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ABSTRAK

Lansia memiliki kecenderungan untuk mengonsumsi makanan yang
mengandung sedikit serat, sehingga kurang dalam asupan serat. Konsumsi serat
yang rendah memicu munculnya gangguan konstipasi. Tujuan penelitian ini untuk
menganalisis keterkaitan konsumsi serat dengan instensitas kejadian konstipasi
pada lansia.

Desain penelitian ini yaitu cross sectional dengan populasi semua lansia di
Desa Ngrandulor Peterongan Jombang dan jumlah sampel sebanyak 34 responden
yang diambil dengan purposive sampling. Variabel penelitian ini adalah konsumsi
serat dan intensitas kejadian konstipasi. Pengumpulan data dilakukan peneliti
dengan menggunakan kuesioner sebagai intrumen penelitian pada kedua variabel.
Analisis data hasil penelitian dilakukan dengan uji Korelasi Spearman’s rho.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa konsumsi serat pada responden
sebagian besar adalah tidak mengkonsumsi dengan baik yaitu sebanyak 24
responden (70,6 %) dengan kejadian konstipasi pada responden hampir separuh
dari responden mengalami konstipasi dengan intensitas tidak pernah yaitu
sebanyak 15 responden (44,1 %) dan intensitas jarang yaitu sebanyak 14
responden (41,2 %). Berdasarkan analisis hasil uji statistik menunjukkan bahwa p-
value (0,002) < a (0,05) maka artinya ada hubungan konsumsi serat dengan
intensitas kejadian konstipasi.

Kesimpulan dalam penelitian ini adalah konsumsi serat berhubungan dengan
intensitas kejadian konstipasi pada lansia. Konsumsi nutrisi yang cukup
mengandung serta merupakan kunci utama dalam melakukan pencegahan
terhadap kejadian konstipasi selain aktifitas fisik yang cukup serta managemen
stress pada lansia.

Kata kunci : Nutrisi, Diit, Konstipasi, Lansia
Analysis of Fiber Consumption with the Intensity of Constipation in the Elderly

ABSTRACT
The elderly tended to ate foods that contain less fiber, so they lack fiber intake.
Low fiber consumption triggers constipation disorders. The purpose of this studied
was to analyze the relationship between fiber consumption and the incidence of
constipation in the elderly.
The design of this studied was cross-sectional with a population of all elderly
people in the village of Ngrandulor Peterongan Jombang and a sample size of 34
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respondents who was taken by purposive sampling. The variables of this studied was
the consumption of fiber and the intensity of the incidence of constipation. The data
was collected by researchers using a questionnaire as a researched instrument on
both variables. Analysis of the researched data was carried out by using spearman'’s
rho correlation test.

The results showed that most of the respondents did not consume fiber
properly, namely 24 respondents (70. 6%) with the incidence of constipation in
respondents, almost half of the respondents experienced constipation with the
intensity never, namely 15 respondents (44. 1%). And infrequent intensity as many as
14 respondents (41. 2%). Based on the analysis of the results of statistical tests, it
shows that p-value (0. 002) <a (0. 05), means that there was a relationship between
fiber consumption and the intensity of constipation.

The conclusion in this studied was that fiber consumption was related to the
intensity of constipation in the elderly. Consumption of adequate nutrition contains
and was the main key in preventing the incidence of constipation in addition to
adequate physical activity and stressed management in the elderly

Keywords: Nutrition, Diit, Constipation, Elderly

A. PENDAHULUAN

Proses penuaan merupakan proses alamiah yang disertai dengan
penurunan kondisi fisik, psikologis dan sosial (Franceschi et al.,, 2018). Keadaan ini
cenderung berpotensi menimbulkan gangguan kesehatan, salah satunya adalah
konstipasi (Calkins, 2018). Konstipasi merupakan salah satu masalah yang sering
dijumpai di masyarakat terutama pada para lansia, gejalanya pun bermacam-
macam, mulai dari gangguan buang air besar hingga infeksi usus (Brenner and
Shah, 2016). Konstipasi merupakan akibat dari kurangnya konsumsi serat, karena
lansia memiliki kecenderungan untuk mengonsumsi makanan olahan yang
mengandung sedikit serat (Dreher, 2018). Para lansia biasanya juga menghindari
makanan seperti sayur dan buah yang kaya serat dan cenderung mengkonsumsi
makanan lunak yang tinggi kalori (Poti, Braga and Qin, 2017).

Situasi global pada saat ini di antaranya adalah setengah dari jumlah lansia
di dunia (400 juta jiwa) berada di Asia, dengan pertumbuhan lansia pada negara
sedang berkembang lebih tinggi dari negara yang sudah berkembang (ONU, 2019).
Pertumbuhan penduduk lanjut usia (lansia) diperkirakan akan meningkat pesat di
masa mendatang, terutama di negara berkembang dan Indonesia sebagai negara
berkembang juga akan mengalami ledakan jumlah lansia, kelompok usia lanjut
(50-64 tahun dan 65+) berdasarkan proyeksi 2010-2035 terus meningkat
(Girsang, 2018). Berdasarkan data Badan Pusat Statistik tahun 2017, jumlah lansia
sebanyak 23,4 juta jiwa atau 8,97% dari total penduduk Indonesia. Sedangkan
pada tahun 2025, BPS memprediksikan jumlah lansia di Indonesia akan mencapai
33,7 juta jiwa atau 11,8% dan pada tahun 2035 sebanyak 48,7 juta atau 15,8% dari
total penduduk Indonesia (Badan Pusat Statistik, 2017).
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Penyebab konstipasi secara umum dikarenakan kurang gerak, kurang
minum, kurang serat, sering menunda buang air besar, kebiasaan menggunakan
obat pencahar, efek samping obat-obatan tertentu hingga ada gangguan seperti
usus bengkok, usus tersumbat hingga kanker usus besar (Bartram, 2015). Pada
lansia, konstipasi akan terjadi bila frekuensi buang air besar menurun yang
akhirnya memperpanjang masa transit tinja (Rosenthal and Burchum, 2018).
Semakin lama feses bertahan di usus, semakin keras konsistensinya, yang akhirnya
membatu dan sulit dikeluarkan (Chen, 2017). Konsumsi serat yang rendah sebagai
akibat kebiasaan lansia mengkonsumsi makanan lunak, makanan kaya gula dan
makanan sereal olahan seperti nasi putih, roti putih dan lainnya memiliki
kandungan serat yang rendah (Perdomo, Frithbeck and Escalada, 2019; Foster et
al, 2020). Keadaan ini memicu munculnya gangguan usus pada lansia seperti
konstipasi dan konstipasi yang cukup parah hingga menyebabkan kanker usus
besar yang berakibat fatal bagi penderitanya (Ozturk et al., 2018).

Kebutuhan serat pada lansia sama dengan kebutuhan serat pada usia
lainnya yaitu 25-30 gram / hari, serat dapat memperlancar buang air besar karena
serat menyerap air saat melewati saluran pencernaan sehingga memperbesar
ukuran feses (Fuller and Fuller, 2019). Serat dari biji-bijian, nasi, buah, sayur,
kacang-kacangan akan memperlancar buang air besar dengan meningkatkan
massa tinja dan mengurangi waktu transit usus (Hills et al, 2019). Serat juga
menyediakan substrat bagi bakteri usus besar untuk menghasilkan gas dan asam
lemak rantai pendek yang meningkatkan penggumpalan feses (M. Christopher,
2016). Keefektifan serat juga dipengaruhi oleh jumlah cairan, serat tidak efektif
tanpa konsumsi cairan yang cukup dan selain itu, olahraga atau mobilitas yang
cukup juga membantu mengatasi kosntipasi (Brenner and Shah, 2016).

B. METODE PENELITIAN

Penelitian ini adalah penelitian analitik korelasional dengan pendekatan
penelitian menggunakan desain cross sectional. Populasi dalam penelitian ini
adalah semua lansia di Desa Ngrandulor Kecamatan Peterongan Jombang
sebanyak 54 responden dan dari jumlah populasi yang ada, peneliti menggambil
responden dengan menggunakan teknik purposive sampling sehingga didapatkan
sampel dalam penelitian ini sebanyak 34 responden. Variabel dalam penelitian ini
adalah konsumsi serat sebagai variabel independen dan variabel dependen adalah
intensitas kejadian konstipasi.

Pengumpulan data pada penelitian ini dilakukan oleh peneliti dengan
melakukan pengukuran pada variabel baik independen maupun dependen dengan
menggunakan kuesioner. Peneliti melakukan pengumpulan data kepada
responden dengan didampingi oleh keluarga. Data hasil dari pengumpulan data
selanjutnya dilakukan pengolahan data dan dilakukan analisis data yang dilakukan
dengan menggunakan uji statistik Korelasi Spearman’s rho.
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C. HASIL PENELITIAN
1. Karakteristik responden berdasarkan usia
Tabel 1. Distribusi frekuensi responden berdasarkan usia

Usia Frekuensi Persentase (%)
60-75 tahun 26 76,5
75-84 tahun 7 20,6

>85 tahun 1 2,9

Total 34 100

Berdasarkan Tabel 1 hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian
besar usia responden berada pada rentang usia 60-75 tahun yaitu sebanyak
26 responden (76,5 %).

2. Karakteristik responden berdasarkan jenis kelamin
Tabel 2. Distribusi frekuensi responden berdasarkan jenis kelamin

Jenis Kelamin Frekuensi Persentase (%)
Laki-laki 10 29,5
Perempuan 24 70,5
Total 34 100

Berdasarkan Tabel 2 hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian
besar jenis kelamin responden adalah berjenis kelamin perempuan yaitu
sebanyak 24 responden (70,5 %).

3. Karakteristik responden berdasarkan pekerjaan
Tabel 3. Distribusi frekuensi responden berdasarkan pekerjaan

Pekerjaan Frekuensi Persentase (%)
Tidak bekerja 22 64,7
Wiraswasta 8 23,5
Petani 4 11,8
Total 34 100

Berdasarkan Tabel 3 hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian
besar pekerjaan responden adalah tidak bekerja yaitu sebanyak 22
responden (64,7 %).
4. Karakteristik responden berdasarkan pendidikan
Tabel 4. Distribusi frekuensi responden berdasarkan pendidikan

Pendidikan Frekuensi Persentase (%)
Tidak sekolah 28 82,4
SD 6 17,6
Total 34 100

Berdasarkan Tabel 4 hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian
besar jenjang pendidikan responden adalah tidak sekolah yaitu sebanyak 28
responden (82,4 %).
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5. Karakteristik konsumsi serat
Tabel 5. Distribusi frekuensi responden berdasarkan konsumsi serat

Konsumsi Serat Frekuensi Persentase (%)
Ya 10 29,4
Tidak 24 70,6
Total 34 100

Berdasarkan Tabel 5 hasil penelitian menunjukkan bahwa konsumsi
serat pada responden sebagian besar adalah tidak mengkonsumsi dengan
baik yaitu sebanyak 24 responden (70,6 %).

6. Karakteristik instensitas kejadian konstipasi
Tabel 6. Distribusi frekuensi responden berdasarkan intensitas kejadian

konstipasi
Kejadian Konstipasi Frekuensi Persentase (%)
Pernah 5 14,7
Jarang 14 41,2
Tidak Pernah 15 44,1
Total 34 100

Berdasarkan Tabel 6 hasil penelitian menunjukkan bahwa kejadian
konstipasi pada responden hampir separuh dari responden mengalami
konstipasi dengan intensitas tidak pernah yaitu sebanyak 15 responden
(44,1 %) dan intensitas jarang yaitu sebanyak 14 responden (41,2 %).

7. Keterkaitan konsumsi serat dan intensitas kejadian konstipasi
Tabel 7. Keterkaitan konsumsi serat dan intensitas kejadian konstipasi

Kejadian Konstipasi

KoSn :;TSI P'Ic‘elrdr?;{h Jarang Pernah Jumlah %
f % f % f %
Ya 3 8,8 7 20,6 0 0 10 29,4
Tidak 2 5,9 7 20,6 15 44,1 24 70,6
Jumlah 5 14,7 14 41,2 15 44,1 34 100

Uji chi-square =0,002

Hasil penelitian sebagaimana Tabel 7 menunjukkan bahwa hampir
separuh dari responden tidak mengkonsumsi serat dan pernah mengalami
konstipasi yaitu sebanyak 15 responden (44,1 %) dan sebagian kecil dari
responden didapatkan juga bahwa intensitas kejadian kosntipasinya jarang
dengan mengkonsumsi serat maupun tidak mengkonsumsi serat masing-
masing sebanyak 7 responden (20,6 %). Selain itu, berdasarkan analisis hasil
uji statistik menunjukkan bahwa p (0,002) < o (0,05) maka artinya ada
hubungan konsumsi serat dengan intensitas kejadian konstipasi.
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D. PEMBAHASAN
1. Konsumsi Serat

Hasil penelitian menunjukkan bahwa konsumsi serat pada responden
sebagian besar adalah tidak mengkonsumsi dengan baik (70,6 %) dan
responden yang mengkonsumsi serat dengan baik hanya sebagian kecil (29,4
%). Hasil penelitian juga menunjukkan bahwa sebagian besar responden
memiliki rentang usia antara 60-75 tahun (76,5 %) dengan tingkat pendidikan
sebagian besar adalah tidak sekolah (82,4 %) serta sebagian besar pekerjaan
responden adalah tidak bekerja (64,7 %).

Proses penuaan dapat dilihat secara fisik melalui perubahan-perubahan
yang terjadi pada tubuh dan penurunan fungsi berbagai organ tubuh, salah satu
perubahan tersebut yaitu perubahan biologis dapat mempengaruhi status gizi
pada lansia (Amarya, Singh and Sabharwal, 2018). Salah satu perubahan fisik
yang terjadi pada lansia adalah adanya perubahan sistem pencernaan
diantaranya gigi dan indera perasa menurun sehingga lansia cenderung
menghindari makanan seperti sayur dan buah yang banyak mengandung serat,
dimana keadaan ini justru dapat memicu terjadinya konstipasi (Guidance,
2019). Selain itu tingkat pendapatan juga mempengaruhi tingkat konsumsi
serat, semakin tinggi tingkat pendapatan seseorang maka semakin tinggi pula
tingkat konsumsi bahan seperti daging, ikan, telur, sedangkan konsumsi
makanan yang mengandung serat seperti jagung, sayur mayur dan buah
cenderung menurun (Chang et al,, 2018).

Asupan makanan sangat mempengaruhi proses penuaan karena semua
aktivitas sel atau metabolisme dalam tubuh membutuhkan nutrisi yang cukup,
sedangkan perubahan biologis pada lansia merupakan faktor internal yang
selanjutnya dapat mempengaruhi status gizi. Konsumsi bahan-bahan makanan
yang mengandung rendah serat sangat berpengaruh pada kondisi fisik maupun
kesehatan seorang lansia, hal tersebut sangatlah diperlukan tubuh sebagai
bahan metabolisme dan sebagai bahan imunitas tubuh. Pada lansia, kebutuhan
energi dan lemak menurun, setelah usia 50 tahun, kebutuhan energi menurun
5% setiap 10 tahun. Namun, kebutuhan protein, vitamin, dan mineral
merupakan nutrisi yang sangat penting bagi lansia yang berfungsi meregenerasi
sel dan antioksidan untuk melindungi sel tubuh dari radikal bebas yang dapat
merusak sel.

2. Instensitas Kejadian Konstipasi

Hasil penelitian menunjukkan bahwa kejadian konstipasi pada
responden hampir separuh didapatkan dengan intensitas tidak pernah (44,1 %)
dan didapatkan juga dengan intensitas jarang (41,2 %). Hasil penelitian juga
menunjukkan bahwa sebagian besar responden berjenis kelamin perempuan
(70,5 %) dengan sebagian besar responden tidak bekerja (64,7 %).
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Setiap orang dapat mengalami konstipasi atau kesulitan buang air
besar, namun perempuan memiliki kecenderungan lebih tinggi untuk
mengalaminya dibandingkan laki-laki (Jung et al, 2020). Perempuan lebih
rentan mengalami sembelit karena umumnya melakukan aktivitas yang kurang
aktif dibandingkan laki-laki (Ghoshal et al., 2018). Konsumsi cairan merupakan
aspek utama dari kejadian konstipasi, semakin banyak cairan yang dikonsumsi
seseorang, maka semakin sedikit kemungkinan terjadinya konstipasi (Holmes,
Murphy and Scammell, 2016). Hal ini dikarenakan cairan mampu
mempengaruhi konsistensi feses (Taylor et al., 2019).

Lansia merupakan tahapan terakhir dalam hidup seseorang, dan fase
penuaan ini ditandai dengan penurunan fungsi tubuh sehingga mudah terserang
penyakit. Konstipasi merupakan salah satu penyakit yang sering diderita oleh
lansia. Konstipasi dapat disebabkan oleh beberapa hal seperti asupan serat,
asupan air, dan penggunaan obat, serta akibat penyakit atau aktifitas fisik.
Kejadian konstipasi pada lanjut usia memang dipengaruhi oleh tingkat aktifitas
seseorang, dengan penurunan kemampuan fisik pada lansia maka kebutuhan
energinya juga berkurang, sehingga memicu rendahnya akan asupan nutrisi
yang berdampak pada kejadian konstipasi.

3. Analisis Konsumsi Serat dengan Instensitas Kejadian Konstipasi

Hasil penelitian menunjukkan bahwa hampir separuh dari responden
tidak mengkonsumsi serat dan pernah mengalami konstipasi (44,1 %) dan
sebagian kecil dari responden didapatkan juga bahwa intensitas kejadian
kosntipasinya jarang dengan mengkonsumsi serat maupun tidak mengkonsumsi
serat (20,6 %). Selain itu, berdasarkan analisis hasil uji statistik menunjukkan
bahwa p (0,002) < « (0,05) maka artinya ada hubungan konsumsi serat dengan
intensitas kejadian konstipasi.

Serat dapat memperlancar buang air besar dan pada lansia kebutuhan
serat sama dengan kebutuhan serat pada usia lainnya (Fuller and Fuller, 2019).
Lansia memiliki kecenderungan untuk mengonsumsi makanan olahan yang
mengandung sedikit serat, sehingga kurang dalam asupan serat (Dreher, 2018).
Konsumsi serat yang rendah sebagai akibat kebiasaan lansia mengkonsumsi
makanan lunak (Perdomo, Frithbeck and Escalada, 2019). Keadaan ini ternyata
memicu munculnya gangguan konstipasi (Ozturk et al, 2018). Selain itu,
keefektifan serat juga dipengaruhi oleh jumlah cairan, serat tidak efektif tanpa
konsumsi cairan yang cukup dan selain itu, olahraga atau mobilitas yang cukup
juga membantu mengatasi kosntipasi (Brenner and Shah, 2016).

Penurunan fungsi sensorik, penciuman, pendengaran, penglihatan dan
sentuhan yang menurun juga menyebabkan penurunan nafsu makan pada
lansia Penurunan mobilitas usus, menyebabkan gangguan pada saluran
pencernaan seperti perut kembung, nyeri perut dan susah buang air besar atau
konstipasi. Beberapa lain yang juga dapat berdampak pada tingkat konsumsi
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serat dan kejadian konstipasi adalah kondisi atau kasus lansia dengan masa
rehabilitasi setelah sakit yang membutuhkan penyesuaian kebutuhan gizi.
Kebutuhan nutrisi setiap orang tidak selalu sama, tetapi berbeda-beda sesuai
dengan keadaan kesehatan seseorang pada waktu tertentu, stress fisik dan
tekanan psikologis yang sering terjadi pada lansia juga mempengaruhi
kebutuhan gizi.
E. KESIMPULAN DAN SARAN

1. Kesimpulan

Konsumsi serat berhubungan dengan intensitas kejadian konstipasi pada
lansia. Konsumsi serat pada responden sebagian besar adalah tidak
mengkonsumsi dengan baik dan intensitas kejadian konstipasi pada responden
hampir separuh yaitu tidak pernah konstipasi. Berdasarkan analisis hasil uji
statistik menunjukkan bahwa ada hubungan konsumsi serat dengan intensitas
kejadian konstipasi.
2. Saran

Kebutuhan nutrisi yang cukup diharapkan dapat dipenuhi dalam
pemenuhan kebutuhan nutrisi lansia baik oleh lansia itu sendiri maupun
keluarga sebagai orang terdekat. Kebutuhan nutrisi yang cukup serat dapat
membantu lansia mengatasi dan mencegah terjadinya masalah pencernaan
khususnya konstipasi.
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