirnya berpengaruh pada
berat badan bayi saat lahir.

Di  lapangan,  banyak  ibu  hamil  yang
belum memperhatikan pola makan yang sehat
dan  bergizi  cukup,  atau  yang  tidak
mengonsumsi  makanan  yang  mengandung
mikronutrien  penting.  Kekurangan  gizi  ibu
selama  kehamilan  menyebabkan  gangguan
pada  pertumbuhan  janin  yang  berisiko
meningkatkan  angka  kejadian  BBLR.
Malnutrisi  selama  kehamilan  dapat
memengaruhi  pertumbuhan  janin,  mengarah
pada  gangguan  perkembangan  otak,  serta
peningkatan  risiko  kelahiran  bayi  dengan
BBLR (Handayani et al.,  2024; Simanjuntak
et al., 2022).

Selain status gizi,  kunjungan ANC juga
berperan penting dalam mengurangi kejadian
BBLR.  Hasil  penelitian  ini  menemukan
bahwa ibu yang melakukan kunjungan ANC
lebih dari 4 kali memiliki risiko lebih rendah
untuk  melahirkan  bayi  dengan  BBLR
dibandingkan  ibu  yang  hanya  melakukan
kunjungan ANC kurang dari 4 kali. Sebagian
besar ibu yang melakukan kunjungan ANC ≥
4 kali (78,6%) tidak melahirkan bayi dengan
BBLR.  Hal  ini  menunjukkan  bahwa
kunjungan  ANC  yang  teratur  dapat
mendeteksi masalah kesehatan ibu dan janin
lebih awal, serta memberikan intervensi yang
diperlukan untuk mencegah BBLR. Penelitian
sebelumnya mendukung temuan ini. Yuliawati
et al. (2022) menunjukkan bahwa kunjungan
ANC  yang  rutin  dapat  menurunkan  risiko
BBLR, karena pemeriksaan yang lebih teratur
memungkinkan deteksi dini masalah gizi atau
kesehatan lainnya (Yuliawati et al., 2022). Ika
Wahyu  Ningsih  et  al.  (2025)  menambahkan
bahwa frekuensi kunjungan ANC yang teratur
memiliki  hubungan  langsung  dengan
penurunan  kejadian  BBLR,  karena

pemeriksaan  kehamilan  yang  teratur  dapat
mencegah  komplikasi  yang  menyebabkan
BBLR (Ika Wahyu Ningsih et al., 2025). Wati
(2024) juga mengonfirmasi bahwa kunjungan
ANC penting dalam mencegah BBLR dengan
memantau  kesehatan  ibu  dan  janin.  Studi
mereka  menemukan  bahwa  pemeriksaan
ANC rutin berkorelasi  kuat dengan kejadian
BBLR yang lebih rendah pada populasi studi
(Wati, 2024). 

Selain  itu,  Arsesiana  et  al.  (2019)  juga
menemukan bahwa pemeriksaan ANC secara
rutin  berhubungan  dengan  penurunan  risiko
BBLR.  Penelitian  ini  menunjukkan  bahwa
pemeriksaan  ANC  yang  teratur
memungkinkan  identifikasi  faktor-faktor
risiko  yang dapat  diatasi  lebih  awal,  seperti
masalah  anemia,  yang  berkontribusi  pada
kejadian  BBLR  (Arsesiana  et  al.,  2019).
Hanik  Maria  &  Fibriana,  (2023)
mengonfirmasi  dalam  penelitian  mereka
menunjukkan  bahwa  pemeriksaan  ANC
secara teratur berhubungan dengan penurunan
kejadian BBLR, serta pentingnya pemantauan
kesehatan  ibu  dan  janin  untuk  mencegah
komplikasi  yang  dapat  berisiko  pada  berat
badan lahir bayi. Sumber (Maria & Fibriana,
2023).

Namun, meskipun kunjungan ANC telah
banyak dilakukan oleh ibu hamil, temuan di
lapangan  menunjukkan  bahwa  beberapa  ibu
masih  tidak  memanfaatkan  kesempatan
kunjungan ANC secara optimal. Beberapa ibu
hamil  hanya  menjalani  pemeriksaan  dasar
tanpa melakukan pemeriksaan lanjutan yang
lebih  mendalam,  seperti  pengukuran  status
gizi  ibu  atau  pemeriksaan  kesehatan  janin
secara lengkap.  Hal  ini  meningkatkan risiko
BBLR.  Kunjungan  ANC  yang  teratur
memungkinkan  deteksi  dini  masalah
kesehatan  pada  ibu  dan  janin,  serta
memberikan edukasi yang dapat mengurangi
risiko  BBLR  (Astuti  &  Astuti,  2025;  Sari,
2021).

KESIMPULAN

Berdasarkan  hasil  penelitian,  dapat
disimpulkan  bahwa  status  gizi  ibu  dan
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kunjungan antenatal care (ANC) berhubungan
secara signifikan dengan kejadian BBLR. Ibu
dengan  status  gizi  kurang  memiliki
kemungkinan  yang  lebih  tinggi  untuk
melahirkan bayi dengan BBLR dibandingkan
dengan  ibu  yang  memiliki  status  gizi  baik.
Selain  itu,  ibu  yang  melakukan  kunjungan
ANC lebih dari  4 kali  memiliki risiko lebih
rendah untuk melahirkan bayi dengan BBLR.
Hal  ini  menunjukkan bahwa gizi  yang baik
selama kehamilan dan kunjungan ANC yang
teratur  sangat  penting  dalam  mencegah
kejadian  BBLR  dan  memastikan  kesehatan
ibu serta janin. 

SARAN

Oleh  karena  itu  pemerintah  dan  tenaga
kesehatan  harus  memberikan  edukasi  yang
lebih  intensif  kepada  ibu  hamil  mengenai
pentingnya gizi yang baik selama kehamilan.
Hal ini dapat dilakukan melalui penyuluhan,
distribusi  informasi  mengenai  pola  makan
sehat,  serta  pentingnya  konsumsi
mikronutrien yang cukup.
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