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ABSTRAK 
 

HUBUNGAN POSISI DEFEKASI DAN SARAPAN TERHADAP 

 POLA DEFEKASI PADA ANAK 

 
(Shabrina Azzahra Fitrana, 21 Desember 2023, 99 halaman) 

Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya 

 

Latar Belakang: Defekasi atau buang air besar (BAB) secara definisi merupakan 

fase pengeluaran tinja dari dalam rektum. Pola defekasi adalah salah satu indikator 

untuk kesehatan terutama pada bayi dan anak dengan menilai konsistensi feses, 

frekuensi defekasi, dan warna feses. Perubahan pola defekasi normal menyebabkan 

konstipasi dan diare. Prevalensi remaja dengan konstipasi sebesar 53,1% di 
Indonesia. Menurut Riset Kesehatan Dasar Indonesia, prevalensi anak sekolah yang 

mengalami diare 8%. Banyak faktor penyebab terjadinya perubahan pola defekasi 

salah satunya posisi defekasi dan sarapan. Posisi defekasi menentukan sudut 

anorektal dan sarapan yang memicu reflek gastrokolik yang menjadi faktor 

kelancaran saat defekasi. Tujuan penelitian ini melihat hubungan posisi defekasi 

dan sarapan dengan pola defekasi pada anak SMP Negeri 1 Palembang. 

 

Metode: Penelitian ini menggunakan metode penelitian analitik observasional 

dengan desain cross-sectional. Pengumpulan sampel dengan metode random 

sampling. Total sampel pada penelitian didapatkan sebanyak 100 sampel yang telah 

ditentukan dan sesuai dengan kriteria inklusi dan ekslusi. Data yang diolah adalah 

data primer. Data dianalisis menggunakan analisis univariat, bivariat. Analisis 

bivariat menggunakan uji statistik Chi-Square. 

 

Hasil: Sebanyak 41 siswa/siswi SMP Negeri 1 Palembang dengan gangguan pola 

defekasi. Distribusi frekuensi siswa/siswi  dengan posisi jongkok (52%) dan siswa 

yang sarapan (75%). Terdapat hubungan yang bermakna (p value < 0,05) antara 

posisi defekasi dengan pola defekasi pada anak dengan besar risiko 2,915 kali. 

Terdapat hubungan yang tidak bermakna (p value > 0,05) antara sarapan dan pola 

defekasi pada anak. 

 

Kesimpulan: Pada penelitian ini, terdapat hubungan yang bermakna antara posisi 

defekasi terhadap pola defekasi pada anak, sedangkan ditemukan hubungan tidak 

bermakna antara sarapan terhadap pola defekasi pada anak. 

 

Kata kunci: Pola Defekasi, Defekasi, Posisi Defekasi, Sarapan, dan Anak. 
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ABSTRACT 
 

ASSOCIATION OF DEFECATION POSITIONS AND 

BREAKFAST ON CHILDREN DEFECATION PATTERN 

 
(Shabrina Azzahra Fitrana, December 21st 2023, 99 pages) 

Faculty of Medicine Sriwijaya University 

 

Background: Defecation by definition is the phase in which feces are expelled 

from the rectum. Defecation pattern is one of the indicators for health especially in 

infants and children by assessing stool consistency, frequency of defecation, and 

stool color. Changes in normal defecation pattern lead to constipation and diarrhea. 

The prevalence of adolescents with constipation is 53.1% in Indonesia. According 

to the Indonesian Basic Health Research, the prevalence of school children with 

diarrhea is 8%. There are many factors cause changes in defecation patterns, 

including defecation positions and breakfast. Defecation positions determine the 

anorectal angle and breakfast triggers the gastrocolic reflex which are the factors in 

smooth defecation. The purpose of this study was to see the association between 

defecation positions and breakfast with defecation patterns in children of SMP 

Negeri 1 Palembang. 

 

Methods: This study used an observational analytic research method with a cross-

sectional design. Sample collection using the random sampling method. The total 

sample in the study is 100 samples that had been determined and in accordance with 

the inclusion and exclusion criteria. The data processed was primary data. Data 

were analyzed using univariate, bivariate analysis. Bivariate analysis using the Chi-

Square statistical test.  

 

Results: A total of 41 students of SMP Negeri 1 Palembang with abnormalities 

defecation patterns. Frequency distribution of students with squatting position 

(52%) and students who have breakfast (75%). There is a significant relationship (p 

value < 0.05) between defecation position and defecation patterns in children with 

a risk of 2.915 times. There is no significant relationship (p value > 0.05) between 

breakfast and defecation patterns in children. 

 

Conclusion: In this study, there was a significant association between defecation 

position and defecation patterns in children, while there was no significant 

association between breakfast and defecation patterns in children. 

 

Keywords: defecation pattern, defecation, defecation positions, breakfast, and 

children. 
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RINGKASAN 
 

HUBUNGAN POSISI DEFEKASI DAN SARAPAN TERHADAP POLA 

DEFEKASI PADA ANAK 

Karya tulis ilmiah berupa Skripsi, 21 Desember 2023 

 

Shabrina Azzahra Fitrana; Dibimbing oleh dr. Hasri Salwan, Sp.A (K) dan Dr. dr. 

Andra Kurnianto, Sp. A 

 

Pendidikan Dokter Umum, Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya 

 

xxi + 78 halaman, 6 tabel, 4 gambar, 8 lampiran 

 

 Defekasi atau buang air besar (BAB) secara definisi merupakan fase 

pengeluaran tinja dari dalam rektum. Pola defekasi adalah salah satu indikator 

untuk kesehatan terutama pada bayi dan anak dengan menilai konsistensi feses, 

frekuensi defekasi, dan warna feses. Perubahan pola defekasi normal menyebabkan 

konstipasi dan diare. Prevalensi remaja dengan konstipasi sebesar 53,1% di 

Indonesia. Menurut Riset Kesehatan Dasar Indonesia, prevalensi anak sekolah yang 

mengalami diare 8%. Banyak faktor penyebab terjadinya perubahan pola defekasi 

salah satunya posisi defekasi dan sarapan. Posisi defekasi menentukan sudut 

anorektal dan sarapan yang memicu reflek gastrokolik yang menjadi faktor 

kelancaran saat defekasi. Tujuan penelitian ini melihat hubungan posisi defekasi 

dan sarapan dengan pola defekasi pada anak SMP Negeri 1 Palembang. 

 Penelitian ini menggunakan metode penelitian analitik observasional dengan 

desain cross-sectional. Pengumpulan sampel dengan metode random sampling. 

Total sampel pada penelitian didapatkan sebanyak 100 sampel yang telah 

ditentukan dan sesuai dengan kriteria inklusi dan ekslusi. Data yang diolah adalah 

data primer. Data dianalisis menggunakan analisis univariat, bivariat. Analisis 

bivariat menggunakan uji statistik Chi-Square. 

 Sebanyak 41 siswa/siswi SMP Negeri 1 Palembang dengan gangguan pola 

defekasi. Distribusi frekuensi siswa/siswi  dengan posisi jongkok (52%) dan siswa 

yang sarapan (75%). Terdapat hubungan yang bermakna (p value < 0,05) antara 

posisi defekasi dengan pola defekasi pada anak dengan besar risiko 2,915 kali. 
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Terdapat hubungan yang tidak bermakna (p value > 0,05) antara sarapan dan pola 

defekasi pada anak. 

 

Kata kunci: Pola Defekasi, Defekasi, Posisi Defekasi, Sarapan, dan Anak. 

Kepustakaan: 49  
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SUMMARY 
 

ASSOCIATION OF DEFECATION POSITIONS AND BREAKFAST ON 

CHILDREN DEFECATION PATTERN 

Scientific paper in the form of a Thesis, 21st December 2023 

 

Shabrina Azzahra Fitrana; Supervised by dr. Hasri Salwan, Sp.A (K) dan Dr. dr. 

Andra Kurnianto, Sp. A 

 

General Practitioner Education, Faculty of Medicine, Sriwijaya University 

 

xxi + 78 pages, 14 tables, 4 figures, 8 appendices 

 

 Defecation by definition is the phase in which feces are expelled from the 

rectum. Defecation pattern is one of the indicators for health especially in infants 

and children by assessing stool consistency, frequency of defecation, and stool 

color. Changes in normal defecation pattern lead to constipation and diarrhea. The 

prevalence of adolescents with constipation is 53.1% in Indonesia. According to the 

Indonesian Basic Health Research, the prevalence of school children with diarrhea 

is 8%. There are many factors cause changes in defecation patterns, including 

defecation positions and breakfast. Defecation positions determine the anorectal 

angle and breakfast triggers the gastrocolic reflex which are the factors in smooth 

defecation. The purpose of this study was to see the association between defecation 

positions and breakfast with defecation patterns in children of SMP Negeri 1 

Palembang. 

 This study used an observational analytic research method with a cross-

sectional design. Sample collection using the random sampling method. The total 

sample in the study is 100 samples that had been determined and in accordance with 

the inclusion and exclusion criteria. The data processed was primary data. Data 

were analyzed using univariate, bivariate analysis. Bivariate analysis using the Chi-

Square statistical test.  

 A total of 41 students of SMP Negeri 1 Palembang with abnormalities 

defecation patterns. Frequency distribution of students with squatting position 

(52%) and students who have breakfast (75%). There is a significant relationship (p 
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value < 0.05) between defecation position and defecation patterns in children with 

a risk of 2.915 times. There is no significant relationship (p value > 0.05) between 

breakfast and defecation patterns in children. 

 In this study, there was a significant association between defecation position 

and defecation patterns in children, while there was no significant association 

between breakfast and defecation patterns in children. 

 

Keywords: defecation pattern, defecation, defecation positions, breakfast, and 

children. 

Citations: 49 
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BAB 1 

PENDAHULUAN 

 

 
1.1 Latar Belakang  

Defekasi merupakan suatu aktivitas keseharian ada di dalam kehidupan 

manusia sejak kecil hingga dewasa. Defekasi atau buang air besar (BAB) 

adalah proses mengeluarkan feses dari dalam rektum. Pola defekasi merupakan 

suatu indikator kesehatan terutama pada bayi dan anak dengan cara menilai 

konsistensi, frekuensi defekasi, dan warna feses.  Pola defekasi pada anak 

dipengaruhi oleh beberapa aspek yaitu fungsi organ, sistem pada serabut saraf, 

pola makan, dan usia anak. Pola defekasi terbentuk dan berubah seiring 

bertambahnya usia. Konsistensi feses dinilai berdasarkan Bristol Stool Chart 

dengan pembagian 7 tipe. Frekuensi defekasi normal pada anak adalah 2 kali 

sehari. Lalu, warna tinja normalnya adalah kuning atau coklat.1–5 

Perubahan pola defekasi normal menyebabkan konstipasi dan diare. 

Konstipasi merupakan kelainan pola defekasi dalam ketidakmampuan 

mengeluarkan feses secara sempurna dengan dilihat dari tiga aspek yaitu 

bekurangnya frekuensi defekasi, feses keras, dan adanya distres defekasi. 

Konstipasi berdasarkan penyebab dibagi menjadi konstipasi fungsional dan 

konstipasi organik. Konstipasi fungsional dapat disebabkan oleh kurangnya 

asupan serat, aktivitas fisik, ketersediaan toilet, dan faktor psikogenik seperti 

rasa takut untuk buang air besar. Prevalensi konstipasi di seluruh dunia berkisar 

0,7% - 29,6% pada golongan pediatri. Dari angka tersebut, prevalensi remaja 

dengan konstipasi sebesar 53,1% di Indonesia. Hampir 95% anak mengalami 

konstipasi yang disebabkan kelainan fungsional dan konstipasi organik hanya 

5%. Berdasarkan systematic review dan meta-analysis yang dilakukan oleh 

Koppen et al, prevelansi konstipasi fungsional adalah 8,6% pada anak laki-laki 

dan 8,9% anak perempuan. Diare adalah kelainan pola defekasi yang ditandai 

dengan bentuk feses yang lunak atau cair disertai frekuensi tiga kali atau lebih 

per hari menurut WHO. Menurut Riset Kesehatan Dasar Indonesia, terdapat
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 2.549 orang yang menderita diare dengan prevalensi anak sekolah yang 

mengalami diare 8%. Hal ini menunjukkan diare masih menjadi masalah 

kesehatan utama pada anak di Indonesia.1,6–12

Terdapat banyak faktor penyebab terjadinya gangguan pola defekasi, 

salah satunya adalah posisi defekasi. Terdapat dua posisi defekasi yakni posisi 

duduk dan jongkok. Postur duduk saat defekasi menjadi salah satu penyebab 

terjadinya gangguan dibandingkan dengan posisi jongkok. Sudut anorektal 

menjadi faktor kelancaran saat defekasi. Pada posisi jongkok, sudut ini 

menjadi lebih lurus yang memudahkan proses defekasi. Studi yang dilakukan 

oleh Sakakibara di Jepang menunjukkan bahwa sudut rektoanal dalam posisi 

jongkok adalah 126º dan posisi duduk 100º. Selain itu, penelitian Sikirov 

menunjukkan defekasi dengan posisi duduk dapat menghabiskan waktu yang 

lebih panjang dibandingkan dengan rata-rata waktu 2,16 menit  dibandingkan 

dengan waktu yang dihabiskan saat defekasi dengan posisi jongkok rata-rata 

waktu 0,85 menit.13,14 

Selain posisi defekasi, sarapan menjadi salah satu faktor terjadinya 

perubahan pada pola defekasi. Sarapan penting menjadi awal untuk aktivitas 

dalam sehari-hari. Tujuan sarapan ialah memenuhi kebutuhan zat gizi yang 

diberikan. Sarapan dapat memicu refleks gastrokolik.  Refleks gastrokolik 

adalah respons alami yang mengatur pegerakan saluran pencernaan bagian 

bawah setelah mengkonsumsi makanan. Oleh karena itu, hampir sebagian 

orang setelah sarapan akan terasa ingin buang air besar. Hal refleks gastrokolik 

memicu refleks defekasi, sehingga keinginan untuk buang air besar terpicu. 

Pada penelitian yang dilakukan oleh Dorfman et al, hasil penelitiannya 

menunjukkan bahwa refleks gastrokolik berperan terhadap pasien dengan 

konstipasi.15,16 

Penelitian terakhir dalam mencari hubungan posisi defekasi dengan pola 

defekasi di tahun 2013 yang dilakukan oleh Tanjung et al di Indonesia. Saat 

ini, penelitian pola makan dilakukan untuk melihat keterkaitan konsumsi serat 

dan konstipasi. Akan tetapi, studi mengenai sarapan dan pola defekasi tidak 
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ada. Oleh karena itu, peneliti tertarik melakukan penelitian mengenai pengaruh 

posisi defekasi dan sarapan terhadap pola defekasi pada anak.17 

 

1.2 Rumusan Masalah 

Bagaimana hubungan posisi defekasi dan sarapan terhadap pola defekasi 

pada anak SMP Negeri 1 Palembang? 

 

1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

Melihat hubungan posisi defekasi dan sarapan dengan pola defekasi 

pada anak SMP Negeri 1 Palembang.  

 

1.3.2 Tujuan Khusus 

1. Mengetahui distribusi frekuensi posisi defekasi siswa/siswi SMP 

Negeri 1 Palembang 

2. Mengetahui distribusi frekuensi siswa/siswi SMP Negeri 1 

Palembang sarapan dan tidak sarapan  

3. Mengetahui  distribusi frekuensi pola defekasi siswa/siswi SMP 

Negeri 1 Palembang 

4. Mengetahui hubungan antara posisi defekasi terhadap pola defekasi 

siswa/siswi pada anak SMP Negeri 1 Palembang 

5. Mengetahui hubungan antara sarapan terhadap pola defekasi 

siswa/siswi pada anak SMP Negeri 1 Palembang 

 

1.4 Hipotesis 

Terdapat hubungan antara posisi defekasi dan sarapan terhadap pola 

defekasi pada anak. 
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1.5 Manfaat Penelitian 

1.5.1 Manfaat Teoritis 

Diharapkan penelitian ini dapat mejadi sumber informasi ilmiah untuk 

mengetahui hubungan hubungan antara posisi defekasi dan sarapan terhadap 

pola defekasi pada anak. 

 

1.5.2 Manfaat Praktis 

1. Untuk bidang akademik/ilmiah: meningkatkan pemahaman serta 

kewaspadaan tentang hubungan posisi defekasi dan sarapan 

terhadap pola defekasi pada anak. 

2. Untuk bidang pelayanan masyarakat: memperbaiki tingkat 

kesehatan masyarakat terutama kesehatan anak dalam 

menurunkan kejadian gangguan pola defekasi. 

3. Untuk bidang pengembangan penelitian: memberikan masukan 

untuk penelitian lebih lanjut mengenai posisi defekasi, kebiasaan 

sarapan, dan pola defekasi. 

4. Untuk masyarakat: memberikan informasi mengenai hubungan 

antara posisi defekasi dan sarapan.
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