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SUMMARY 

KITAKA ASHRAF. Maternal Nutritional Factors, Socio-Demographics and 

Infant Birth Size among Pregnant Mothers in Rural Areas in Bogor District. 

Supervised by MIRA DEWI and RIMBAWAN 

 

Maternal dietary intake and nutritional status play an important role in fetal 

growth and birth outcomes. Pregnant women have higher energy needs, which 

puts them at risk for undernutrition and the ensuing poor outcomes of birth, such 

as small birth size and infant mortality. Numerous studies have asserted that 

maternal nutritional status as indicated by pre-pregnancy body mass index (PP-

BMI), mid-upper arm circumference and gestational weight gain (GWG), can 

impact birth weight and birth length of newborn infants. Additionally, it has been 

emphasized that maternal nutrition adequacy of macro and micronutrients plays a 

crucial role in determining birth size. Pregnant women residing in rural areas may 

find difficulty in meeting the dietary recommendations of nutrients important to 

nourish the growing fetus. This phenomenon may be as a result of low socio-

economic status characterized by low level of education, insufficient family 

income, poor family background and unemployment. Inadequate intake of 

essential nutrients over the course of the pregnancy can result in chronic energy 

deficiency, insufficient weight gain and subsequent poor delivery of nutrients to 

the growing fetus.  

In Indonesia, where 42.7% of the population lives in rural areas, maternal 

undernutrition is widespread, contributing to a high burden of low-birth-weight 

and length. Studies indicate that pregnant women from economically 

disadvantaged households in Indonesia often fail to meet nutritional 

recommendations. Children born to rural mothers have also been reported to be at 

risk of low birth weight. This study therefore aimed to establish the relationship 

between maternal socio-demographic factors, nutritional status and nutrition 

adequacy with birth size among third-trimester pregnant women from farming 

communities residing in the rural areas of Bogor district.  

This study was observational in nature with a cross-sectional design that 

recruited pregnant mothers in the third-trimester. The study was conducted at two 

local community health centres in the villages of Karyamekar and Bojong as well 

as the regional hospital of Cileungsi in Bogor district between October 2023 to 

March 2024. Ethical approval was obtained through the Human Research Ethics 

Committee, IPB University with number; 919/IT3.KEPMSM-IPB/SK/2023. 

Samples were selected using a purposive sampling technique. The inclusion 

criteria comprised third-trimester pregnant women with a singleton pregnancy 

between 29 to 34 weeks’ gestation, who were willing to participate in the study 

and signed consent forms. Pregnant mothers with chronic diseases such as diabetes 

mellitus, congenital anomalies and cancer before pregnancy were excluded from 

the study. A sample size of 60 respondents was obtained using the sample size 

calculation for proportion formula. Data on maternal socio-demographics (age, 

family background, income, education and occupation) nutritional status (MUAC, 

GWG, PP-BMI) nutrient intake (macro and micronutrients) birth size (birth weight 

and length) were collected, processed using Microsoft Excel 2016 and analyzed 



 

 
 

using IBM Statistical Program Social Science (SPSS) Statistic 27. Analysis 

comprised univariate, bivariate and multivariate.  

Results of the study demonstrated that low birth weight and length were 

more prevalent among mothers aged 18-35 years, attended school up to tertiary 

level, belonged to farming families and had sufficient income. Maternal age was 

associated with birth weight and length 

Findings also showed that only fat (57.1%) was consumed adequately by 

more than half of the pregnant women. Less than 50% of pregnant women 

consumed adequate amounts of energy, protein, carbohydrates, iron, folic acid, 

zinc, calcium, vitamins A, C, D and B12. A total of 16.9% of pregnant women had 

chronic energy deficiency (CED), 59.1% did not meet the pregnancy weight gain 

recommendations and only 46.9% had a normal pre-pregnancy Body Mass Index. 

Logistic regression results showed that an increase in maternal MUAC was 

associated with a 0.05 decrease in the incidence of low birth weight. Unlike pre-

pregnancy body mass index, pregnancy weight gain, and macro-micronutrient 

adequacy, MUAC was found to be a significant predictor of birth weight but not 

birth length. 

Based on the results of the current study, it is recommended that maternal 

nutrition programs in the areas of Karyamekar Bojong and Cileungsi should be 

strengthened to optimize intake of nutrients by pregnant mothers thereby 

improving birth size outcomes. Additionally, nutrition education programs and 

social interventions to improve the socio-economic status of mothers in these 

communities should be considered. Further research may consider including other 

maternal factors that may affect birth size such as parity, child spacing, anemia 

status, stress, supplement use among others.   

 

Key Words: birth size, nutrition adequacy, nutritional status, pregnant women, 

socio-demographic 

 

 

 

 

  



 
 
 

RINGKASAN 

KITAKA ASHRAF. Faktor Gizi Ibu, Sosio-Demografi dan Ukuran Bayi Lahir 

pada Ibu Hamil di Daerah Pedesaan di Kabupaten Bogor. Dibimbing oleh MIRA 

DEWI dan RIMBAWAN. 

 

Asupan makanan dan status gizi ibu berperan penting saat pertumbuhan 

janin dan setelah kelahiran. Ibu hamil memiliki kebutuhan energi yang lebih 

tinggi, sehingga menyebabkan berbagai risiko seperti; kekurangan gizi pada ibu, 

berat badan lahir rendah (BBLR), panjang lahir rendah dan kematian bayi. 

Sejumlah penelitian telah menyatakan bahwa status gizi ibu dengan indikator 

indeks massa tubuh pra-kehamilan, lingkar lengan atas tengah (LILA), dan 

kenaikan berat badan saat hamil dapat mempengaruhi berat lahir dan panjang lahir 

bayi. Selain itu, telah ditekankan bahwa kecukupan gizi ibu berupa zat gizi makro 

dan mikro memainkan peran penting dalam menentukan ukuran kelahiran. Wanita 

hamil yang tinggal di daerah pedesaan mungkin mengalami kesulitan dalam 

memenuhi rekomendasi zat gizi yang penting untuk pemeliharaan kesehatan janin 

yang sedang masa pertumbuhan. Fenomena ini berkaitan dengan status sosial 

ekonomi yaitu rendahnya tingkat pendidikan, pendapatan keluarga, latar belakang 

keluarga, serta tingginya angka pengangguran. Asupan zat gizi esensial yang tidak 

memadai selama kehamilan dapat menyebabkan kekurangan energi kronis, 

peningkatan berat badan yang tidak memadai, dan kurangnya ketersediaan zat gizi 

pada proses pertumbuhan janin. 

Indonesia memiliki 42,7% penduduk yang tinggal di daerah pedesaan. 

Diketahui bahwa kekurangan gizi pada ibu hamil juga tersebar luas sehingga 

berkontribusi pada tingginya angka berat lahir dan panjang lahir rendah pada bayi. 

Beberapa penelitian menunjukkan bahwa ibu hamil di Indonesia sering kali tidak 

dapat memenuhi kebutuhan gizinya, terutama mereka yang berasal dari rumah 

tangga yang kurang mampu secara ekonomi. Bayi yang lahir dari ibu di pedesaan 

dilaporkan berisiko memiliki berat badan lahir rendah. Oleh karena itu, penelitian 

ini bertujuan untuk mengetahui hubungan antara faktor sosio-demografi, status 

gizi, kecukupan zat gizi makro dan mikro pada ibu terhadap berat dan panjang 

badan lahir bayi. Penelitian ini dilakukan pada ibu hamil trimester ketiga dari 

masyarakat petani yang tinggal di daerah pedesaan Kabupaten Bogor.  

Penelitian ini bersifat observasional dengan desain cross- sectional yang 
merekrut ibu hamil pada trimester ketiga. Penelitian ini dilakukan di Puskesmas  

Karyamekar dan Bojong serta RSUD Cileungsi, Kabupaten Bogor yang dimulai 

pada bulan Oktober 2023 hingga Maret 2024. Persetujuan etik diperoleh melalui 

Komisi Etik Penelitian yang Melibatkan Subjek Manusia, IPB University. Sampel 

dipilih menggunakan teknik purposive. Kriteria inklusi terdiri dari ibu hamil 

trimester tiga tanpa kehamilan kembar antara usia 29 sampai 34 minggu, bersedia 

berpartisipasi dalam penelitian, dan menandatangani formulir persetujuan. Kriteria 

eksklusi adalah ibu hamil yang memiliki penyakit kronis seperti diabetes mellitus, 

ibu dengan cacat bawaan lahir, serta ibu dengan kanker sebelum kehamilan. 

Jumlah sampel sebanyak 60 responden diperoleh dengan menggunakan rumus 

sample size calculation for proportion. Variabel yang dikumpulkan yaitu sosio-

demografi ibu (usia, latar belakang keluarga, pendapatan, pendidikan dan 



 

 
 

pekerjaan), status gizi ibu (LILA, kenaikan berat badan saat hamil, IMT sebelum 

hamil), asupan zat gizi (makro dan mikro), ukuran lahir bayi (berat badan dan 

panjang badan), diolah menggunakan Microsoft Excel 2016 dan dianalisis 

menggunakan IBM Statistical Program for Social Science (SPSS) Statistic 27. 

Analisis statistik terdiri dari univariat, bivariat dan multivariat. 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa berat dan panjang bayi lahir rendah 

mayoritas ditemukan pada ibu yang berusia 18-35 tahun, dengan riwayat 

pendidikan SMA/SMK atau lebih, berasal dari keluarga petani, dan memiliki 

pendapatan yang cukup. Usia ibu berhubungan dengan berat badan dan panjang 

badan lahir bayi. 

Hasil penelitian ini juga menunjukkan bahwa hanya lemak yang dikonsumsi 

secara memadai oleh lebih dari separuh ibu hamil (57,1%). Zat gizi lain seperti 

energi, protein, karbohidrat, zat besi, asam folat, seng, kalsium, vitamin A, 

vitamin C, vitamin D, dan vitamin B12  dikonsumsi secara memadai oleh kurang 

dari 50% ibu hamil. Total 16,9% Sejumlah 16,9% ibu hamil mengalami 

kekurangan energi kronis (KEK), 59,1% tidak memenuhi anjuran kenaikan berat 

badan saat hamil dan hanya 46,9% yang memiliki Indeks Massa Tubuh pra-

kehamilan yang normal. Hasil regresi logistik menunjukkan bahwa peningkatan 

LILA pada ibu hamil dapat menurunkan risiko kejadian bayi berat lahir rendah 

sebesar 0,05 kali dibanding ibu yang mengalami KEK. Berbeda dengan indeks 

massa tubuh sebelum hamil, kenaikan berat badan selama hamil dan kecukupan 

zat gizi makro-mikro, LILA ditemukan sebagai prediktor yang signifikan untuk 

berat badan lahir, tetapi tidak untuk panjang badan lahir.  

Berdasarkan hasil penelitian ini, direkomendasikan bahwa program gizi ibu 

di daerah Karyamekar, Bojong dan Cileungsi perlu diperkuat untuk 

mengoptimalkan asupan gizi ibu hamil sehingga dapat meningkatkan berat dan 

panjang bayi lahir. Selain itu, diperlukan program edukasi dan bantuan sosial 

untuk meningkatkan status sosial ekonomi ibu. Penelitian lebih lanjut perlu 

menganalisis beberapa faktor lain pada ibu yang kemungkinan dapat 

memengaruhi ukuran bayi lahir seperti paritas, jarak kelahiran, status anemia, 

stres, penggunaan suplemen, dan lain-lain. 

 

Kata Kunci: ibu hamil, kecukupan gizi, sosio-demografi, status gizi, ukuran bayi 

lahir 
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