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Abstrak

Tujuan: Untuk mengetahui hubungan asupan vitamin D dengan kadar 25(OH)D serum pada ibu hamil
trimester Il etnis Minangkabau. Metode: Penelitian dengan desain cross-sectional di wilayah kerja
Puskesmas Andalas Padang terhadap 88 orang subjek ibu hamil trimester Ill etnis Minangkabau.
Penelitian dilakukan dengan teknik wawancara terstruktur menggunakan kuesioner dan food recall 24
jam selama dua hari dan pemeriksaan kadar 25(OH)D serum dengan metode ELISA. Hasil: Hampir
separuh subjek penelitian (n=40; 45,5%) termasuk dalam kategori defisiensi vitamin D (<20 ng/mL).
Rerata kadar 25(OH)D serum 23,0+21,0 ng/mL (meantSD), asupan vitamin D 5,6+4,6 ug/1000
kkal/hari. Uji korelasi Pearson menunjukkan tidak terdapat hubungan antara asupan vitamin D dengan
kadar 25(OH)D serum pada ibu hamil trimester Il (r=0,161; p=0,134). Simpulan: Tidak terdapat
hubungan antara asupan vitamin D dengan kadar 25(0OH)D serum pada ibu hamil trimester Ill etnis
Minangkabau.

Kata kunci: ibu hamil; 25(0OH)D; vitamin D

Abstract

Objective: To determine the association between vitamin D intake and serum 25(0H)D levels in third
trimester pregnant women of Minangkabau ethnicity. Methods: A cross-sectional study was
conducted on 88 third trimester pregnant women in Padang. Data were obtained by structured
interview technique using a standardized questionnaire and 24-hour food recall for two days, serum
25(0H)D level was measured by ELISA method. Results: Nearly half of the subjects (n=40; 45.5%) were
categorized into vitamin D deficiency (<20 ng/mlL). Serum 25(0OH)D level was 23+21.1 ng/mlL
(mean#SD), vitamin D intake was 5.6#4.6 1g/1000 kcal/day (meantSD). Pearson correlation test
showed no statistically significant association between vitamin D intake and serum 25(0OH)D level
(r=0.161; p=0.134). Conclusion: Vitamin D intake is not associated with serum 25(0H)D level in third
trimester pregnant women of Minangkabau ethnicity.
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PENDAHULUAN

Asupan diet merupakan salah satu
penentu status vitamin D, termasuk
konsumsi sumber vitamin D alami seperti
minyak hati ikan, makanan yang di-
fortifikasi dan suplemen. Asupan akan
dipengaruhi oleh budaya praktik diet dan
kebijakan nasional.! Ada beberapa sumber
makanan alami vitamin D seperti ikan
berlemak, minyak hati ikan, dan kuning
telur.? Studi potong lintang di Inggris
menunjukkan bahwa konsentrasi 25(0OH)D
plasma lebih rendah pada vegetarian dan
vegan dibandingkan dengan pemakan
daging.?® Studi Hoorn di Belanda
menunjukkan bahwa salah satu faktor
penentu status vitamin D adalah
mengonsumsi makanan yang telah di-
fortifikasi (3 IU per gam) dan penggunaan
suplemen vitamin D% serta peningkatan
dosis vitamin D pada orang dewasa dan
anak-anak juga berpengaruh terhadap
konsentrasi 25(0OH)D serum.®> Asupan diet
dilakukan dengan metode 24-hour dietary
recall® dan pengukurannya menggunakan
program Nutrisurvey 2007.

Kekurangan vitamin D pada saat hamil
memiliki dampak pada janin dan bayi baru
lahir.® Penelitian yang dilakukan di Amerika
serikat pada wanita hamil yang mengalami
insufisiensi vitamin D dengan kadar
25(0H)D serum <75 nmol/L dikaitkan
dengan peningkatan risiko preeklamsia.’

Selain itu defisiensi vitamin D pada ibu
hamil dengan kadar serum 25(OH)D <50
nmol/L dikaitkan dengan peningkatan
risiko diabetes melitus gestasional,
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kelahiran prematur dan usia kecil untuk
kehamilan.1® Risiko vaginosis bakterialis
dan bayi berat lahir rendah juga ditemukan
pada wanita hamil yang mengalami
defisiensi kadar 25(OH)D serum <50
nmol/L.1

Penelitian di Cina pada 1.635 sampel (545
wanita yang melahirkan bayi makrosomia
dan 1.090 kontrol), di antara wanita yang
melahirkan bayi dengan makrosomia
71,2% wanita memiliki kadar 25(OH)D
serum <50 nmol/L, untuk wanita dengan
kadar 25(OH)D serum <50 nmol/L mereka
memiliki  33%
makrosomia, dan risiko makrosomia

peningkatan risiko

meningkat secara signifikan apabila
mengalami penurunan kadar 25(OH)D
serum, dan dianjurkan konsumsi suplemen
vitamin D pada masa kehamilan.!?

Temuan penelitian di Vietnam pada wanita
hamil 60% memiliki kadar 25(OH)D serum
(<75 nmol/L) 13, di Kenya melaporkan
bahwa 21% wanita mengalami defisiensi
kadar 25(0OH)D serum (<50 nmol/L dan
51% wanita mengalami insufisiensi dengan
memiliki kadar 25(OH)D serum (<75
nmol/L).** Penelitian yang dilakukan di
Cina ditemukan sebanyak 63,7% wanita
hamil mengalami defisiensi 25(0OH)D
(<50,0 nmol/L).*>

Penelitian yang dilakukan pada wanita
sehat di Sumatera Utara selama musim
kemarau menunjukkan bahwa 95% subjek
mengalami defisiensi kadar 25(OH)D
serum.®

Penelitian baru-baru ini yang dilakukan
pada wanita dewasa muda etnis
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Minangkabau mendapatkan bahwa 97%
subjek mengalami defisiensi kadar serum
25(OH)D dan dari hasil penelitian tersebut
didapatkan bahwa kualitas tidur, asupan
diet, dan penggunaan tabir surya
merupakan prediktor kadar 25(OH)D
serum.?”*® Hal ini menunjukkan bahwa
dengan memperhatikan asupan nutrisi
seperti asupan vitamin D tapi tidak
menjamin kecukupan vitamin D.
Mengingat tingginya angka defisiensi kadar
25(0OH)D serum pada wanita sehat di
Indonesia, dan kebiasaan wanita hamil di
Sumatera Barat yang tidak memperhatikan
sumber makanan serta masih terbatasnya
penelitian pada ibu hamil, maka penulis
merasa perlu untuk meneliti hubungan
asupan vitamin D dengan kadar 25(OH)D
serum pada ibu hamil trimester Il etnis
Minangkabau.

METODE

Penelitian ini merupakan penelitian
observasional analitik dengan rancangan
cross-sectional. Penelitian dilakukan di
wilayah kerja Puskesmas Andalas dan
Fakultas
Kedokteran Universitas Andalas Padang

Laboratorium Biomedik
pada bulan Februari 2019 sampai dengan
Juni 2019. Populasi dalam penelitian ini
adalah seluruh ibu hamil. Responden
dalam penelitian ini sebanyak 88 orang ibu
hamil trimester Il etnis Minangkabau
(dapat mengidentifikasi suku Minangkabau
dari ayah dan ibu).

Penelitian ini dilakukan dengan teknik
wawancara terstruktur dan pemeriksaan
dilakukan

laboratorium.  Wawancara

http://jurnalmka.fk.unand.ac.id

doi: 10.25077/mka.v42.i35.p11-18.2019

dengan menggunakan kuesioner dan food
recall 24 jam selama 2 hari untuk
mendapatkan data mengenai asupan
vitamin D. Penelitian ini telah disetujui oleh
komite etik Fakultas Kedokteran Unand
No.005/KEP/FK/2019).
Penelitian dilakukan dengan pengambilan

(Approval

2 mL darah ibu hamil, kemudian sampel
darah di sentrifugasi kemudian di ambil
serumnya untuk melihat kadar 25(OH)D
serum dengan menggunakan Elisa Reader
(25(0OH)D) ELISA Kit (Can-VD-510) yang
diproduksi oleh Diagnostic Biochem
Canada (DBC®).

Uji normalitas data menggunakan
Kolmogorov Smirnov (250 sampel). Hasil
uji menunjukkan bahwa data terdistribusi
normal (p>0,05) untuk kadar 25(OH)D
Serum, dan Asupan Vitamin D. Analisis
statistik data dilakukan dengan uiji
parametrik (Korelasi Pearson) dan dari
hasil penelitian diketahui bahwa tidak
terdapat hubungan yang signifikan antara
asupan vitamin D dengan kadar 25(0OH)D
serum pada ibu hamil trimester Il etnis
Minangkabau dengan nilai p=0,134.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Karakteristik subjek penelitian dilihat dari
umur ibu, gravidarum, Usia kehamilan ibu
saat ini (minggu).

Hasil analisis univariat pada (Tabel 1)
menunjukkan bahwa rata-rata subjek
penelitian memiliki umur 30,65 tahun
dengan sebagian besar usia 20-35 tahun
sebanyak 76,1%, kemudian pada subjek
penelitian berdasarkan gravidarum dapat
dilihat bahwa rata-rata subjek penelitian
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sudah lebih dari satu kali hamil vyaitu
sebanyak 2,55 dengan sepertiga subjek
penelitian gravidarum ke-3 sebanyak
33,0%, dan dapat dilihat pada subjek
penelitian berdasarkan usia kehamilan ibu
saat ini memiliki umur kehamilan 32,65
minggu. Berdasarkan kadar 25(OH)D serum
dapat dilihat bahwa rata-rata kadar
25(0OH)D serum subjek penelitian 23,00
ng/mL dengan yang berada dalam status
defisiensi vitamin D yaitu sebanyak 45,5%.
Berdasarkan  asupan vitamin D dapat

Tabel 1. Karakteristik subjek penelitian

Athica Oviana dkk,

Hubungan asupan vitamin...

dilihat bahwa median asupan vitamin D
4,64 pg/h/1000 kkal/hari, dan sebagian
subjek penelitian rata-rata asupan vitamin
D yaitu sebanyak 5,58 pg/hari/1000 kkal.
Berdasarkan sumber vitamin D subjek
penelitian pada (Tabel 2) sebagian besar
subjek penelitian ini sumber makanan
dengan kandungan vitamin D yang tinggi
berasal dari protein hewani berupa ikan
(ikan tongkol) sebagai sumber proteinnya

(85,23%).

Karakteristik f % Mean SD Min  Max Median
Umur ibu (tahun) 88 100
<20 3 3,4
30,7 5,3 17 41 30,5
20-35 67 76,1
>35 18 20,5
Gravidarum 88 100
1 16 18,2
2 27 30,7
2,6 1,1 1 5 3
3 29 33
4 13 14,8
5 3 3,4
Usia kehamilan ibu (minggu) 88 100 32,7 3,7 28 40 32
Kadar 25 (OH)D Serum (ng/ml) 88 100
Defisiensi < 20 40 45,5
L 23,0 10,0 7,4 51,5 21,1
Insufisiensi 20-31 32 36,4
Sufisiensi 32-100 16 18,2
Asupan Vitamin D (ug/1000kkal/hari) 88 100 5,6 3,9 0,0 16,4 4,6

Analisis hubungan asupan vitamin D
dengan kadar 25(OH)D serum dilakukan
dengan uji Pearson (Gambar 1) dan dari
hasil penelitian diketahui bahwa tidak
terdapat hubungan yang signifikan antara
asupan vitamin D dengan kadar 25(OH)D
serum pada ibu hamil trimester Il dengan
nilai p=0,134.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa tidak
terdapat hubungan yang signifikan antara
asupan vitamin D dengan kadar 25(OH)D
serum pada subjek penelitian dengan nilai
p=0,134 (p>0,05). Faktor penentu status
vitamin D adalah mengonsumsi makanan
yang telah di-fortifikasi (3 IU per gram) dan
penggunaan suplemen vitamin D* dan
peningkatan dosis vitamin D pada orang
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. . Kandungan vit. D Konsumsi Asupanvit. D
Sumber vitamin D (mg/éLOO 2) per hari (g) (upg/hari) f %
Ikan tongkol 5 45-75 2,3-3,8 75 85,2
Telur ayam 1 30-65 0,3-0,6 49 55,7
Ikan lele 10 75-100 7,5-10 38 43,2
Susu 7 30-40 2,1-2,8 23 26,1
Ikan mujair 1 75-100 0,8-1 10 11,4
Ikan tongkol pindang 5 75-100 3,8-5 8 9,1
itkan asin teri 2 25-75 0,5-1,5 8 9,1
Energen 2,5 25-30 0,6-0,8 2 2,3
Ikan kakap 1 100 100 2 2,3
Ikan pindang selar kecil 15 100 15 1 1,1
Ikan asin goreng 9 100 9 1 1,1
Kepiting laut 4 100 4 1 1,1
Belut 12 75 9 1 1,1
Ikan asin japuh 20 75 15 1 1,1
Ikan pindang kembung 15 75 11,3 1 1,1
Kuning telur ayam 8 30 2,4 1 1,1
Telur puyuh 5 30 1,5 1 1,1
Sosis 1 30 0,3 1 1,1
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Gambar 1. Scatter Plot Hubungan asupan vitamin D dengan kadar 25(OH)D serum (r=0,161;p=0,134)
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Hasil penelitian terdahulu yang
dilakukan’'® di kota Padang pada
perempuan remaja akhir yang menyatakan
bahwa terdapat hubungan signifikan
antara asupan vitamin D dengan kadar
25(0OH)D serum dengan sebagian besar
subjek penelitian memiliki asupan vitamin
D yang rendah yaitu sebanyak 96,2% dan
asupan vitamin D tertinggi hanya 9,38
ug/hari/1000 kkal, dan asupan vitamin D
merupakan prediktor yang mempengaruhi
variabilitas kadar 25(OH)D serum. Hasil
studi  potong lintang di  Inggris
menunjukkan bahwa konsentrasi 25(0H)D
plasma lebih rendah pada vegetarian dan
vegan dibandingkan dengan pemakan
daging.?

Sementara pada hasil penelitian ini tidak
terdapat hubungan antara asupan vitamin
D dengan kadar 25(0OH)D serum dengan
ditemukan bahwa tidak ada dari subjek
penelitian  yang  mencukupi  angka
kecukupan vitamin D menurut Kemenkes
dan I0OM yaitu 15 pg/hari.’® Hal ini terjadi
karena berdasarkan analisis Nutrisurvey
dapat diketahui bahwa sebagian besar
subjek penelitian ini sumber makanan
dengan kandungan vitamin D yang tinggi
berasal dari protein hewani berupa ikan
(ikan tongkol) sebagai sumber proteinnya
(85,23 %) (tabel 2). Sementara ikan tongkol
merupakan sumber vitamin D dengan
kandungan vitamin D hanya 5 ug, sehingga
tidak ada dari subjek penelitian yang
mencukupi angka kecukupan vitamin D
menurut Kemenkes dan IOM. Selain itu
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pada hasil penelitian ini ditemukan subjek
penelitian memiliki kebiasaan pola makan
yang tidak teratur serta jarang
memperhatikan asupan nutrisi yang akan
dikonsumsi, sehingga berdasarkan analisis
Nutrisurvey dapat diketahui bahwa rata-
rata asupan vitamin D pada subjek
penelitian ini 5,58 upg/hari/1000 kkal
dengan asupan tertinggi 16,36
ug/hari/1000 kkal. Jadi hal inilah yang
menyebabkan asupan vitamin D tidak
berhubungan dengan kadar 25(OH)D
serum.

SIMPULAN

Tidak terdapat hubungan asupan vitamin D
dengan kadar 25(OH)D serum pada ibu
hamil trimester Ill etnis Minangkabau.
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