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ABSTRAK 
 
Bertambahnya restoran-restoran cepat saji yang kurang dalam menyediakan menu sayur akan 

berdampak terhadap kesehatan.  Salah satunya adalah konstipasi yang terjadi akibat kurangnya 

asupan serat dan cairan dalam pola makan.   Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui 

hubungan antara asupan serat dan cairan dengan prevalensi konstipasi khususnya pada 

pengemudi. bus.  Penelitian analitik potong lintang ini terdiri dari 155 responden yang secara non-

random consecutive dari antara pengemudi bus PT GM, Jakarta. Informasi mengenai asupan serat 

dan cairan dikumpulkan dengan menggunakan kuesioner frekuensi makanan. Prevalensi konstipasi 

ditentukan berdasarkan kriteria Roma III. Berdasarkan metode Chi-square, penelitian ini 

mendapatkan prevalensi konstipasi berhubungan dengan asupan serat (P=0,026) namun tidak 

berhubungan dengan asupan cairan (P=0,636).  Penelitian ini menyarankan pentingnya asupan 

serat dan cairan dari asupan sehari-hari dalam pencegahan konstipasi.  
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PENDAHULUAN  
 

 

Dunia yang semakin modern serta instan, 

sangat mempengaruhi gaya hidup 

manusia terutama pada makanan. 

Semakin marak restoran-restoran yang 

menyediakan makanan cepat saji yang 

sebagian besar menyediakan lauk berupa 

daging, ayam dan ikan, namun tidak 

menyediakan lauk sayur dalam jumlah 

cukup. Padahal sayur dan buah kaya akan 

vitamin, mineral, dan serat yang 

dibutuhkan oleh tubuh kita. Kurangnya 

kebiasaan memakan sayur dan buah 

dapat menyebabkan terganggunya 

kesehatan tubuh. Pola makan yang tinggi 

lemak tetapi rendah serat dapat memicu 

berbagai  masalah  kesehatan,  salah  satu- 

 

nya adalah konstipasi. Konstipasi adalah 

kesulitan atau keterlambatan melakukan 

defekasi selama 2 minggu atau lebih. 

Konstipasi adalah gejala, bukan penyakit, 

dan mampu menyebabkan stres pada 

penderitanya. Jika konstipasi berkem-

bang menjadi kronis, dapat meng-

akibatkan terjadinya hemoroid bahkan 

sampai prolapse anus. Konstipasi dapat 

mempengaruhi kualitas hidup manusia, 

sehingga penanganan dini konstipasi 

dapat membantu meningkatkan kualitas 

individu tersebut.1 Konstipasi disebab-

kan oleh berbagai hal, namun diduga ada 

tiga hal utama yang dapat memicu 

seseorang mengalami konstipasi, yaitu 
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asupan serat dan cairan yang tidak cukup, 

serta aktivitas fisik yang kurang. Asupan 

cairan yang banyak dapat memfasilitasi 

asupan serat yang banyak dan efektif. 

Aktivitas fisik berhubungan dengan 

waktu transit di usus. Konstipasi juga 

dapat merupakan akibat dari efek 

samping penggunaan obat-obatan dan 

penggunaan obat pencahar berlebih. 

Selain itu, konstipasi dapat dipicu oleh 

depresi.2 Prevalensi konstipasi di seluruh 

dunia sebesar 8.2% sampai 32.9% pada 

tahun 2016.3 Di Beijing, didapatkan 

angka kejadian konstipasi pada 

kelompok usia 18-70 tahun sekitar 

6,07%, sedangkan prevalensi konstipasi 

di Singapur, sebesar 7% pada tahun 

2011.4,5 Angka kejadian konstipasi di 

Indonesia sebesar 3.857.327 jiwa dimana 

diantaranya merupakan konstipasi 

fungsional.6 Pada penelitian ini, peneliti 

ingin mengetahui bagaimana hubungan 

asupan serat dan asupan cairan rendah 

dengan kejadian konstipasi. Peneliti 

melakukan penelitian di perusahaan bus 

dengan subjek pengemudi bus, dengan 

pertimbangan para pengemudi tersebut 

kemungkinan sering mengonsumsi 

makanan cepat saji oleh karena 

kesibukan pekerjaan dan waktu makan 

yang terbatas. 

 

 

 

 

METODE PENELITIAN 
 

Penelitian ini adalah penelitian analitik 

dengan melakukan pengamatan yang 

dilakukan sewaktu. Sampel penelitian 

sebesar 155 orang yang dipilih secara 

consecutive non-random dari populasi 

penelitian ini yaitu pengemudi bus PT. 

GM Jakarta.  Pengumpulan data 

dilakukan dengan melakukan wawancara 

terhadap responden dengan 

menggunakan Food Frequency 

Questionnaire untuk mengetahui 

banyaknya asupan serat dan asupan 

cairan. Selain itu, respoden diwawancarai 

pula untuk menentukan bila ia mengalami 

konstipasi atau tidak berdasarkan kriteria 

Rome III.  Responden dinyataka 

mengalami konstipasi bila terdapat 

minimal dua gejala dalam tiga bulan 

terakhir. Pengukuran asupan serat dalam 

sehari dianalisa dengan menggunakan 

aplikasi NutriSurvey, sedangkan asupan 

cairan sehari didapat dari penghitungan 

jumlah air dalam kemasan maupun kuah 

makanan yang dikonsumsi per hari. 

Adanya hubungan antara asupan serat 

dengan kejadian konstipasi ditentukan 

melalui perhitungan Prevalence Risk 

(PR), dan uji Pearson Chi-square dengan 

batas kemaknaan P<0.05.     

 

 

 

 



  Tarumanagara Medical Journal  
  Vol. 2, No. 1, 85-89, April 2020  
 

87 
 

HASIL PENELITIAN  

Studi dilakukan pada 155 responden 

dengan rentang usia 21 -60 tahun. Status 

gizi responden mayoritas pada tingkat 

normal (indeks massa tubuh/IMT 18,5-

25,0) dan kelebihan berat badan tingkat 

berat (IMT >27,0) yaitu berturut-turut 

sebanyak 62 (40%) subyek dan 67 

(43,22%) subyek.  Jumlah subyek yang  

cukup mengkonsumsi serat sebanyak 82 

(52,9%) orang, cukup asupan cairan 

sebanyak 91 (58,7%) dan yang tidak 

mengalami konstipasi sebanyak 105 

(67,74%) orang. (Tabel 1) 

 

Tabel 1. Data responden 

Data responden Jumlah (%) 

N = 155 

Usia (tahun)  

• 21-30 11 (7,1%) 

• 31-40 60 (38,7%) 

• 41-50 61 (39,4%) 

• 51-60 23 (14,8%) 

IMT  

• <17,0 4 (2,6%) 

• 17,0 – 18,4 4 (2,6%) 

• 18,5 – 25,0 62 (40%) 

• 25,1 – 27,0 18 (11,6%) 

• >27,0 67 (43,2%) 

Asupan serat  

• Cukup  (≥38gr/hari) 82 (52,9%) 

• Tidak cukup (<38gr/dL) 73 (47,1%) 

Asupan cairan  

• Cukup   91 (58,7%) 

• Tidak cukup  64 (41,3%) 

Prevalensi konstipasi  

• Tidak konstipasi 105 (67,74%) 

• Konstipasi 50 (32,26%) 

 

Dari hasil analisa chi-square, didapatkan 

hubungan statistik yang bermakna antara 

asupan serat dengan kejadian konstipasi 

(P=0,026) dengan PR sebesar 1,283, 

artinya risiko seseorang yang tidak 

mendapat asupan serat yang cukup untuk 

mengalami konstipasi sebesar 1,68 kali 

lebih besar. (Tabel 2) 

 

Tabel 2. Hubungan asupan serat dengan 

kejadian konstipasi 

 

Pada penelitian ini, secara statistik, tidak 

didapatkan hubungan bermakna antara 

asupan cairan dengan prevalensi 

konstipasi dengan nilai p sebesar 0,636. 

Namun, risiko sesorang yang tidak 

mendapatkan asupan cairan yang cukup 

untuk mengalami konstipasi 1,11 kali 

lebih besar dibandingkan seseorang 

dengan asupan cairan cukup. (Tabel 3) 

 

Tabel 3. Hubungan asupan cairan dengan 

kejadian konstipasi 

 

 

Asupan 

serat 

Prevalensi konstipasi 
p-

value 
PR 

 Konstipasi 
Tidak 

konstipasi 
  

Tidak 

Cukup 
30 (41,1%) 43 (58,9%) 0,026 1,68 

Cukup 20 (24,4%) 62 (75,6%)   

Asupan 

cairan 

Prevalensi konstipasi 
p-

value 
PR 

Konstipasi 
Tidak 

konstipasi 
  

Tidak 

cukup 
22 (34,4%) 42 (65,6%) 0,636 1,11 

Cukup 28 (30,8%) 63 (69,2%)   
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PEMBAHASAN 

Dari 155 responden studi ini didapatkan 

sebanyak 82 (52,9%) responden yang 

mendapat asupan serat ≥38 gram perhari 

dan 73 (47,1%) responden yang mendapat 

asupan serat <38 gram perhari. Studi yang 

dilakukan oleh Wulandari pada tahun 

2016 terhadap 46 pekerja di Surakarta, 

mendapatkan bahwa hanya 16 (34,8%) 

responden yang mendapat asupan serat 

yang cukup, sedangkan 30 (65,2%) 

responden tidak mengonsumsi cukup 

serat per harinya.6  

Studi ini juga mendapatkan sebanyak 91 

(58,7%) responden dengan asupan cairan 

lebih dari sama dengan 2,6 liter perhari 

dan 64 (41,3%) responden yang mendapat 

asupan cairan kurang dari 2,6 liter 

perhari.  Pada penelitian yang dilakukan 

oleh Oktaviana pada tahun 2013 terhadap 

99 mahasiswi di Universitas Indonesia 

dilaporkan  hanya 32 (32,32%) responden 

yang mendapat asupan cairan yang 

cukup, sedangkan sebanyak 67 (67,67%) 

responden tidak mendapatkan asupan 

cairan yang cukup per harinya.7 Dari hasil 

uji analitik, didapatkan hubungan 

bermakna antara asupan serat dengan 

prevalensi konstipasi (P=0.026) dengan 

nilai PR sebesar 1,68 artinya risiko 

seseorang yang tidak mendapat asupan 

serat yang cukup untuk mengalami 

konstipasi sebesar 1,68 kali lebih besar 

yang mendapat asupan serat cukup.   

Hasil ini selaras dengan studi yang 

dilakukan oleh Wulandari yang 

mendapatkan hubungan antara asupan 

serat dengan kejadian konstipasi.6 Studi 

meta analisis yang dilakukan oleh Yang 

dkk. pada tahun 2012 juga menyatakan 

bahwa asupan serat yang baik dapat 

meningkatkan frekuensi buang air besar 

(BAB) pada penderita konstipasi, 

walaupun tidak berhubungan dengan 

nyeri saat BAB, konsistensi feses, dan 

keberhasilan terapi.8 Studi yang 

dilakukan Oktaviana juga mendapatkan 

bahwa konstipasi banyak terjadi pada 

mahasiswi yang mendapat asupan serat 

yang rendah.7 

Pada studi ini, sebagian besar responden 

merupakan lulusan SMP.  Pendidikan 

rendah kemungkinan menyebabkan 

kurangnya informasi dan pengetahuan 

yang dimiliki oleh responden, termasuk 

informasi tentang kesehatan, terutama 

tentang serat dan konstipasi. Hal ini 

didukung oleh pernyataan Notoatmodjo 

bahwa semakin tinggi tingkat pendidikan 

seseorang, semakin baik juga 

pengetahuannya.9 Hasil studi ini tidak 

mendapatkan hubungan bermakna secara 

statistik antara asupan cairan dengan 

prevalensi konstipasi (P=0.636).  Namun 

nilai PR sebesar 1,11, artinya risiko 

seseorang yang tidak mendapat asupan 

cairan yang cukup untuk mengalami 

konstipasi sebesar 1,11 kali yang tidak 
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mendapatkan asupan cairan cukup.   Hasil 

ini selaras dengan studi yang dilakukan 

Raissa pada tahun 2012 di Bogor, yang 

menunjukan tidak ada hubungan 

signifikan antara asupan cairan yang 

cukup dengan kejadian konstipasi pada 

lansia.10 Namun hasil ini bertentangan 

dengan studi yang dilakukan oleh Saputra 

dkk. pada tahun 2016 terhadap 65 lansia 

di Pontianak Timur yang mana 

dinyatakan status hidrasi yang rendah 

dapat memperburuk konstipasi pada 

lansia.11 

 

 

KESIMPULAN 

Sebagian besar pengemudi bus 

mendapatkan asupan serat dan cairan 

yang cukup dalam sehari. Rata-rata 

mereka tidak mengalami konstipasi. 

Didapatkan hubungan bermakna antara 

asupan serat dengan prevalensi konstipasi 

(P=0,026), namun tidak didapatkan 

hubungan bermakna antara asupan cairan 

dengan prevalensi konstipasi (P=0.636). 
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