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ABSTRACT 

At this time, Indonesia has 8,1% of adolescents aged 16-18 years with thin and 

very thin condition. Meanwhile 13,5% of them are having overweight and obesity. 

The difference of eating patterns while fasting can affect the energy balance and 

body fat composition and will reduce the amount of nutritional intake that enters 

into the body. This research was conducted to find out the differences in eating 

patterns of fasting Daud, Monday – Thursday, not fasting, related to the 

nutritional status of Boarding School Students. This study used a cross sectional 

study. Measurement of eating patterns used a FFQ. The nutritional status based 

on the value of BMI/age results. The population used were students in the 

boarding school, aged around 16-18 years. The sampling technique used a quota 

sampling. Data analysis used Chi-Square, Mann-Whitney, and Kruskal-Wallis 

Comparative test. The result of this study showed that the majority of Boarding 

School students had normal nutritional status as much as 84.8% (84 respondents), 

and they had an adequate of eating pattern as much as 43.4% (43 respondents) of 

99 respondents. Conclusion, there was no significant difference in eating patterns 

of fasting Daud, Monday-Thursday, and not fasting with nutritional status at 

Boarding School (p=0.280). 

Keywords : Eating Patterns, Nutritional Status, Sunnah Fasting. 

 

PENDAHULUAN  

Gizi buruk masih menjadi masalah 

besar di dunia hingga saat ini. Berbagai 

negara sedang berjuang dengan berbagai 

bentuk malnutrisi. Dari 141 negara, 88% 

diantaranya (124 negara) mengalami lebih 

dari satu bentuk gizi buruk. Sedangkan 

29% diantaranya (41 negara) memiliki 

level tinggi dari ketiga bentuk tersebut 

(Fanzo, et al., 2018). Asia Tenggara masih 

memiliki masalah gizi seperti gizi kurang, 

14,7% diantaranya merupakan yang 

tertinggi diantara benua di Asia (FAO, et 

al., 2019). 

Saat ini, Indonesia juga mengalami 

tiga masalah gizi (beban tiga kali lipat) 

yaitu stunting, dan obesitas, serta defisiensi 

mikronutrien seperti anemia. Data 

Riskesdas (2018) menunjukkan bahwa 

25,7% remaja usia 13-15 tahun dan 26,9% 

remaja usia 16-18 tahun dengan status gizi 

rendah dan sangat rendah. Selain itu 

terdapat 8,7% remaja usia 13-15 tahun dan 

8,1% remaja usia 16-18 tahun dengan 

kondisi kurus dan sangat kurus. Sedangkan 

prevalensi kegemukan dan obesitas sebesar 

16,0% pada remaja usia 13-15 tahun dan 

13,5% pada remaja usia 16-18 tahun 

(Kemenkes, 2020). 

Lebih banyak data telah 

mengungkapkan pentingnya berinvestasi 

dalam nutrisi remaja, terutama untuk anak 

perempuan dan wanita muda. Jumlah 

perhatian yang diberikan kepada remaja 

sebagai kelompok rentan gizi dengan 

kebutuhan gizi yang unik dalam siklus 

hidupnya terus meningkat, namun masih 

sering terlewatkan (Fanzo, et al., 2018). 

Ketidakseimbangan antara asupan 
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makanan (kuantitas dan kualitas), serta zat 

gizi yang tidak dapat dimanfaatkan secara 

optimal oleh tubuh akibat gangguan daya 

serap akibat penyakit, dapat berdampak 

pada status gizi seseorang (Hardinsyah, et 

al., 2016). Pola makan seseorang dapat 

mempengaruhi status gizi orang tersebut. 

Sebuah penelitian menyatakan bahwa pola 

makan dengan pengaturan berat badan 

berhubungan secara signifikan dengan 

status gizi siswa perempuan kelas 1 (p 

<0,05) berdasarkan ketiga indikator status 

gizi (Zuhdy, 2015).  

Sebagai Muslim, kita juga telah 

diajari pola makan yang baik oleh Nabi 

Muhammad SAW juga mengajarkan 

kepada kita pola makan yang baik dengan 

berpuasa, yang menyarankan kita untuk 

makan dalam jumlah yang cukup/sedang 

dan tidak berlebihan. Pengurangan jumlah 

asupan saat puasa Senin - Kamis terjadi 

karena seseorang biasanya mengonsumsi 

makanan tiga kali sehari menjadi dua kali. 

Jika hal ini terjadi secara terus menerus 

maka akan mempengaruhi keseimbangan 

energi dan komposisi lemak tubuh serta 

akan menurunkan jumlah asupan nutrisi 

yang masuk ke dalam tubuh (Kustiyanti, 

dkk., 2017). Puasa Senin-Kamis adalah 

puasa kesukaan Nabi dan teman-temannya. 

Seperti yang dikatakan Nabi: 

ُ عَ  ِ صَلَّى اللََّّ لَيْهِ وَسَلَّمَ كَانَ يَصُومُ يَوْمَ الِاثْنيَْنِ وَ إنَّ نَبيَِّ اللََّّ

يَومَ الْخَمِيْسِ وَسُئلَِ عَنْ ذاَلِكَ فَقَالَ إِنَّ أعَْمَالَ الْعِبّادِ 

 تعُْرَضُ يَوْمَ الِاثْنيَْنِ وَ يَومَ الْخَمِيْسِ 

“Sebenarnya Nabi Muhammad berpuasa 

pada hari Senin dan Kamis. Ketika Nabi 

ditanya tentang hal ini, dia berkata; 

Sungguh, amalan seseorang diberikan 

kepada Allah pada hari Senin dan 

Kamis.”(HR. Abu Dawud) 

Ada dua jenis puasa sunnah yang 

bisa dan sering kita lakukan yaitu puasa 

sunnah Senin-Kamis dan puasa Daud. 

Beberapa penelitian menunjukkan bahwa 

puasa akan mempengaruhi asupan 

seseorang sehingga berdampak pada status 

gizi. Sebuah penelitian menunjukkan 

bahwa terdapat perbedaan asupan energi, 

protein dan lemak antara mahasiswi yang 

berpuasa Senin-Kamis dan yang tidak 

berpuasa (Kustiyanti, dkk., 2017). Ada 

perbedaan yang signifikan dalam indeks 

massa tubuh dan lingkar perut antara 

kelompok yang berpuasa dan kontrol. 

Puasa Daud dapat menghindarkan tubuh 

dari obesitas, khususnya obesitas pada 

lansia (Firda, et al., 2017). 

Oleh karena itu, peneliti ingin 

mengetahui perbedaan pola makan puasa 

Daud Senin - Kamis, dan tidak puasa 

dengan status gizi di Pondok Pesantren. 

 

METODE 

Desain, tempat dan waktu  

Penelitian ini menggunakan 

rancangan penelitian analitik observasional 

dengan rancangan penelitian cross 

sectional, untuk mengetahui perbedaan 

pola makan puasa Daud Senin - Kamis, 

tidak puasa dengan status gizi di Pondok 

Pesantren. Penelitian ini dilakukan di 

Pesantren Modern Darussalam Gontor 

Putri Kampus 2 Mantingan, Ngawi, Jawa 

Timur, Indonesia. Dan itu dimulai dari Juni 

2020 hingga November 2020 

  

Jumlah dan cara pengambilan subjek 

Populasi yang digunakan dalam 

penelitian ini adalah remaja usia 16-18 

tahun, sebagai santri di Pondok Pesantren 

Darussalam Gontor Putri Kampus 2. 

Populasi dalam penelitian ini sebanyak 819 

mahasiswi. Jumlah sampel yang digunakan 

dalam penelitian ini berjumlah 98-99 santri 

remaja usia sekitar 16-18 tahun, di Pondok 

Pesantren Modern Darussalam Gontor 

Putri Kampus 2 Mantingan Ngawi. Teknik 

pengambilan sampel yang digunakan 

adalah non probability sampling dengan 

cara quota sampling. Sanpel/ responden 

yang akan diambil harus memenuhi 

persyaratan (sampel yang mudah 

ditemukan) hingga jumlah yang ditentukan 

terpenuhi. 
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Jenis dan Cara Pengumpulan Data 

Pengukuran berat badan dan tinggi 

badan menggunakan timbangan digital dan 

microtoise, sebagai alat untuk mengetahui 

IMT seseorang dan mengetahui status 

nutrisinya. Selain itu pada penelitian ini 

juga menggunakan formulir FFQ minimal 

selama tiga bulan, untuk mengetahui pola 

makan responden. Kemudian hasil Food 

Frequency Questionnaire (FFQ) 

dikategorikan menjadi pola makan kurang, 

cukup, dan baik.. 

 

Pengolahan dan analisis data 

Metode yang digunakan dalam 

penelitian ini adalah metode analisis 

statistik. Tahapan pengolahan data dimulai 

dari entry, coding, editing, cleaning dan 

analisis. Pengolahan data dilakukan 

dengan menggunakan Microsoft Excel dan 

dianalisis menggunakan software statistik. 

Ini digunakan dengan pertimbangan bahwa 

statistik menunjukkan kesimpulan dari 

penelitian dengan memperhatikan faktor 

kesalahan. 

Analisis univariat dalam penelitian 

ini adalah mengolah semua data yang 

diperoleh secara deskriptif dengan 

menyajikannya dalam bentuk tabel serta 

menentukan frekuensi dan persentase 

masing-masing variabel. Variabel 

penelitian adalah umur, status gizi, 

rutinitas puasa sunnah, dan pola makan. 

Analisis bivariat untuk mengetahui 

hubungan antara variabel bebas dan 

variabel terikat. Uji statistik yang 

digunakan dalam penelitian ini adalah 

analisis komparatif non parametrik dengan 

menggunakan tiga macam uji yaitu: Uji 

Kruskal-Wallis, Uji Chi-square, Uji Mann-

Whitney. 

 

HASIL  

Table 1 

Perbedaan Pada Pola Makan Dengan Rutinitas Puasa Sunnah (Puasa Daud, Senin – Kamis, 

Tidak Puasa) Di Pondok Pesantren 

 

Fasting 

Routine 

Eating Patterns 

Total 
p-value 

Inadequat

e 
Adequate Good 

n % n % n % N % 

Not Fasting 11 33,3 12 36,4 10 30,3 33 100 

0,003* 

Monday-

Thursday 

Fasting 

9 27,3 22 66,7 2 6,1 33 100 

Daud 

Fasting 
22 66,7 9 27,3 2 6,1 33 100 

Total 42 42,4 43 43,4 14 14,1 99 100 

*Kruskal-Wallis test 
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Tabel 2 

Perbedaan Pada Rutinitas Puasa Sunnah (Puasa Daud, Senin – Kamis, Tidak Puasa) Dengan 

Status Gizi Di Pondok Pesantren 

 

Nutritional 

Status 

Fasting Routine 

Total 
p-value 

Not 

Fasting 

Monday-

Thursday 

Fasting 

Daud 

Fasting 

n % n % n % N % 

Malnutrition 7 46,7 5 33,3 3 20 15 100 

0,172* Normal 26 31 28 33,3 30 35,7 84 100 

Total 33 33,3 33 33,3 33 33,3 99 100 

*Chi-square test 

 

Tabel 3 

Perbedaan Pada Pola Makan Puasa Daud, Senin – Kamis, Tidak Puasa, Dengan Status Gizi Di 

Pondok Pesantren 

 

Nutritonal 

Status 

Eating Patterns 

Total 
p-value 

Inadequat

e 
Adequate Good 

n % n % n % N % 

Malnutrition 8 53,3 6 40 1 6,7 15 100 

0,280* Normal 34 40,5 37 44 13 15,5 84 100 

Total 42 42,4 43,4 43,4 14 14,1 99 100 

*Mann-Whitney test 

 

Usia responden berkisar antara 16-

18 tahun. Pembagian responden 

berdasarkan umur dari 99 responden 

penelitian, terdiri dari 6,1% terdiri dari 6 

responden berumur 16 tahun, 29,3% dari 

29 responden berumur 17 tahun, dan 

sebanyak 64,6% (64 responden) berumur 

18 tahun. Oleh karena itu pengukuran 

status gizi responden dalam penelitian ini 

menggunakan acuan Indeks Kemenkes RI 

2020 yaitu IMT / umur anak usia 5-18 

tahun. Berdasarkan Tabel 7 terlihat bahwa 

dari 99 responden penelitian, 15,2% (15 

responden) tergolong gizi buruk, 

sedangkan 84,8% (64 responden) 

tergolong normal. 

Penentuan rutinitas puasa santri 

dilakukan dengan wawancara kepada 

masing-masing responden terkait rutinitas 

puasa sunnah. Karena teknik pengambilan 

sampel dalam penelitian ini menggunakan 

quota sampling, maka sebaran frekuensi 

rutinitas puasa adalah 33,3% (33 

responden) tidak berpuasa, 33,3% (33 

responden) puasa Senin-Kamis, dan 33,3% 

(33 responden) puasa daud. 

Dalam penelitian ini, pola makan 

diukur menggunakan instrumen Food 

Frequency Questionaire (FFQ). Kemudian 

hasilnya dikategorikan menjadi pola 

makan kurang, memadai, dan baik. 

Berdasarkan Tabel 7 terlihat bahwa dari 99 

responden penelitian, 42,4% (42 

responden) tergolong pola makan kurang 

memadai, sebanyak 43,4% (43 responden) 

tergolong memiliki pola makan memadai, 

dan sebanyak 14,1%. % (14 responden) 

termasuk pola makan yang baik. 

Frekuensi konsumsi sumber pangan 

berasal dari karbohidrat, protein nabati, 

protein hewani, lemak & susu, sayur, dan 

buah. Responden terbanyak adalah nasi, 
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minuman manis, biskuit, roti, kedelai / 

tahu, kacang-kacangan, telur ayam, daging 

ayam, gorengan, susu full cream, susu 

kental manis, wortel, kol, jamur, 

semangka, salad buah, dan pisang. 

Penilaian status gizi responden 

dilakukan dengan menggunakan Indeks 

Kementerian Kesehatan Republik 

Indonesia berdasarkan BMI / Umur umur 

5-18 tahun. Indeks IMT / Umur digunakan 

untuk menentukan kategori gizi buruk, gizi 

kurang, gizi baik, risiko gizi lebih, gizi 

lebih dan obesitas. Grafik BMI / usia dan 

berat / tinggi cenderung menunjukkan hasil 

yang sama. Namun, indeks BMI / usia 

lebih sensitif untuk skrining anak-anak 

dengan kelebihan gizi dan obesitas. Anak 

dengan BMI / ambang usia> + 1SD 

berisiko mengalami kelebihan gizi 

sehingga perlu penanganan lebih lanjut 

untuk mencegah terjadinya gizi lebih dan 

obesitas (Kemenkes, 2020). 

Hasil penelitian menunjukkan 

bahwa sebagian besar remaja santri 

pondok pesantren berstatus gizi normal 

dengan persentase 84,8%. Status gizi yang 

normal dapat terjadi jika tubuh mendapat 

nutrisi yang cukup dan digunakan secara 

efisien, memungkinkan pertumbuhan fisik, 

perkembangan otak, dan meningkatkan 

kemampuan untuk mencapai tingkat yang 

optimal (Syahfitri, et al. 2017). Namun 

demikian masih terdapat sebagian siswa 

yang status gizi kurang gizi (kegemukan) 

sebesar 15,2%. 

Berdasarkan hasil penelitian 

didapatkan bahwa 99 responden yang 

terbagi atas 33 responden berpuasa Daud, 

33 responden berpuasa Senin-Kamis, dan 

33 responden tidak berpuasa, terdapat 

42,4% (42 responden) tergolong pola 

makan kurang memadai. , sebanyak 43,4% 

(43 responden) termasuk dalam pola 

makan yang memadai, dan sebanyak 

14,1% (14 responden) tergolong memiliki 

pola makan yang baik. Pola makan 

responden tertinggi berada pada kategori 

cukup sebesar 43,4%, namun hanya selisih 

1% dengan kategori tidak memadai sebesar 

42,4%. Tingginya angka tersebut tak lepas 

dari kesibukan para siswa dari pagi hingga 

sore hari. Selain kegiatan sekolah, para 

siswa juga disibukkan dengan kesibukan 

rutin kegiatan pondok, sehingga siswa 

sering melewatkan waktu makan. Dan 

keterbatasan waktu makan yang hanya 

sekitar 1 jam dan harus antri terlebih 

dahulu dibandingkan dengan jumlah siswa 

yang membuat waktu makan menjadi 

sangat pendek, sehingga pola makan siswa 

menjadi tidak teratur. Berdasarkan hasil 

analisis aktivitas siswa dan wawancara 

dengan beberapa siswa, dikatakan 

seseorang dalam sehari siswa hanya makan 

satu sampai dua kali karena kesibukan 

kegiatan dan waktu makan yang singkat di 

pondok pesantren. 

Mahasiswa yang pola makan 

kurang memadai sebagian besar 

merupakan mahasiswa yang berpuasa 

Daud dengan persentase 66,7% (22 

responden). Dan siswa yang memiliki pola 

makan cukup terbanyak terjadi pada siswa 

yang berpuasa Senin-Kamis dengan 

persentase 66,7% (22 responden). Tabel 01 

menunjukkan hasil uji Kruskal-Wallis 

dengan p-value = 003, (<0,05). Ada 

perbedaan pola makan yang signifikan 

dengan rutinitas puasa (puasa Daud, Senin 

- Kamis, tidak puasa) di Pondok Pesantren.  

Santri pondok pesantren yang 

status gizi kurang gizi atau lebih tepatnya 

kegemukan lebih banyak terjadi pada 

santri yang tidak berpuasa sebanyak 46,7% 

(7 responden). Sedangkan siswa yang 

berstatus gizi normal paling banyak terjadi 

pada siswa yang berpuasa Daud dengan 

persentase tertinggi yaitu sebesar 35,7% 

(30 responden). Tabel 02 menunjukkan 

hasil uji chi-square dengan p-value = 

0,172, (> 0,05) sehingga secara statistik 

tidak terdapat perbedaan yang signifikan 

antara rutinitas puasa (puasa Daud, Senin - 

Kamis, tidak puasa) dengan status gizi di 

pondok pesantren. 
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Sebagian besar siswa dengan status 

gizi normal memiliki pola makan cukup 

dengan persentase 44% (37 responden). 

Sementara itu, sebagian besar penduduk 

kurang gizi memiliki pola makan kurang 

baik yang tergolong masih kurang dengan 

persentase 53,3% (8 responden). Tabel 03 

menunjukkan hasil uji Mann-Whitney p-

value = 0,280 (> 0,05). Tidak ada 

perbedaan signifikan pola makan puasa 

Daud, Senin - Kamis, tidak puasa dengan 

status gizi di Pondok Pesantren. 

 

PEMBAHASAN  

Secara statistik terdapat perbedaan 

yang signifikan pola makan dengan 

rutinitas puasa (puasa Daud, Senin - 

Kamis, tidak puasa) di Pondok Pesantren 

dengan p-value 0,003 (p <0,05). Mayoritas 

siswa yang berpuasa daud memiliki pola 

makan yang kurang. Sedangkan 

mahasiswa yang berpuasa hanya Senin-

Kamis dan tidak berpuasa memiliki pola 

makan yang relatif memadai. 

Hasil tersebut sejalan dengan 

penelitian yang dilakukan oleh Nugroho 

(2018) yang menunjukkan bahwa terdapat 

hubungan yang signifikan antara pola 

makan dengan status gizi (p = 0,001). 

Selama puasa terjadi perubahan pola 

makan menjadi dua kali dan penurunan 

asupan makanan antara sebelum puasa dan 

setelah puasa (Nabawiyah, dkk. 2019). Hal 

tersebut tidak sejalan dengan penelitian 

yang dilakukan oleh Kustiyanti, et al. 

(2017). Hasil penelitian menunjukkan 

bahwa p- value 0,440 (p> 0,05). Karena 

nilai signifikansi Independent t-test yang 

diperoleh 0,440 lebih besar dari 0,05 maka 

disimpulkan bahwa status gizi BMI / Umur 

antara responden yang berpuasa Senin-

Kamis dan tidak berpuasa tidak terdapat 

perbedaan yang bermakna. 

Berdasarkan hasil statistik 

menunjukkan bahwa tidak ada perbedaan 

yang signifikan antara rutinitas puasa 

(puasa Daud, Senin - Kamis, tidak puasa) 

dengan status gizi di Pondok Pesantren, 

dengan p-value 0,172 (p> 0,05). Status gizi 

kurang gizi atau lebih tepatnya kegemukan 

paling banyak dialami oleh siswa yang 

tidak berpuasa dengan persentase 46,7%, 

merupakan persentase tertinggi 

dibandingkan siswa yang berpuasa. Dan 

status gizi normal paling banyak dialami 

oleh siswa yang berpuasa oleh Daud 

dengan persentase 35,7%, yang merupakan 

persentase tertinggi dibandingkan siswa 

yang tidak berpuasa dan siswa yang hanya 

berpuasa Senin-Kamis. 

Hal ini juga sejalan dengan 

penelitian yang dilakukan oleh Kustiyanti, 

et al. (2017). Hasil penelitian menunjukkan 

bahwa nilai p signifikansi 0,440 (p> 0,05). 

Karena nilai signifikansi Independent t-test 

yang diperoleh lebih besar dari 0,05 maka 

disimpulkan bahwa status gizi BMI / Umur 

responden yang berpuasa sunnah Senin-

Kamis dan tidak berpuasa tidak memiliki 

perbedaan yang bermakna. 

Pada setiap kelompok responden 

berdasarkan rutinitas puasa, puasa Daud, 

puasa Senin-Kamis, atau tidak puasa 

terdapat remaja atau responden yang 

mengalami gizi kurang dan status gizi 

normal. Berdasarkan analisis tersebut 

dapat diketahui bahwa rutinitas puasa 

santri tidak berpengaruh pada pola makan 

puasa Daud, Senin-Kamis, dan tidak puasa 

(Kustiyanti, dkk. 2017). 

Namun hal tersebut tidak sejalan 

dengan penelitian yang dilakukan oleh 

(Siregar, 2017) yang menunjukkan bahwa 

terdapat perbedaan nilai yang signifikan (p 

= 0,0001) antara BMI sebelum dan 

sesudah puasa. Hal ini dapat terjadi karena 

jenis dan metode penelitian yang 

digunakan berbeda. Jenis penelitian ini 

adalah penelitian prospektif longitudinal 

dengan membandingkan IMT responden 

sebelum dan sesudah intervensi yaitu 

puasa 1 bulan Ramadhan, selain itu uji 

bivariat yang digunakan adalah uji 

Wilcoxon. 

Hasil statistik menunjukkan tidak 

ada perbedaan pola makan puasa Daud, 
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Senin - Kamis, tidak puasa dengan status 

gizi di Pondok Pesantren dengan p-value 

0,280 (p> 0,05). Mayoritas siswa yang 

berstatus gizi kurang memiliki pola makan 

yang kurang memadai. Sedangkan 

sebagian besar siswa yang berstatus gizi 

normal memiliki pola makan yang baik. 

Secara ilmiah pola makan dapat 

mempengaruhi status gizi remaja, namun 

agar pola makan tersebut berdampak pada 

status gizi remaja harus dilakukan secara 

rutin dan dalam waktu yang lama. 

Sedangkan puasa rutin yang dilakukan 

oleh responden tidak selalu dilakukan 

secara terus menerus. Jadi secara tidak 

langsung, responden yang berpuasa sunnah 

pada waktu-waktu tertentu memiliki pola 

makan yang sama dengan responden yang 

tidak berpuasa sunnah (Kustiyanti, dkk. 

2017). 

Hal ini sejalan dengan penelitian 

(Noviyanti dan Marfuah, 2017) 

berdasarkan hasil uji statistik pada 

penelitian tersebut dengan menggunakan 

uji Chi-Square, diperoleh hasil bahwa tidak 

terdapat hubungan yang signifikan antara 

pola makan dan status gizi dengan p- nilai 

0,078 (p> 0,05). Meskipun berdasarkan 

hasil statistik tersebut pola makan tidak 

memiliki hubungan dengan status gizi, 

namun bukan berarti pola makan tidak 

mempengaruhi status gizi. Status gizi tidak 

hanya dipengaruhi oleh pola makan, 

karena status gizi multifaktorial. 

Terdapat beberapa penelitian lain 

yang memiliki hasil berbeda, salah satunya 

penelitian yang dilakukan oleh Nugroho 

(2018) yang menunjukkan bahwa terdapat 

hubungan yang signifikan antara pola 

makan dengan status gizi (p = 0,001). 

Perbedaan hasil tersebut diperkirakan 

karena perbedaan karakteristik responden 

dan perbedaan cara analisis data penelitian. 

Dalam penelitian ini digunakan responden 

yang tidak berpuasa dan analisis data 

menggunakan uji chi-square dan regresi 

logistik. 

 

Secara biologis, selama berpuasa 

tubuh mengalami proses metabolisme atau 

makanan didaur ulang dalam sistem 

pencernaan selama kurang lebih delapan 

jam. Dalam empat jam pertama, makanan 

dihancurkan dengan keasaman tertentu 

(dengan bantuan asam lambung) dan 

kemudian dikirim ke usus. Empat jam 

berikutnya, makanan diubah menjadi jus 

makanan. Jus makanan di usus kecil 

kemudian diserap oleh pembuluh darah 

yang dikirim ke seluruh tubuh. Sisa 6 jam 

merupakan waktu yang ideal bagi sistem 

pencernaan untuk beristirahat (Hilda, 

2014). 

Pengurangan jumlah asupan 

makanan selama puasa Ramadhan (puasa 

parsial) terjadi karena seseorang yang 

biasanya mengonsumsi makanan tiga kali 

sehari diubah menjadi dua kali. Jika hal ini 

terus berlanjut maka akan mempengaruhi 

keseimbangan energi dan menurunkan 

komposisi lemak tubuh serta akan 

mengurangi jumlah asupan nutrisi yang 

masuk ke dalam tubuh. Perubahan pola 

makan selama puasa dapat mengakibatkan 

beberapa perubahan pada metabolisme 

tubuh. Tubuh akan beradaptasi dengan 

perubahan pola konsumsi makanan selama 

puasa, sehingga sering terjadi kasus 

penurunan berat badan dan perubahan 

status kesehatan (Anisa et al., 2017). 

Saat seseorang berpuasa atau 

melakukan aktivitas (olah raga berlebihan, 

bekerja) akan menyebabkan penurunan 

kadar glukosa darah hingga 60 mg / 100ml 

darah. Keadaan ini (penurunan kadar gula 

darah) akan memacu hati untuk 

membebaskan glukosa dari pemecahan 

glikogen yang disebut proses 

glikogenolisis. Glikogenolisis dirangsang 

oleh glukagon dan hormon adrenalin. 

Berdasarkan penelitian terkini, terdapat 

penurunan kadar glukosa darah sebelum 

dan sesudah intervensi puasa sunnah 

Senin-Kamis (Fatmaningrum, 2017). 

Pada saat berpuasa, kadar glukosa 

darah akan turun sehingga terjadi 
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penurunan sekresi insulin yang kemudian 

berakibat pada peningkatan kerja 

penghitung hormon insulin yaitu glukagon 

dan katekolamin yang menghasilkan 

pemecahan glikogen. Setelah beberapa jam 

berpuasa, cadangan glikogen akan mulai 

berkurang. Akibat berkurangnya insulin 

dalam sirkulasi hal ini akan menyebabkan 

keluarnya asam lemak dari adiposit yang 

oksidasinya akan membentuk keton dan 

akan digunakan sebagai energi oleh organ 

tubuh (Adi Soelistijo, dkk., 2015). 

Keterbatasan kalori selama puasa 

menyebabkan peningkatan pengambilan 

glukosa di jaringan perifer (Weiss et al., 

2014). Peningkatan pengambilan glukosa 

di jaringan perifer menyebabkan 

penurunan kadar glukosa darah yang 

memicu peningkatan sensitivitas insulin. 

Kadar insulin pada subjek puasa lebih 

rendah dibandingkan sebelum puasa 

karena kurangnya serapan glukosa di 

jaringan perifer sehingga membutuhkan 

kadar insulin yang lebih rendah (Gnanou et 

al., 2015). Puasa intermiten telah terbukti 

menurunkan berat badan dan mengurangi 

risiko penyakit kronis. Efek puasa 

intermiten pada tubuh manusia adalah 

untuk menyelaraskan ritme sirkadian pusat 

dan perifer. Selain itu, puasa intermiten 

juga dapat mencegah terjadinya penuaan 

dan membuat individu tidur lebih nyenyak 

(Labibah et al., 2019). 

Selain itu puasa akan mengurangi 

asupan karbohidrat dan kemudian akan 

diikuti dengan mobilisasi yang lembut 

untuk menghasilkan energi untuk 

beraktivitas sehingga berpengaruh pada 

berat badan. Pengaruh berat badan secara 

langsung juga akan mempengaruhi indeks 

massa tubuh (Siregar, 2019). 

 

KESIMPULAN  

Sebagian besar santri Pesantren 

berstatus gizi normal sebanyak 84,8% (84 

responden) dari 99 responden. Sebagian 

besar santri Pesantren memiliki pola 

makan cukup sebanyak 43,4% (43 

responden) dari 99 responden. Secara 

statistik terdapat perbedaan yang signifikan 

pola makan dengan rutinitas puasa (puasa 

Daud, Senin - Kamis, tidak puasa) di 

Pondok Pesantren yaitu dengan p-value 

0,003 (p <0,05). Secara statistik tidak 

terdapat perbedaan yang signifikan antara 

rutinitas puasa (puasa Daud, Senin - 

Kamis, tidak puasa) dengan status gizi di 

Pondok Pesantren yaitu dengan p-value 

0,172 (p> 0,05). Secara statistik tidak ada 

perbedaan yang bermakna pola makan 

puasa Daud Senin - Kamis, tidak puasa 

dengan status gizi di Pondok Pesantren 

dengan p-value 0,280 (p> 0,05). 

 

SARAN 

Berdasarkan hasil evaluasi terhadap 

penelitian yang telah dilakukan, perlu 

dilakukan penelitian lebih lanjut untuk 

mengkaji faktor-faktor lain yang belum 

diteliti dalam penelitian ini, seperti 

variabel jumlah porsi yang dikonsumsi, 

sosial ekonomi, dan faktor terkait lainnya. 
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