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ABSTRAK 

Meskipun sebagian besar penduduk Indonesia beragama Islam, 
pengungbpan hikmah puasa dan peruhahan yang terjadi dalam tubuh 
selama berpuasa Ramadhan selalu berdasarbn hasil penelitian dari 
negara lain. Untuk itu telah dilakukan penelitian dilingkungan bryawan 
minyak dan gas di daerah Aceh Utara selama bulan Ramadhan 1416 H 
(Januari-Maret 1996). Makalah ini merupakan bagian dari hasil 
penelitian tenebut yang telah dibiayai oleh PT. Arun Natural Gas 
~ i ~ u e f a c t i o n  CO.-~e~amina.  Responden adalah b r y a a a n  muslim, y a w  
hersedia meneikuti aeenda keeiatan rvnelitian dari aaal  m m ~ a i  denean - -. - 
relesai, rehingga dlperoleh masing-masing 48 orang untuk kelompok 
dengan berat badan normal (IMT = 18.5-25.0) dan untuk kelompok berat 
badan berlebih (IMT > 25.0). Dalam makalah ini dilaporkan hasil 
pencatatan masukan makanan dan air selama 3 x 24 jam bertumt-turut 
yang dilakukan oleh responden pada setiap minggu pengumpulan data 
yaitu: dua minggu sebelum Ramadhan (H-1), minggu I (H-2) dan minggu 
U1 (H-3) Ramadhan, serta satu bulan setelah Lebaran (H-4). Haril 
menunjukknn bahwa pada kedua kelompok terjadi penurunan yang nyata 
(P c 0.05), baik masukan energi maupun air selama herpuasa. Satu hulan 
setelah Lebaran masukan eneqi dan air kembali meningkat meskipun 
masih agak lebih rendah daripada sebelum bulan puasa. Pada saat 
makan sahur jumlah masubn eneqi sebesar 36-41s dari total masukan 
sehari-semalam, sedangkan air sebesar 44-52%. J i b  dibandingbn 
dengan kebutuhan energi herdasarkan AKG orang dewasa dengan 
aktifitas ringan, maka masukan energi selama bulan Ramadhan hanya 
mencapai 72% pada kelompok BB-normal, dan hanya 62% pada 
kelompok BB-lebih. Bagi responden dengan BB-lebih sebaihya 
mempertahankan masukan energi seperti dalam bulan puara agar rrsiko 
timbulnya penyekit akibat kelebihan berat badan dapat ditekan. 

Pendahuluan 

D alam Pembangunan Jangka Panjang Tahap 11. sasann utamanya adalah 
terbentuknya manusia Indonesia berkualitas, baik dari segi jasmani maupun 
rohani. Scbagai negara yang sebagian besar penduduknya beragama Islam. 

maka peningkatan pendidikan dan pengetahuan agama lslam sangat penting bagi 
pcningkatan kualitas rohani pemeluknya. 

Umat Islam yang sudah mencapai akil balig, berakal. tidak haid atau nifas. 
diwajibkan untuk berpuasa selama bulan Ramadhan. Tidak makan atau minum disiang 
hari selama 12 jam/hari: dilakukan penuh 29-30 hari: dengan temp melakukan tugas 
pekerjaan rutin lainnya. Disebutkan &lam beberapa ayat al-Quran bahwa puasa itu 



Soetrisno, Uken S.S. 

sangat baik bagi kaum mulaninin. jika dipelajari/diketahui. Hal ini menunjang 
keingintahuan manusia di bidang kesehatan (1). 

Selama ini pengungkapan hikmah puasa dan pembahan-pembahan yang tejadi 
dalam tubuh selalu berdasarkan hasil penelitian dari negara lain yang berpenduduk 
Islam. Pencatatan masukan makanan selama bulan puasa oleh karyawati di lingkungan 
Nutrition Institute di Tunisia (2) menunjukkan tidak ada perubahan jumlah masukan 
energi selama puasa dibandingkan dengan sebelum dan setelah bulan Ramadhan; 
meshpun frckuensi inakan menjadi hanya dua kali. Hal ini berbeda dengan subyek yang 
diteliti di Saudi Arabia. dimana masukan energi mereka meningkat selama bulan puasa 
(3): atau bahkan menumn seperti yang terjadi pa& subyek penelitian di India (4). 
Tampak jelas bahwa perbedaan tersebut sangat ditentukan oleh kebiasaan makan dan 
kebuda!.aan setempat Xang masih mempengamhi perilaku kehidupan beragama 
masyarakatnya. 

Beberapa penelitian sudah mulai dilakukan dilingkungan perguruan tinggi & 
Indonesia; antara lain pada mahasiswa Kedokteran Yarsi. Jakarta. dimana dilaporkan 
puasa menumnkan jumlah keluaran urin setelah tiga minggu berpuasa yang 
mengakibatkan n~eningkatnya hitungan bakteri yang termasuk jeNs diplokokus dan 
difteroid. baik pada laki-laki maupun wanita (5). Demikian juga peningkatan 
imunoglobulin-G scla~na berpuasa telah dikaji dilingkungan yang sama (6). hasilnya 
menunjukkan tidak ada pe~ngkatan pada Ig-G laki-laki, sedangkan pada Ig-G wanita 
me~ngka t  secara nyata setelah 23 hari berpuasa. Meskipun nilai-nilai tersebut masih 
pada batas normal. Kedua penelitian tersebut tidak melihat pembahan perilaku makan 
maupun minum dari respondennya. 

Masyarakat di Indonesia umumnya &lam menghadapi bulan puasa melakukan 
bennacam usaha untuk rnenghtndarkan kekurangan gizi karena frekuensi makan yang 
berkurang. Hal ini timbul karena rasa khawatir dan banyaknya tawaran iklan yang 
menjanjikan kekuatan disaat makanan yang masuk berkurang, yaitu dengan 
mengkonsumsi tambahan bempa vitamin dan mineral. Sehingga tampak ada 
kekhawatiran dan ketakutan akan kekurangan makan disaat melaksanakan puasa 
sebulan penuh. Kebiasaan mengkonsumsi sumber karbohidral sederhana yang lebih 
banyak dimasa-masa bulan Ramadhan sering te jadi; seperti lebih banyak menyediakan 
kolak he-kue, simp dan buah, yang semuanya mengandung gula. hsamping sumber 
karbohidrat. &lam lingkungan keluarga yang tingkat ekonominya sudah baik biasanya 
penyediaan dan masukan protein hewani untuk anggota keluarga menjadi lebih banyak 
dibandingkan dengan saat-saat diluar bulan Ramadhan. Semua kondisi tersebut 
menimbulkan pertanpan, bagaimanakah keadaan sebenarnya masukan energ orang 
yang berpuasa Ramadhan jika mengingat memang kegiatan dibulan Ramadhanpun agak 
berbeda daripada hari-hari biasanya'?. Untuk itn akan dikaji sebagian dari hasil 
penelitian vang telah dilakukan dilingkungan karyawan minyak dan gas di daerah Aceh 
Utara, yang dibiayai oleh FT. Arun Natural Gas Liquefaction Co.-Perlamina, dibantn 
tenaga Medis dan Pa ramds  Rumah Saki1 FT. Arun sebagai anggota tim peneliti. 
Penelitian secara keselumhan mencakup pembahan antropometrik, komponen darah, 
kebugaran. serta pembahan perilaku makan dan kegiatan sclama berpuasa Ramadhan 
dibandingkan dengan diluar bulan puasa. 



1 24 Soerrfano, U k w  S.S. 

mjelasan te 
oleh tlm I 

selama 24 
. - - - -. - 

ntang tata 
W e r  dan 
j a m  dilak 

Respm&m adalah Ira- d i m  dilingkungan FT. Arun NGL. Co.. tenliri dari 
Gum Taman Sima Anm dan Karyawan Migas Arun yang benedia mengikut~ agenda 
kegiatan penelitian dari awal sampai selesai. Dari pengumuman yang dilakukan melalui 
pamflet, pengumuman di mejid saat bemmbahyang JumaL amu bahhan melalui E-mail 
dalam internet perusahaan. diperoleh 98 orang yang memenuhi pergaratan tapi 2 
orang tidak &pat melanjutkannya sampai akhir penelitian. 

Pel can serta pengumplan data penelitian dilakukan peneliti 
dibantu para m d s  Rumah Saltit PT. Arun. Pencatatan rnakanan 
dan air mkan oleh +ek selama 3 hari bertu~t-turut pada setiap 
saac m n g y  pengumplan data. sedangkan formulir data kebiasaan mnakan dibo- 
pa& saat registmsi dan chkembalikan setelah lengkap chisi. Han-hari pengumplan data 
terdiri dark H-1 adalah hari pengumpulan data p d a  2 minggu sebelum Ramadhan, H-2 
dan H-3 adalah hari pengumplan data pa& minggu pertam dan minggu ketiga 
Ramadhan: sedangkan H4 adalah hari pengumpulan data satu bulan secelah Lcbaran. 

Responden juga diminta untuk menssi pertanyaan penunjang hemp: pendidhn 
akhir. penghasilan sebulan. pengetahuan gin dan kesehatan serta asal sumbcr 
pengetahuanqa. 

Hasil pencatatan makanan dihitung dan dianalisis dengan menggunakan thflar 
Komposisi Bahan M a k a ~ n .  DepKes RI . sedangkan perkiraan jumlah air mhitung dan 
hasil pencatatan responden berupa jumlah nunuman dan kuah mur pa& saat makan. 
Kebiasaan makan tcrutama mengemi jenis masakan pengynaan santan dan min!ak 
goreng penggunaan sumber protein hewani dan mbti .  pengunaan sa)uran dan buah 
&lam hidangan sehari-hari juga ditanyakan. Responden diperbolehkan memilih lebih 
dari satu jawaban yang tersedia pada setiap pertamaan. 

Penelitian ini bemifat Analytical m s s  sectional, dengan rrspnden dipilih secara 
purposif (7) kemudian dikelompokkan bdasarkan indeks masa tubuhnya (IMT). yaihl: 
Kelompok dengan bnat badan n o d  (BB-normal) jika IMT = 18.5-25.0: setla 
kelompok dengan berat badan berlebih (BB-lebih) jika IMT lebih besar dari 25.0 (8). 
Dari pengelompokan tenebut diperoleh masing-masing 48 orang unhlk setiap kelampok 
Usia k a q a u ~ n  berkisar anma 27 sampri 53 tahun. dan masih dianggap pdukt~C oleh 
pemsahaan. 

Data yang -leh tendama masukan makanan dan.air dianalisis dengan analisis 
Sidik Ragam (ANOVA), dengan men- program Analysis ToolPak-Kit 
(Microsoft Corp.. USA 1993). unIuk melihat kemaknaan pembshanwa. Jumlah 
masnkan energi dan air disajikan dalam bemuk total sehari dan setiap waktu makan. 
yaitu tiga kali makan saat diluar h l a n  Ramadhan dan dua kali disaat berpasa. 
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Aasil dan Bahasan 

Kita mengenal berbagai cara berpuasa, a& yang disebut tirakatan, berpuasa dengan 
tidak makan makanan tertentu, atau be- sebelum pemeriksaan medis dimana 
posien hams berpuasa selama 12-14 jam tapi boleh minum air biasa. Dalam Ilmu G i i ,  
puasa secara umum dikenal sebagai pembahan pola makan dari pola makan 
hariankehiasaan schari-hari bembah menjadi pola makan khusus yang datur &lam 
ketentuan sesuai dengan tujuan berdasarkan kehtuhankesehatan hlbuh. Dengan 
den~ikian puasa membawa dampak pada pembahan pola makan yang akan 
mempengamhi pola masukan zat gizi. yang pada akhirnya akan berdampak bagi 
kesehatan tubuh secara umum. Karena poda saat melakukan puasa temtama puasa 
Ramadhan a& beberapa kegiatan tambahan yang hams dilakukan dan ada beberapa 
kcgiatan yang hams dkurangi. maka akan ada pula pembahan &lam aktifitas tubuh. 
Hal ini akan menyebabkan pula perubahan keseimbangan antara masukan dan 
pemakaian zat gizi. 

Tabel 1 : Data pribadi responden 

Jika dilihat dari tingkat pendidikan dan penghasilan sebulan (Tabel 1). responden 
termasuk kelompok tingkat ekonomi menengah keatas. yang dihlnjang la@ olehfnnpe 
bene$t dari pemsahaan bempa pemmahan. pelayanan kesehatan, pendidikan anak, serta 
kebutuhan listrik dan gas yang disediakan dengan cumacuma. Dari hasil diskusi 
kelompok peneliti dengan team medis RS. Arun (9). ternyata populasi karyawan dengan 
hiperkholesterolemia melebihi data yang dipemleh dari hasil penelitian di daerah elit di 
Jakarta Selatan (10). Hal ini juga yang menunjang terlaksananya penelitian pengaruh 
puasa terhadap faktor-faktor yang menunian~ kesehatan dilinvhmnm manlrmht mi--- 

JENIS DATA 

1. Pendidikan : 
I. Sarjana 
11. S L A 
111. SLA + skill 
IV. Lain-lain 

2. Pengetahuan GizVKesehatan : 
I. Merasa cukup 
11. Merasa kurang 
111. Memsa banyak 

3. Surnber Penpetahuan Giz i e seha t an  : 
I. Membaca 

11. TV/Radio 
111. Ceramah 

4. Penghasilan rata-rata per bnlan : 
I. Lebih dari Rp.l,5 juta 
11. Kurang dari Rp. 1.5 juta 

JUMLAH 
JAWABAN 

44% 
28% 
18% 
10% 

68% 
29% 
3% 

63% 
62% 
42% 

84% 
16% 

KETERANGAN 

Diploma, SLP + skill 

(Respnnden boleh memi- 
lih lebih dari satn sum- 
ber) 

(Rp.750 r i h  s/d Rp.5 
juta) 
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PT. Arun. yang disamping lingkungannya sangat lslami juga perusahaan mendukung 
gerakan hidup sehat dengan menydakan segala fasilitas yang diperlukan. 

Mengingat pengetahuan gizi dan kesehatan yang cukup dari responden. 
kemnngkinan faktor lain penyebab tingginya resiko penyakit degeneratif mempunyai 
peranan lebih besar. seperti kegtatan olah raga. penerapan pengetahuan gizi &lam 
kehidupan scbari-hari. tekanan psikologis dari pekcrjaan dan lingkungan, atau bahkan 
faktor kehuunan. Hal-ha1 tenebut sangat menarik untuk dikaji lebih lanjut. Terutama 
dari data khasaan makan (Tatel 2).  dapat dilihat bahwva pa& umumnva kelompok 
masyarakat ini biasa mengkonsumsi sumber lemak jenuh seperti gorengan dan santan. 
tanpa disertai konsumsi sa)uran dan buah jang memadai. Meski demikian ha1 posilif 
seperti konsumsi ikan segar p n g  lebih tin@ dari pada daging temak dan unggas dapt 
dianjurkan untuk dipertahankan agar &pat mengumng ahbat bu~uk dari konsumsi 
lemak yang tinggi. 

Tabel 2. Kebiasaan makan ( responden diperbolehkan memilih lebib dari satu 
jawaban ) 

Sebagairnana dijelaskan &Ism pragraf terdahulu. bahwa penelitian di negara lain 
menunjukkan perubahan masukan energi yang berbeda-beda selama bulan puasa. Hasil 
penelitian ini (Tabel 3 clan 4) mempnyai kesamaan dengan kelompok maqarakat 
Muslim India yang masukan energinva selama pmsa temyata lebih rendah dari pada 
diluar bulan puasa. Jika dibandingkan dengan AKG (11) untuk kelompok pria dewasa 
dengan aktifitas ringan. sebelum dan setelah Ramadhan kedua kelompok mengkonsumsi 
energi yang tidak berlebihan, bahkan pada kelompok BB-lebih masukan energinva lebih 
kecil daripada AKG. Kemunglclnan kelebihan berat badan lebih banyak disebobkan oleh 
kurangnya kegiatan fisik. daripada tingginya konsumsi energi. Meskipun demikian perlu 
juga diingat bahwa cara pencatatan makanan @orl 1isr;food  record^ mcmpunyai 
kemtrngkinan underestimated. yaitu pelaporan jumlah makanan lebih rendah daripada 
yang dimakan sesungguhnya. sebagaimana banyak dijelaskan oleh peneliti di luar 
negeri (12. 13. 14). Untuk golongan umw responden ini kemungktnan rtndcre.stimated 
sebesar - 20% untuk kelompok BB-normal dan 42% untuk kelompok BB-lebih (I?). 
Berdasarkan ha1 tersebut kemungktnan besar masukan energt sebelum p s a  yang 

JENlS DATA 

1. Macaw Masakan 

2. Rasa MakaJlm 

3. Cara Memwak 

4. Sumber Protein 

5. Sayor/Lalapan 

TIGA TINGKAT JAWABAN TERBANYAK 

Aceh 
47010 
Pedas 
62% 

Dengan ~antan 
62% 

lkan segar 
78% 

Selalu a& 
SO?& 

Padang 
38"'o 
4sin 
28% 

Digoreng 
60% 

Tempeltahukang 
52% 

Ti& selalu a& 
50% 

Jawa 
32'/0 

Manis 
12% 

Dibakarloven 
40'?/0 

Daging/unggas/telur 
40% 

- 
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seknamya adalah sebesar 3122 Kal (1 12% AKG) dan 3018 Kal (108% AKG), untuk 
masing-masing kelompok BB-normal dan BB-lebih dengan kegiatan ringan. Jumlah 
masukan euergi pada saat makan sahur cukup k s a r  paitu 40% dari total masukan energi 
schari, baik untuk kelompok BB-normal maupun BB-lebih. Nilai ini jauh lebih baik 
daripada porsi makan sahur pa& orang Tunisia pang hanya 16% (2) dengan kebiasaan 
nlakan sahur mercka pa& jam 24.00. 

Tabel 3. MasukPn energi (Kal) berdasarkan pcncatatm makanan 

Keteran~an: Tanda huruf yang berbeda menunjukkan perbedaan nyata &lam dan antar 
kelompok untuk total energi (Pi0.05) 

Tabel 4. Persentase masukan energi terhadap angka h k u p m  gizi 1994 
(pria dmasa, aktivitas ringan= 2800 Kalhari) 
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Tabel 5 : M m k m  air (mL) beidasarkan pencatatan minum*rb aapr 

Ketemgm : Taada huruf yang bmbeda menunjukkan perbeda3n nyata &lam dan 
antar kelompok u n ~ k  total air (PC 0.05) 

Pola penunman masukan air (Tabel 5) juga men- pola penunman masukan 
energi, kemungkinan underestimated juga dapat tejadi ddam ha1 ini. Meskipun 
demikian memang tampak bahwa masukan air masih kumng dari yang dianjurkan (2500 
mL./hari) untuk orang dewasa, apalagi jika dilihat keadaan iklim didaerah Aceh pantai. 
yang cenderung panas. Tapi jika melihat lingkungan ke j a  dan pemmahan yang nyaman 
yang dilengkapi dengan pendingin ruangan menyebabkan rendahnya masukan air 
tersebut masih bmlasan. 

Banyak ha1 menarik yang diperoleh dari penelitian p b a h a n  perilaku selama 
berplasa Ramadhan dan hubungannya dengan kesehatan. Responden pada umumnya 
semakin memahami bahwa penerapan pengetahuan gizi &lam kchidupan sehari-hari, 
disamping anjuran dari segi keimanan dan k&vm Islami, sangat membantu 
membentuk tubuh yang sehat disertai mhani yang kuat. 

Dengan melakukan pmelitian-penelitian pass diharapkan &pat diungkapkan 
hilanah puasa yang (idak hanya bertolak dari asumsi-asumsi semata melainkan 
mendapat dukungan dari hasil prom metodologi ilmiah yang lugas dan pasti. Tapi lidak 
berarti bahwa dcngan mengurangi masukan energi sebulan selama Ramadhan akan 
mendapatkan hikmah yang maksimal. jika selama 11 bulan lainnya kembali pa& 
kebiasaan semula dengan konsumsi zat gizi yang berlebihan. Dam diumpamakan 
bahwa bulan Ramadhan adalah masa latihan sebelum pelaksanaan sesungguhnya yang 
dijalanani sepanjang hidup. 
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Dari pengkajian salah satu hasil penelitian puasa dan kesehatan ini &pat 
disimpulkan bahwa: &lam masyarakat migas yang diteliti yang terdiri dari behagai 
suku bangsa Indonesia. ternyata tejadi penurunan masukan energi sebesar 20 - 30% 
dibandinglian pa& saat bukan bulan pasa. Demikian juga masukan air yang sudah 
rendah dibandingkan kebutuhan dewasa sehari, menjadi semakin rendah selama 
berpuasa. Setclah satu bulan sejak Lebaran terlihat adanya kecendemngan peningkatan 
masukan energi meskipn masih lebih rcndah daripada sebelum M a n  plasa. 

Saran 

Bagi kelompok orang dengan bent badan berlebih dap t  melanjutkan kebiasaan 
makan dibulan Ramadhan hew pengurangan jumlah masukan energi dengan tetap 
memperhatikan menu seimbang disamping tetap melakukan kegiatan fisik lainnya. 
Kendala penurunan berat badan j7ang hew selera makan banyak &pat dikendalikan 
jika msenai dengan ketekunan clan kqakinan akan hasil (reward yang akan dipemleh 
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