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Abstract: Intake behavior in students was influenced by a variety of complex factors that 

involve exposure to high stress, which can cause intake to increase or decrease that can result 

in a dependency on fast food that has a low nutritional value but is high in fat and sugar. The 

study aims to determine the correlation between fiber intake, fat intake, and nutritional status 

and its effect on Total Cholesterol (TC) levels in adolescents. This is an Analytical 

Observational study with Cross Sectional Approach conducted at FK Unsrat on February-

April 2020, and using Total Population Sampling Technique. Data were analyzed using 

Pearson Correlation Test and Simple Linear Regression. There was a positive correlation 

between fiber intake and TC levels (p=0,020; R=0,199). There were no correlation between fat 

intake and nutritional status with TC levels (p=0,914, 0,522; R=0,009, -0,056) respectively. 

The simple linear regression equation was: Y=2,20+0,003 X. There was a positive correlation 

between fiber intake and TC levels, while fat intake and nutritional status have no correlation 

with TC levels. For every 1 gr of fiber intake elevation will be followed by 0,003 mg/dL 

elevation on TC levels. 

Keywords: fiber intake, fat intake, nutritional status, total cholesterol levels, adolescents 

 

 

Abstrak: Perilaku asupan pada mahasiswa dipengaruhi oleh berbagai faktor kompleks yang 

melibatkan paparan terhadap stress yang tinggi sehingga menyebabkan asupan yang 

meningkat atau menurun yang dapat berakibat terjadinya ketergantungan terhadap makanan 

cepat saji yang memiliki nilai gizi yang rendah tetapi tinggi akan lemak dan gula. Penelitian 

bertujuan untuk mengetahui korelasi antara asupan serat, asupan lemak, dan status gizi serta 

pengaruhnya terhadap kadar kolesterol total remaja. Jenis penelitian yaitu Observasional 

Analitik dengan pendekatan Cross Sectional yang dilakukan di FK Unsrat pada Februari-April 

2020, dan teknik pengambilan sampel yaitu Total Sampling. Data dianalisis menggunakan Uji 

Korelasi Pearson dan Regresi Linier Sederhana. Terdapat korelasi positif antara asupan serat 

dengan kadar kolesterol total (p=0,020; R=0,199). Tidak terdapat korelasi antara asupan lemak 

dan status gizi dengan kadar kolesterol total (p=0,914, 0,522; R=0,009, -0,056) secara 

berurutan. Persamaan regresi linier sederhana mendapatkan rumus: Y=2,20+0,003 X. Terdapat 

korelasi positif antara asupan serat dengan kadar kolesterol total, sedangkan asupan lemak dan 

status gizi tidak memiliki korelasi dengan kadar kolesterol total. setiap peningkatan asupan 

serat 1 gr akan diikuti dengan peningkatan kadar kolesterol total sebesar 0,003 mg/dL. 

Kata kunci: asupan serat, asupan lemak, status gizi, kadar kolesterol total, remaja 
 

 

PENDAHULUAN 

Masa remaja (adolescence) merupakan 

masa terjadinya transisi dari masa anak-

anak menuju dewasa, dan biasanya indi-

vidu mengalami beberapa perubahan salah 

satunya perubahan perilaku.
1
 Pada masa 

transisi ini ditandai dengan kemandirian, 

otonomi, dan tanggung jawab dan sering 
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kali menjadi periode pertama dimana 

seseorang membuat keputusan tentang 

“bagaimana, apa, dimana, dan kapan harus 

makan”,
2
 sehingga pada masa ini menjadi 

masa yang kritis dalam mencapai perilaku 

dan kebiasaan termasuk kebiasaan asupan 

yang seimbang.
3 

Pada periode remaja terjadi pertum-

buhan yang cepat dimana hingga 37% masa 

otot total terakumulasi pada periode ini, 15-

25% tinggi badan pada periode dewasa 

nanti diperoleh pada periode remaja, dan 

45% pertumbuhan kerangka terjadi pada 

periode ini. Maturasi otak dan pubertas 

terjadi pada periode remaja, menuju 

kapasitas baru dan perilaku diet. Proses 

perkembangan yang cukup besar mening-

katkan risiko defisiensi nutrisi pada remaja 

sehingga remaja memerlukan nutrisi yang 

cukup. Berdasarkan hal tersebut, pemilihan 

diet yang seimbang dan pola konsumsi 

yang sehat penting dilakukan pada periode 

remaja untuk mencapai perkembangan 

yang optimal.
4 

Secara umum, hubungan pola konsum-

si dengan penyakit kronis tertentu dimulai 

sebelum usia pubertas dan dapat berubah 

seiring waktu. Pola konsumsi dan gaya 

hidup yang dijalani pada periode anak-anak 

dan remaja memiliki efek signifikan 

terhadap pencegahan terjadinya penyakit 

kronis seperti obesitas, penyakit kardio-

vaskular, hipertensi, diabetes, dan kanker.
5
 

Pada lain pihak, suatu studi juga menyata-

kan hal yang sama dimana terjadinya peru-

bahan pola konsumsi yang tinggi lemak 

jenuh, gula, dan makanan olahan serta 

rendah asupan serat dapat menyebabkan 

terjadinya peningkatan prevalensi obesitas 

dan penyakit degeneratif kronik yang 

berhubungan dengan gizi.
6 

Perilaku asupan pada mahasiswa di-

pengaruhi oleh berbagai faktor kompleks 

yang melibatkan paparan terhadap stres 

yang tinggi sehingga menyebabkan asupan 

yang meningkat atau menurun, serta meng-

habiskan lebih banyak waktu untuk belajar 

menyebabkan aktivitas fisik yang menurun 

terutama bagi mahasiswa kedokteran. Hal 

ini dapat berakibat terjadinya ketergan-

tungan terhadap makanan cepat saji yang 

memiliki nilai gizi yang rendah tetapi 

tinggi akan lemak dan gula. Waktu dan 

metode tempuh mahasiswa ke fakultas 

yang biasanya menggunakan kendaraan 

pribadi juga menjadi faktor penting yang 

mempengaruhi status gizi mahasiswa.
7 

Mahasiswa kedokteran lebih sering 

memiliki tekanan akademis, sosial dan 

budaya pada awalnya.
8
 Faktor-faktor terse-

but dapat memperburuk pola asupan dan 

pola aktivitas fisik mahasiswa, dan ketika 

perilaku tidak sehat ini tidak dideteksi sejak 

dini dan diintervensi dengan tepat, maka 

perilaku tersebut dapat bertahan dan 

terbawa sampai pada periode dewasa dan 

dapat meningkatkan risiko menderita 

penyakit tidak menular. Di sisi lain, 

mahasiswa kedokteran diharuskan untuk 

memiliki pengetahuan terhadap nutrisi dan 

pola aktivitas yang sehat. Akan tetapi 

dalam hal mempertahankan kesehatannya, 

saat ini tidak ada bukti konkrit yang 

menyebutkan bahwa pengetahuan yang di-

miliki tersebut diaplikasikan pada kehi-

dupan sehari-hari mahasiswa kedokteran.
9 

Periode transisi yang terjadi pada 

remaja menjadi salah satu periode yang 

penting dalam melakukan perbaikan status 

gizi dan merubah pola konsumsi. 

Menerapkan pola konsumsi yang sehat dan 

bergizi dapat mencegah remaja mengalami 

obesitas dan menurunkan faktor risiko 

terkena penyakit sindrom metabolik di 

periode dewasa. Tujuan dilakukannya 

penelitan ini adalah untuk mengetahui 

korelasi antara asupan serat, asupan lemak, 

dan status gizi serta pengaruhnya terhadap 

kadar kolesterol total remaja usia 18-20 

tahun di Fakultas Kedokteran Universitas 

Sam Ratulangi. 

 

 

METODE PENELITIAN 

Penelitian ini merupakan penelitian 

observasional analitik dengan pendekatan 

penelitian Cross Sectional yang dilakukan 

di Fakultas Kedokteran (FK) Universitas 

Sam Ratulangi (Unsrat) pada bulan 

Februari-April 2020. Populasi diambil pada 

seluruh remaja usia 18-20 tahun di FK 

Program Studi Kedokteran Umum Unsrat 
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yang berjumlah 436 mahasiswa, dengan 

sampel yaitu seluruh remaja usia 18-20 

tahun di FK PS-KU Unsrat yang memenuhi 

kriteria inklusi dan bersedia menjadi sam-

pel penelitian. Teknik pengambilan sampel 

menggunakan Total Sampling, akan tetapi 

proses pengambilan sampel terhambat 

sehingga total sampel yang berhasil 

diperoleh adalah 135 sampel.  

Data asupan serat dan asupan lemak 

selama 3 hari dikumpulkan selama 1 

minggu dengan menggunakan kuesioner 

Food Recall 24 Hour. Tinggi badan sampel 

diukur dengan menggunakan alat Wireless 

Stature Meter merk OneMed Model 

HT701, sedangkan berat badan sampel 

diukur dengan menggunakan timbangan 

digital merk Omron Model HBF-214. 

Status gizi responden ditentukan dengan 

menggunakan indikator Indeks Massa 

Tubuh Menurut Umur (IMT/U) 

berdasarkan chart CDC. Kadar kolesterol 

total sampel diukur dengan metode rapid 

test menggunakan alat merk Autocheck Gcu 

3 In 1. 

Data diuji normalitasnya dengan 

menggunakan uji Normalitas Kolmogorov-

Smirnov dengan bantuan program 

Statistical Program for Social Science 

(SPSS). Analisis data menggunakan 

program SPSS dengan uji Korelasi Pearson 

p = < 0,05 untuk analisis bivariat, dan uji 

regresi linier sederhana untuk analisis 

multivariat. 

Penelitian ini telah mendapat 

persetujuan dari komisi etik RSUP Prof. 

Dr. R. D. Kandou Manado dengan nomor 

kelayakan etik yaitu No. 035/EC/KEPK-

KANDOU/IV/2020. 

 

 

HASIL PENELITIAN 

Kategori karakteristik responden pada 

penelitian ini berdasarkan jenis kelamin, 

agama, dan umur serta distribusi responden 

berdasarkan asupan serat, asupan lemak, 

status gizi, dan kadar kolesterol total dapat 

dilihat pada Tabel 1 dan 2. 

 

 

Tabel 1. Karakteristik responden berdasar-

kan jenis kelamin, agama, dan umur 
 

Karakteristik 

Responden 
Kategori n % 

Jenis 

Kelamin 
Laki-laki 44 32,6 

 Perempuan 91 67,4 

Agama 
Kristen 

Protestan 
101 74,8 

 Islam 21 15,6 

 
Kristen 

Katolik 
13 9,6 

Umur 

(Tahun) 
18 99 73,3 

 19 28 20,7 

 20 8 5,9 

Total  135 100 

 

 

Tabel 2. Distribusi responden berdasarkan 

asupan serat, asupan lemak, status gizi, dan 

kadar kolesterol total 
 

Pengukuran Kategori n % 

Asupan 

Serat 
Kurang 128 94,8 

 Cukup 7 5,2 

Asupan 

Lemak 
Cukup 5 3,7 

 Lebih 130 96,3 

Status Gizi Underweight 9 6,7 

 Normal 97 71,9 

 Overweight 15 11,1 

 Obesitas 14 10,4 

Kadar 

kolesterol 

total 

Normal 46 34,1 

 Borderline 44 32,6 

 Tinggi 45 33,3 

Total  135 100 

 
 

Berdasarkan hasil penelitian (Tabel 2) 

94,8% responden memiliki asupan serat 

yang kurang dan 5,2% responden memiliki 

asupan serat yang cukup dengan minimum 

asupan serat 5,3 gr, maksimum 53,6 gr, 

rerata 17,111 gr SD ± 7,540. Sebanyak 

96,3% responden memiliki asupan lemak 

yang lebih, dan 3,7% responden memiliki 
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asupan lemak yang cukup dengan 

minimum asupan lemak 42,2 gr, 

maksimum 271,3 gr, rerata 138,069 gr SD 

± 40,4798. Berdasarkan status gizi, 6,7% 

underweight, 71,9% normal, 11,1% 

overweight, 10,4% obesitas dengan nilai 

minimum IMT yaitu 15,90 kg/m
2
, 

maksimum 39,14 kg/m
2
, rerata 22,817 

kg/m
2
 SD ± 4,567. Berdasarkan kadar 

kolesterol total, 34,1% responden tergolong 

normal, 33,3% tergolong tinggi dengan 

nilai minimum kadar kolesterol total 117 

mg/dL, maksimum 277 mg/dL, rerata 

185,68 mg/dL SD ± 32,730. 

Hasil korelasi antara asupan serat, 

asupan lemak, dan status gizi dengan kadar 

kolesterol total dapat dilihat pada Tabel 3 

dibawah ini. 

 

 

Tabel 3. Korelasi antara asupan serat, 

asupan lemak, dan status gizi dengan kadar 

kolesterol total. 
 

Pengukuran p R 

Asupan Serat 0,020 0,199 

Asupan Lemak 0,914 0,009 

Status Gizi 0,522 -0,056 

 

 

Berdasarkan hasil uji normalitas, 

asupan serat dan status gizi tidak 

terdistribusi normal sedangkan asupan 

lemak dan kadar kolesterol total 

terdistribusi normal. Data yang tidak 

terdistribusi normal dilakukan transformasi 

data dengan menggunakan metode Log 

pada program SPSS. Hasil analisis korelasi 

dengan menggunakan Uji Pearson 

mendapati bahwa asupan serat berkorelasi 

positif dengan kadar kolesterol total (p = 

0,020; R = 0,199), sedangkan asupan lemak 

dan status gizi tidak memiliki korelasi 

dengan kadar kolesterol total (p = 0,914, 

0,522; R = 0,009, -0,056) secara berurutan. 

Besaran pengaruh asupan serat 

terhadap kadar kolesterol total dapat dilihat 

pada Tabel 4. 

 

 

Tabel 4. Pengaruh asupan serat terhadap 

kadar kolesterol total. 
 

Model 
Unstandardized 

B 
Sig. 

1 

(Constant) 

Total 

Kolesterol 

2,290 

0,003 

0,000 

0,020 

 

Secara umum, rumus regresi linier 

sederhana adalah:
10 

 Y = a + b X
 

Berdasarkan rumus diatas, maka 

persamaan regresi linier sederhana pada 

penelitian ini yaitu Y = 2,290 + 0,003 X. 

jika terjadi jumlah asupan serat sebesar 1 gr 

per hari, maka akan diikuti dengan 

peningkatan kadar kolesterol total sebesar 

0,003 mg/dL. 

Nilai signifikansi analisis regresi 

sederhana linier sebesar 0,020, maka secara 

statistik dapat disimpulkan bahwa terdapat 

pengaruh asupan serat terhadap kadar 

kolesterol total. 

 

 

BAHASAN 

Berdasarkan hasil Uji Korelasi 

Pearson, diketahui asupan serat berkorelasi 

positif dengan kadar kolesterol total. 

Sebuah studi melaporkan bahwa pening-

katan asupan serat dapat menyediakan 

perlindungan terhadap faktor-faktor risiko 

kardiometabolik di periode dewasa.
11

 Hasil 

studi meta-analisis berdasarkan sepuluh 

studi kohort dengan masa follow-up 6-10 

tahun melaporkan bahwa terdapat hubu-

ngan yang berlawanan antara asupan serat 

dengan risiko penyakit kardiovaskular.
12

 

Hasil penelitian lain melaporkan bahwa 

pola konsumsi yang tinggi serat dapat 

menurunkan profil lipid termasuk kadar 

kolesterol total, kolesterol LDL, trigliserida 

serta meningkatkan kadar kolesterol HDL 

secara signifikan.
13

 Suatu studi meta-anali-

sis juga melaporkan bahwa, mengkonsumsi 

makanan tinggi serat seperti gandum utuh 

terbukti dapat menurunkan kadar kolesterol 

total dan kadar kolesterol LDL,
14

 akan 

tetapi terdapat laporan berbeda dimana 

tidak terdapat hubungan antara konsumsi 

buah-buahan dan sayuran dengan kejadian 
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dislipidemia.
15

 Secara keseluruhan, kon-

sumsi serat yang tinggi memiliki asosiasi 

dengan rendahnya risiko penyakit kardio-

vaskular, terlebih khusus penyakit arteri 

koroner dan kematian yang berhubungan 

dengan penyakit kardiovaskular. Selain itu, 

asupan serat juga dapat menghambat sinte-

sis kolesterol sehingga dapat mengurangi 

konsentrasi serum kolesterol dengan cara 

meningkatkan produksi asam lemak rantai 

pendek dan ekskresi empedu, menurunkan 

berat badan dengan cara mengatur asupan 

energi, serta memperlambat penyerapan 

glukosa sehingga dapat meningkatkan sen-

sitivitas insulin.
16

 Pada penelitian ini, dida-

pati bahwa asupan serat berkorelasi positif 

dengan kadar kolesterol total. Hal ini 

kemungkinan dapat terjadi karena karakte-

ristik serat (jenis, sumber, dan lain sebagai-

nya), adanya variabel perantara (asupan 

kalori, asupan lemak) yang tidak diteliti, 

dan efek dari serat sendiri dapat bersifat 

interaktif.
17 

Berdasarkan hasil Uji Korelasi 

Pearson, diketahui asupan lemak tidak 

memiliki korelasi dengan kadar kolesterol 

total. Hasil penelitian ini sejalan dengan ha-

sil meta-analisis studi kohort yang menya-

takan bahwa tidak terdapat hubungan 

antara asupan lemak total, asupan lemak 

tidak jenuh tunggal dan ganda, serta asam 

lemak jenuh dengan risiko terjadinya 

penyakit kardiovaskular.
18

 Akan tetapi, 

hasil studi yang berbeda dilaporkan dimana 

asupan lemak berkorelasi dengan kadar 

kolesterol total.
19

 Selama beberapa dekade, 

dipercayai bahwa asupan lemak menjadi 

salah satu faktor risiko terjadinya penyakit 

kardiovaskular, berdasarkan anggapan bah-

wa asupan lemak dapat meningkatkan 

kadar kolesterol LDL dan tekanan darah 

sehingga dapat meningkatkan risiko penya-

kit kardiovaskular. Sudut pandang ini ke-

mungkinan hanya berdasarkan penekanan 

selektif dari beberapa studi, tetapi menga-

baikan studi-studi lain yang tidak mendu-

kung kesimpulan tersebut. Meskipun hasil 

studi ini tidak mendukung sudut pandang 

yang menyatakan bahwa asupan lemak 

dapat meningkatkan risiko penyakit kardio-

vaskular, akan tetapi kemungkinan peran 

dari asupan lemak dalam perkembangan 

risiko penyakit kardiovaskular berada pada 

sumber lemak yang dikonsumsi.
18

 Dengan 

demikian, fokus modifikasi pada kualitas 

asupan lemak dibandingkan kuantitasnya 

dapat mengoptimalkan target pencegahan 

risiko sindrom metabolik pada remaja, 

terlebih khusus pada remaja yang berisiko 

tinggi.
20 

Berdasarkan hasil Uji Korelasi 

Pearson, diketahui bahwa status gizi tidak 

memiliki korelasi dengan kadar kolesterol 

total. sebuah studi melaporkan bahwa, 

prevalensi dislipidemia didapati pada anak 

dan remaja yang memiliki berat badan 

overweight (11,5%) dan obesitas (16%). 

Selain itu, 50% anak dan remaja dengan 

dislipidemia akan menderita hal tersebut 

pada periode dewasa.
21

 Suatu studi yang 

dilakukan di Brazil melaporkan bahwa, 

hampir 65% remaja memiliki sekurangnya 

satu pengukuran lipid diatas normal.
22

 

Studi lain melaporkan bahwa terdapat 

hubungan antara Indeks Massa Tubuh 

(IMT) dengan kadar kolesterol total.
23

 

Akan tetapi, studi yang lain melaporkan 

hasil yang berbeda dimana tidak terdapat 

korelasi antara IMT dengan kadar serum 

kolesterol total.
24

 Penggunaan indikator 

antropometri untuk evaluasi obesitas 

abdomen penting dilakukan, dimana hal ini 

dapat berguna untuk mendeteksi secara dini 

faktor-faktor risiko penyakit kardiovas-

kular.
25

 Meskipun antropometri merupakan 

salah satu indikator yang baik untuk 

mendeteksi status gizi, akan tetapi meng-

gunakan indikator IMT sendiri sebaiknya 

dihindari, dimana IMT kemungkinan tidak 

dapat mendeteksi perubahan komposisi 

tubuh secara akurat selama periode 

remaja.
26 

Berdasarkan hasil Uji Regresi Linier 

Sederhana, diketahui bahwa setiap pening-

katan 1 gr asupan serat per hari maka akan 

diikuti dengan peningkatan kadar kolesterol 

total sebesar 0,003 mg/dL. Studi epidemio-

logi melaporkan bahwa mengkonsumsi 14 

gr serat per 1000 kkal atau 25 gr bagi 

perempuan dewasa dan 28 gr bagi laki-laki 

dewasa memiliki hubungan yang signifikan 

dengan penurunan risiko penyakit kardio-
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vaskular. Beberapa studi juga telah meng-

evaluasi keefektifan asupan serat dalam 

menurunkan kadar kolesterol pada individu 

dengan hiperkolesterolemik/hiperlipidemik. 

Sebuah studi dilakukan untuk memeriksa 

efek pemberian inulin terhadap 12 subjek 

obesitas dengan dislipidemia yang berusia 

antara 19 dan 32 tahun. Setiap pagi subjek 

kelompok perlakuan mengkonsumsi 7 gr 

inulin per hari. Setelah 4 minggu, terjadi 

penurunan yang signifikan pada kadar 

kolesterol total, kadar Low-Density Lipo-

protein Cholesterol (LDL-C), kadar Very 

Low-Density Lipoprotein (VLDL), dan 

kadar trigliserida dalam darah. Pada studi 

lainnya, 12 subjek laki-laki dengan hiper-

kolesterolemia mengkonsumsi 1 pint es 

krim vanila yang mengandung atau tidak 

mengandung 20 gr inulin yang berasal dari 

chicory root. Pada kelompok yang meng-

konsumsi es krim mengandung inulin ter-

dapat penurunan serum trigliserida sebesar 

40 mg/dL. Studi lain yang juga melaporkan 

efek menguntungkan dalam mengkonsumsi 

serat, dimana mengkonsumsi 8 gr Fructo-

oligosacharides (FOS) secara signifikan 

dapat menurunkan kadar kolesterol total, 

kadar LDL-C, dan kadar glukosa darah 

puasa sebesar 19, 17, dan 15 mg/dL secara 

berurutan. Akan tetapi kadar serum High-

Density Lipoprotein Cholesterol (HDL-C), 

trigliserida, atau kadar Free Fatty Acid 

(FFA) tidak menunjukkan penurunan.
27

 

Terdapat bukti klinis kuat yang menyatakan 

bahwa pola konsumsi yang sehat secara 

signifikan dapat menurunkan risiko penya-

kit kardiovaskular sebesar 22-59%, tergan-

tung pada tingkat kepatuhan tiap individu.
28

 

Suatu studi menyimpulkan bahwa meng-

konsumsi makanan tinggi serat dapat mem-

bantu menurunkan kadar serum lipid, 

tekanan darah, dan penanda inflamatori 

sistemik sebagai mekanisme utama yang 

menjelaskan sifat-sifat protektif serat terha-

dap penyakit kardiovaskular.
29

 Studi lain 

melaporkan bahwa asupan serat berkorelasi 

negatif dengan kadar kolesterol total, LDL-

C, dan trigliserida serta berkorelasi positif 

dengan HDL-C meskipun terdapat profil 

genetik seperti APOE polimorfisme.
28 

 

KETERBATASAN PENELITIAN 

Pada saat proses pengambilan data 

sampel, terjadi pandemi covid-19, sehingga 

mengalami kendala dalam pengambilan 

sampel dimana jumlah sampel yang 

berhasil diperoleh berjumlah 135 sampel 

dan diambil pada Angkatan 2019. 

 

SIMPULAN 

Setiap peningkatan 1 gr asupan serat 

per hari akan diikuti dengan peningkatan 

kadar kolesterol total sebesar 0,003 mg/dL 

dan terdapat korelasi positif antara asupan 

serat dengan kadar kolesterol total, 

sedangkan antara asupan lemak dan status 

gizi dengan kadar kolesterol total tidak 

terdapat korelasi.  
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Penulis menyatakan tidak terdapat 

konflik kepentingan dalam studi ini. 
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