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ABSTRACT

Background: Changes in lifestyle such as consumption of trans fatty acids especially in rural areas can lead to a variety
of non-communicable diseases. This study aimed to describe the consumption of trans fatty acids in rural areas.
Methods: Semi-qualitative descriptive study was conducted at Watuagung village with 68 sample of women aged 30-55
years collected by cluster sampling. Trans fatty acids were measured by semi-quantitative FFQ, calculated as percentage
of total energy, then compared with the 2008 WHO recommendation. Data was analyzed using descriptive statistical
tests.

Results: Average consumption of trans fatty acids was 0,38+0,3% of total energy. The most commonly consumed trans
fatty acids group was fried food 0,27% of total energy, being eaten 1-4 times / week (78%). Fried food was also the most
widely available source (6-8 types). Over half of the subjects (53%) had limited knowledge about trans fatty acids and
most of them never heard about it in promotions or advertisements (63%). However, all subjects agreed that every aspect
in choosing meals containing trans fatty acids was considered essential.

Conclusion: Consumption of trans fatty acids source in the rural area did not exceed the maximum limit of WHO was
less than 1% of the total energy. The most frequently consumed food group was fried food.
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ABSTRAK

Latar Belakang: Perubahan gaya hidup seperti konsumsi asam lemak trans terutama di pedesaan dapat menyebabkan
berbagai macam penyakit tidak menular. Penelitian ini bertujuan untuk melihat konsumsi asam lemak trans di pedesaan.
Metode: Penelitian deskriptif semi-kualitatif dilakukan di Desa Watuagung dengan 68 sampel ibu rumah tangga usia 30-
55 tahun yang diambil secara cluster sampling. Asam lemak trans diukur dengan FFQ semi-kuantitatif, dihitung dalam
persentase asam lemak trans dari total energi dan dibandingkan dengan rekomendasi WHO 2008. Analisis data
menggunakan uji statistik deskriptif.

Hasil: Rerata konsumsi asam lemak trans sebesar 0,38+0,3% dari total energi. Kelompok asam lemak trans yang sering
di konsumsi adalah olahan gorengan 0,27% dari total energi dengan frekuensi konsumsi 1-4 kali/minggu (78%). Sumber
asam lemak trans yang paling banyak tersedia adalah kelompok olahan gorengan (6-8 jenis). Pengetahuan asam lemak
trans dalam kategori kurang (53%), subjek tidak pernah mendengar promosi dan iklan (63%), dan semua aspek
pemilihan makan terkait asam lemak trans dianggap penting.

Simpulan: Konsumsi sumber asam lemak trans di pedesaan tidak melebihi batas maksimal dari WHO yaitu kurang dari
1% dari total energi. Kelompok sumber asam lemak trans yang sering dikonsumsi adalah olahan gorengan.

Kata Kunci: konsumsi, asam lemak trans, pedesaan

PENDAHULUAN
Asam lemak trans merupakan nama lain dari

menunjukkan rerata konsumsi asam lemak trans di
Indonesia tahun 2011 sebesar 0,48% dari total

asam lemak tak jenuh yang salah satu ikatan
rangkapnya konfigurasi bentuk trans. Makanan yang
mengandung asam lemak trans dikelompokkan
menjadi tiga yaitu minyak nabati dihidrogenasi
parsial atau Partial Hydrogenated Vegetable Oil
(PHVO) sebesar 10-40%, biohidrogenasi hewan
ruminansia sebesar 3-8%, dan penggorengan (deep
frying) dengan suhu tinggi (150-190°C atau lebih)
sebesar 1-3%.!2

Masyarakat Indonesia telah mengalami masa
transisi yang berhubungan dengan penyakit tidak
menular. Hasil survei kesehatan Indonesia bahwa
angka kematian dan kesakitan terus meningkat akibat
penyakit kardiovaskuler yang disebabkan faktor
perubahan gaya hidup terutama pola makan dan
sedentary lifestyle. Hasil penelitian di Depok

energi.® Sumber utama asam lemak trans di Indonesia
adalah margarin, shortening, makanan ringan, dan
pengolahan dengan teknik deep frying seperti
kerupuk dan gorengan.* Sumber asam lemak trans
yang dikonsumsi lebih dari 1% dari total energi dapat
menimbulkan penyakit seperti jantung Kkoroner,
aterosklerosis, diabetes, dislipidemia, gagal jantung
dan perubahan profil lipid yaitu dengan
meningkatkan LDL dan menurunkan HDL. Kondisi
tersebut dapat menjadi penyebab utama dari penyakit
kardiovaskuler.>® Rekomendasi dari World Health
Organization (WHO) konsumsi asam lemak trans
tidak melebihi 1% dari total energi.>

Konsumsi asam lemak trans banyak ditemukan
di daerah perkotaan, dan kemungkinan dapat
ditemukan di daerah pedesaan. Hasil penelitian di

*) Penulis Penanggungjawab
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Depok menunjukkan bahwa rata-rata konsumsi asam
lemak trans di pedesaan (0,55%) lebih tinggi
dibandingkan di perkotaan (0,40%). Penduduk desa
memiliki asupan asam lemak tidak jenuh ganda atau
Polyunsaturated Fatty Acid (PUFA) dan karbohidrat
lebih tinggi, sedangkan penduduk kota memiliki
asupan lebih tinggi pada protein dan asam lemak
tidak jenuh tunggal Monounsaturated Fatty Acid
(MUFA). Konsumsi makanan juga berhubungan
dengan tingkat pengetahuan dan status sosial
ekonomi. Pola makan penduduk desa sebagian besar
berasal dari makanan yang digoreng. Hasil penelitian
di Depok menunjukkan bahwa tingkat konsumsi
makanan dengan cara digoreng pada penduduk desa
lebih tinggi (73%) dibandingkan di daerah perkotaan
(26,6%).> Konsumsi asam lemak trans yang tinggi di
pedesaan sejalan dengan hasil Riskesdas 2013 yang
menunjukkan bahwa kejadian penyakit jantung
koroner lebih  tinggi prevalensinya (1,6%)
dibandingkan di perkotaan (1,4%), dan lebih dominan
terjadi pada wanita.

Cara mengolah makanan yang dilakukan para
ibu di dalam keluarga biasanya dengan teknik
menggoreng karena mudah dilakukan dan praktis,
sehingga seorang ibu berperan penting sebagai
penentu  pemilihan makan dalam keluarga.
Pengolahan makanan dengan cara digoreng berkaitan
dengan penggunaan minyak goreng. Minyak goreng
dapat menimbulkan asam lemak jenuh dan asam
lemak trans apabila dilakukan secara berulang-
ulang.” Hasil penelitian di Makassar menunjukkan
bahwa masyarakat menggunakan minyak goreng
untuk menggoreng 2 kali sebanyak 61,2%, 3 kali
sebanyak 19,6% dan 4 kali sebanyak 5,4%.%

Hasil data Dinas Kesehatan Kabupaten
Semarang, Puskesmas Tuntang mempunyai kejadian
penyakit kardiovaskuler yang terus meningkat dari
tahun 2014 sebesar 663 kasus menjadi 2646 kasus di
tahun 2015. Puskesmas Tuntang mencakup 10 desa
yang memiliki karakteristik sama berdasarkan letak
geografis. Asam lemak trans telah diketahui
mempunyai kaitan dengan berbagai macam penyakit.
Berdasarkan latar belakang tersebut, peneliti ingin
mengkaji lebih dalam mengenai konsumsi asam
lemak trans di pedesaan.

METODE

Penelitian deskriptif semi-kualitatif
dilakukan di Desa Watuagung, Kecamatan Tuntang
Semarang bulan November dan Desember 2016.
Populasi dalam penelitian ini adalah ibu rumah
tangga usia 30-55 tahun dan sebanyak 68 subjek
dengan pengambilan secara cluster sampling. Kriteria
inklusi adalah subjek ibu rumah tangga usia 30-55
tahun, tinggal di Desa Watuangung dan bersedia
mengikuti jalannya penelitian. Kriteria ekslusi yaitu

subjek pindah dari desa tersebut, kondisi sakit,
mengalami gangguan mental dan meninggal dunia.

Pengumpulan data karakteristik sampel
didapatkan dari kuesioner yang terdiri dari nama,
usia, pendidikan, pendapatan, dan kemampuan daya
beli. Data konsumsi asam lemak trans meliputi
kelompok sumber asam lemak trans, jumlah, dan
frekuensi dari Food Frequency Questionnaire (FFQ)
semi-kuantitatif. Konsumsi asam lemak trans
dikelompokkan menjadi 3 bagian, yaitu olahan
gorengan, margarin dan produk olahannya, serta
ruminansia dan produk olahannya. Jumlah konsumsi
asam lemak trans ditentukan berdasarkan ukuran
rumah tangga (URT) yang dikonversi menjadi gram,
dianalisis dengan tabel daftar komposisi asam lemak
trans dalam makanan, kemudian dibandingkan
dengan rekomendasi dari WHO 2008.

Data pengetahuan asam lemak trans
didapatkan dari kuesioner pengetahuan dengan hasil
berupa skor pengetahuan dan dikonversikan dalam
bentuk kategori rendah atau tinggi. Data pemilihan
makan didapatkan dari kuesioner Food Choice
Questionnaire (FCQ) yang telah dimodifikasi dengan
menggali pendapat subjek mengenai seberapa penting
pemilihan makanan terkait asam lemak trans yang
ditinjau dari aspek kesehatan, perasaan, kemudahan,
sensorik, harga, pengolahan makanan, dan kebiasaan.
Hasil dari kuesioner ini berupa skor pemilihan
makan, meliputi 1 tidak penting, 2 penting, dan 3
sangat penting. Data promosi dan iklan menggunakan
kuesioner terbuka yang terdiri dari pertanyaan
mengenai pernah atau tidak menerima paparan
promosi dan iklan terkait asam lemak trans. Data
ketersediaan makanan diperoleh dengan kuesioner
terbuka dengan menanyakan makanan atau minuman
apa saja yang tersedia di dalam rumah dan di
lingkungan sekitar rumah.

Analisis data yang digunakan adalah uji
statistik ~ deskriptif =~ untuk = mendeskripsikan
karakteristik subjek, konsumsi asam lemak trans,
ketersediaan makanan, pemilihan makan,
pengetahuan tentang asam lemak, serta promosi dan
iklan. Data disajikan dalam bentuk proporsi atau
persentase, rerata, standar deviasi, median, nilai
maksimum dan minimum.

HASIL PENELITIAN
Karakteristik subjek

Jumlah responden penelitian ini sebanyak 68
orang dengan rerata usia 43,0+7,6 tahun dan
kelompok usia yang paling banyak adalah 40-49
tahun (46%). Sebagian besar subjek memiliki tingkat
pendidikan SD sebesar 34%, pendapatan dan
kemampuan daya beli subjek rendah sebesar 52% dan
53% (Tabel 1).
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Tabel 1. Distribusi Karakteristik Subjek

Karakteristik n Persentase (%)
Usia
30 - 39 tahun 22 32
40 - 49 tahun 31 46
50 - 55 tahun 15 22
Pendidikan
Tidak sekolah 4 6
Tidak tamat SD 5 7
Tamat SD 23 34
Tidak tamat SMP 2 3
Tamat SMP 12 18
Tidak tamat SMA 0 0
Tamat SMA 18 26
Tamat akademi/Perguruan Tinggi 4 6
Pendapatan
Rendah 35 52
Tinggi 33 48
Kemampuan Daya Beli
Rendah 36 53
Tinggi 32 47
Total 68 100

Konsumsi Asam Lemak Trans

Angka kecukupan energi dalam AKG untuk
kelompok usia 30-49 tahun dan 50-64 tahun sebesar
2150 kkal/hari dan 1900 kkal/hari. Rerata asupan
energi subjek usia 30-55 tahun sebesar 76,6% dari
angka kecukupan energi yang dianjurkan. Rerata
konsumsi asam lemak trans sebesar 0,38% dari total
energi dengan konsumsi paling rendah sebesar 0,03%
dan paling tinggi sebesar 1,48% dari total energi.

Sumber asam lemak trans yang paling banyak di
konsumsi adalah kelompok olahan gorengan sebesar
0,27% dari total energi (Tabel 2).

Sumber asam lemak trans yang paling banyak
dikonsumsi adalah olahan gorengan dengan frekuensi
1-4 kali/minggu sebesar 78%. Sedangkan yang paling
sedikit adalah ruminansia dan produk olahannya
sebesar 22% (Tabel 3).

Tabel 2. Total Asupan Energi dan Asam Lemak Trans

Variabel Rerata Median Min-Max
Total asupan energi (kkal) 1602,9+172,8 1587 1321,2-2032,2
Total asupan energi (% AKG) 76,6+8,5 76,4 61,4-105,3
Total asupan asam lemak trans (% dari total kalori) 0,38+0,3 0,29 0,03-1,48
Sumber asam lemak trans (% dari total energi)
Olahan Gorengan 0,271+0,2 0,18 0,02-1,20
Margarin dan Produk Olahannya 0,06+0,0 0,03 0,00-0,39
Ruminansia dan Produk Olahannya 0,04+0,0 0,01 0,00-0,34
Tabel 3. Sumber dan Frekuensi Konsumsi Asam Lemak Trans
Frekuensi Konsumsi Asam Lemak Trans Subjek
n Persentase (%)
Olahan Gorengan
< 3 kali/bulan 15 22
1-4 kali/minggu 53 78
Setiap hari 0 0
Margarin dan Produk Olahannya
< 3 kali/bulan 43 63
1-4 kali/minggu 25 37
Setiap hari 0 0
Ruminansia dan Produk Olahannya
< 3 kali/bulan 53 78
1-4 kali/minggu 15 22
Setiap hari 0 0
Total 68 100
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Ketersediaan Makanan Sumber Asam Lemak
Trans

Sumber asam lemak trans dalam makanan yang
tersedia di tingkat rumah tangga selama satu tahun
terakhir adalah kelompok olahan gorengan sebesar 6-
8 jenis (47%), margarin dan produk olahannya
sebesar 3-5 jenis (47%), kelompok ruminansia dan
produk olahannya sebesar 2-3 jenis (52%) (Tabel 4).

Pemilihan Makan

Pendapat subjek mengenai seberapa penting
pemilihan makanan terkait asam lemak trans yang
ditinjau dari aspek kesehatan, perasaan, kemudahan,
sensorik, harga, pengolahan makanan, dan kebiasaan
dinilai penting oleh subjek (n=68) (Tabel 5).

Tabel 4. Distribusi Ketersediaan Makanan Sumber Asam Lemak Trans

Ketersediaan Makanan Asam Lemak Trans n Persentase (%)
Olahan Gorengan

2-5 jenis 14 21

6-8 jenis 32 47

9-11 jenis 22 32
Margarin dan Produk Olahannya

0-2 jenis 24 35

3-5 jenis 32 47

6-7 jenis 12 18
Ruminansia dan Produk Olahannya

0-1 jenis 22 32
2-3 jenis 35 52
4-6 jenis 11 16
Total 68 100

Tabel 5. Distribusi Pemilihan Makan Terkait Asam Lemak Trans

Pemilihan Makan n Persentase (%)

Kesehatan

Tidak penting 0 0

Penting 47 69

Sangat penting 21 31
Perasaan

Tidak penting 2 3

Penting 55 81

Sangat penting 11 16
Kemudahan

Tidak penting 2 3

Penting 61 90

Sangat penting 5 7
Sensorik

Tidak penting 7 10

Penting 54 80

Sangat penting 7 10
Harga

Tidak penting 1 2

Penting 51 75

Sangat penting 16 23
Pengolahan Makan

Tidak penting 7 10

Penting 55 81

Sangat penting 6 9
Kebiasaan

Tidak penting 8 12

Penting 54 79
Sangat penting 6 9
Total 68 100
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Pengetahuan Tentang Asam Lemak Trans

Sebanyak 68 subjek di Desa Watuagung
terdapat 36 subjek (53%) memiliki pengetahuan
tentang asam lemak trans dalam kategori kurang
(Tabel 6).

Promosi dan Iklan

Sebanyak 25 subjek (37%) pernah mendengar
dan melihat mengenai promosi dan iklan terkait asam
lemak trans. Sebagian besar promosi dan iklan
diperoleh dari media elektronik televisi (Tabel 7).

Tabel 6. Distribusi Pengetahuan Tentang Lemak Trans

Pengetahuan Lemak Trans n Persentase (%)
Kurang 36 53

Baik 32 47
Total 68 100

Tabel 7. Distribusi Promosi dan Iklan Terkait Lemak Trans

Promosi dan Iklan Lemak Trans n Persentase (%)
Tidak Pernah 43 63
Pernah 25 37
Total 68 100
PEMBAHASAN apa, kapan, dan bagaimana makanan yang

A. Konsumsi Asam Lemak Trans

Penelitian ini menunjukkan bahwa hasil rerata
konsumsi asam lemak trans pada penduduk desa
sebesar 0,38% dari total energi. Hasil penelitian ini
masih dibawah batas maksimal yang
direkomendasikan dari WHO yaitu kurang dari 1%
dari total energi. Hal tersebut sesuai dengan hasil
penelitian pada penduduk desa di Depok yang
menunjukkan bahwa konsumsi asam lemak trans
sebesar 0,55% dari total energi, dan penelitian di
China sebesar 0,29%-0,34% dari total energi.>®
Sedangkan penelitian lain di Amerika bahwa rerata
konsumsi asam lemak trans sebesar 2,5% dari total
energi. Penelitian di Costa Rica juga menunjukkan
bahwa konsumsi asam lemak trans remaja di
pedesaan mencapai 1,60-2,06% dari total energi.'®!
Hal ini menunjukkan bahwa konsumsi asam lemak
trans berbeda pada setiap negara.

Sumber asam lemak trans yang paling banyak
dikonsumsi oleh masyarakat pedesaan adalah
kelompok olahan gorengan sebesar 0,27% dari total
energi. Olahan gorengan tersebut seperti tempe
goreng, mendoan, pisang goreng, ayam goreng, ayam
goreng tepung, telur dadar, nasi goreng, keripik, dan
peyek kacang. Bahan makanan tersebut secara alami
tidak mengandung asam lemak trans, namun dapat
timbul melalui penggorengan deep frying dengan
suhu mencapai 180-220°C."? Setiap sekali hidangan
makan biasanya komposisi asam lemak trans selalu
ada, terutama hidangan lauk yang sering digoreng.
Hasil wawancara kepada subjek, menjelaskan bahwa
makanan yang dikonsumsi pada pagi hari sama
dengan yang dikonsumsi pada siang maupun malam
hari. Hal tersebut menggambarkan budaya makan
dalam keluarga itu sendiri yang akan membentuk
kebiasaan makan pada masing-masing individu.
Kebiasaan makan keluarga secara konsisten terhadap

dikonsumsi oleh keluarga tersebut. Seperti susunan
hidangan makan yang disajikan dalam keluarga
adalah bagian kebiasaan makan keluarga yang
dipengaruhi oleh pemilihan makan. Perilaku dalam
pemilihan makan tidak lepas dari peran seorang ibu
karena bahan dan jenis pangan yang dipilih akan
disiapkan, dihidangkan dan dikonsumsi oleh anggota
keluarganya untuk memenuhi kebutuhan makan
sehari-hari.'?

Susunan rumah tangga yang rawan terhadap
dampak kesehatan dari konsumsi asam lemak trans
adalah pada kelompok usia dewasa. Kelompok usia
merupakan salah satu faktor risiko terhadap
meningkatnya kejadian penyakit. Sejalan dengan
hasil penelitian di Boston menunjukkan bahwa
konsumsi tinggi asam lemak trans pada wanita usia
30-55 tahun akan mempunyai risiko meningkatnya
kematian mendadak pada penyakit jantung dengan
riwayat memiliki penyakit jantung koroner.'

Jenis asam lemak trans yang dikonsumsi
selanjutnya adalah margarin dan produk olahannya
sebesar 0,06% dari total energi antara lain biskuit,
cookies, crakcers, bolu gulung, wafer, roti, tortilla
chips, dan potato chips. Konsumsi pada kelompok ini
tidak sebanyak konsumsi pada kelompok olahan
gorengan. Margarin adalah salah satu produk hasil
dari PHVO yang mengandung asam lemak trans
paling tinggi (1-65%). Margarin di Indonesia
mengandung asam lemak trans antara 0%-8,44% dari
total asam lemak dan lebih rendah jika dibandingkan
di negara lain seperti Swedia mencapai 2-50%."°

Hasil observasi sebelumnya, diketahui bahwa
margarin yang beredar dipasaran bebas asam lemak
trans atau Og trans fat dalam informasi nilai gizi.
Hasil penelitian ini menunjukkan margarin yang
digunakan subjek (52%) adalah margarin bebas asam
lemak trans atau zero trans margarine. Menurut
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Peraturan Kepala Badan POM tentang Pengawasan
klaim dalam label dan iklan pangan olahan,
pencantuman asam lemak trans dalam label informasi
nilai gizi di Indonesia belum diwajibkan, tetapi jika
klaim sebagai bebas lemak trans (0Og) maka harus
mengandung tidak lebih dari 0,1g/100g. Hasil
penelitian di Indonesia, margarin yang beredar
dipasaran yang dianalisis mengandung asam lemak
trans sebesar 0,02-0,03g/100g yang artinya tidak
mengandung lebih dari 0,1g/100g.'® Margarin yang
bebas dari asam lemak trans menggunakan proses
interesterifikasi dari minyak tunggal atau campuran
dari dua jenis minyak nabati."”

Jenis asam lemak trans yang paling rendah
dikonsumsi adalah kelompok ruminansia dan produk
olahannya sebesar 0,04% dari total energi antara lain
sate daging, rendang daging, rawon, daging kambing,
daging sapi, susu, keju, es krim, dan yogurt.
Kelompok ini merupakan sumber asam lemak trans
alami yang dihasilkan dari proses biohidrogenasi
asam lemak tak jenuh melalui bakteri dalam
pencernaan hewan ruminansia. Kandungan asam
lemak trans alami lebih rendah jika dibandingkan
dengan buatan, namun memiliki dampak yang sama
terhadap kesehatan. Hasil penelitian di Amerika
menunjukkan bahwa konsumsi asam lemak trans dari
ruminansia sebanyak 3,86% dari total energi akan
menyebabkan ganggungan pada profil lipid darah
yaitu meningkatkan kolesterol LDL dimana salah
satu faktor risiko terhadap penyakit kardiovaskuler.'®

Berdasarkan frekuensi konsumsi makanan,
sumber asam lemak trans yang paling sering
dikonsumsi adalah olahan gorengan yaitu 1-
4x/minggu (78%). Hal tersebut menunjukkan bahwa
semakin sering konsumsi jenis makanan yang
mengandung asam lemak trans maka akan
berpengaruh terhadap tingkat asupan asam lemak
trans pada subjek.

Jenis makanan yang tersedia di rumah tangga
akan berpengaruh terhadap kebiasaan makanan
seseorang. Adapun jenis makanan sumber asam
lemak trans yang paling banyak tersedia di rumah
tangga adalah olahan gorengan mencapai 6-8 jenis
(47%). Olahan gorengan merupakan makanan yang
khas di daerah pedesaan yang hampir tiap hari
dikonsumsi oleh masyarakat setempat. Penelitian di
Amerika Serikat ditemukan bahwa jenis makanan
berlemak yang tersedia di rumah berhubungan
dengan tingginya asupan lemak.!” Kebiasaan makan
seseorang akan bergantung pada jenis dan jumlah
makanan yang tersedia di dalam rumah, namun
kebiasaan makan tersebut dapat dipengaruhi dari
keluarga dan budaya asal walaupun adanya
perbedaan suku dan jenis makanan yang tersedia.'

Jenis makanan sumber asam lemak trans lain
yang tersedia dalam rumah tangga adalah margarin

dan produk olahannya mencapai 3-5 jenis. Kelompok
makanan ini tidak sebanyak jika dibandingkan dari
olahan gorengan, karena sebagian besar diperoleh
dengan cara membeli. Ketersediaan makanan
dipengaruhi oleh akses ke pasar tradisional, pasar
swalayan, minimarket, toko sembako/kelontong,
transportasi, waktu, sosial budaya, dan peralatan
rumah  tangga.®® Toko  sembako/kelontong
memberikan pengaruh besar terhadap ketersediaan
dalam rumah tangga (jarak dan frekuensi belanja).
Sesuai dengan hasil penelitian ini, kelompok
makanan ini diperoleh dari toko kelontong atau
sembako lingkungan sekitar dan minimarket dekat
dengan kota Salatiga. Dengan demikian ketersediaan
makanan di lingkungan sekitar akan mempengaruhi
kualitas pemilihan makan dan ketersediaan makanan
dalam rumah tangga.'®

Kelompok sumber asam lemak trans yang
sedikit tersedia dalam rumah tangga adalah
ruminansia dan produk olahannya mencapai 2-3 jenis.
Dimana jenis makanan ini paling jarang tersedia dan
jarang dikonsumsi karena mempunyai nilai jual yang
relatif tinggi, sehingga subjek dapat mengonsumsi
hanya pada waktu tertentu saja seperti waktu
pemberian daging kurban. Ketersediaan makanan
dalam rumah tangga juga dipengaruhi oleh jumlah
pendapatan rumah tangga.?® Sesuai dengan hasil
penelitian ini, ditemukan pendapatan subjek sebagian
besar dalam kategori rendah (52%) dengan nilai
paling rendah sebesar Rp.500.000 dan paling tinggi
Rp.5.000.000. Selain pendapatan yang diperoleh,
juga pengeluaran yang dibelanjakan untuk kebutuhan
makanan selama satu bulan dalam katagori rendah
(53%) dengan minimal Rp.300.000 dan maksimal
Rp.2.500.000.

Rumah tangga yang memiliki pendapatan
tinggi akan leluasa dalam membeli makanan yang
dapat meningkatkan konsumsi pangan lebih mahal
dan lebih beranekaragam, begitupun dengan
sebaliknya.?! Hasil penelitian di Cilacap bahwa rata-
rata pendapatan per bulan pada rumah tangga sebesar
Rp.2.311.250 dengan pengeluaran pangan per bulan
sebesar Rp.714.635,63 dimana hampir setiap hari
penduduk mengonsumsi lauk pauk berupa tempe dan
tahu karena selain murah juga mudah untuk
didapatkan.”>  Penelitian di  Australia  juga
menunjukkan bahwa konsumsi sayur pada wanita
dengan sosial ekonomi tinggi mencapai 6-7 jenis,
sedangkan dengan sosial ekonomi rendah hanya 2-3
jenis dan lebih memilih makanan tradisional.*

Pemilihan makanan secara signifikan
berdampak pada kualitas diet individu. Pendapat
subjek mengenai seberapa penting pemilihan
makanan terkait asam lemak trans yang ditinjau dari
aspek kesehatan, perasaan, kemudahan, sensorik,
harga, pengolahan makanan, dan kebiasaan. Hasil
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penelitian ini menunjukkan bahwa semua aspek
dianggap penting oleh subjek dalam memilih
makanan, dan prioritas yang banyak dipilih adalah
aspek kemudahan. Sebanyak 35 subjek (51%) menilai
pada aspek pengolahan yang digoreng dianggap
penting. Hal ini disebabkan karena subjek
menyesuaikan dengan ketersediaan bahan makanan,
mudah disiapkan dan memiliki rasa yang enak dan
lebih gurih. Sedangkan 33 subjek (49%) menyatakan
bahwa makanan yang digoreng dianggap tidak
penting karena mengandung banyak lemak dan
kolesterol. Salah satu jawaban subjek melalui
kuesioner terbuka sebagai berikut:

”Makanan yang digoreng itu tidak penting

mbak, karena tanpa  digorengpun sudah enak,

ya tau sendiri mbak kalau digoreng kan banyak

lemak dan tidak baik juga buat kesehatan”.

Sebaliknya, dalam pengulangan minyak
goreng melebihi dari dua kali hanya 12 subjek (18%).
Asam lemak trans dalam minyak dapat terbentuk
pada pengulangan minyak goreng kedua dengan cara
deep frying dengan suhu 200°C, namun hal ini juga
bergantung pada jenis makanan yang digoreng dan
lama penggorengan.'? Terdapat dua macam minyak
goreng yang beredar di pasaran yakni minyak goreng
curah dan minyak goreng kemasan. Hasil wawancara
dengan subjek, hampir semua subjek (97%)
menggunakan minyak goreng kemasan. Hal ini
dikarenakan minyak goreng kemasan mencantumkan
berbagai informasi seperti merk, label halal,
informasi nilai gizi dan lain sebagainya, sedangkan
minyak goreng curah tidak mencantumkan informasi
produk. Sehingga subjek lebih yakin dalam memilih
minyak goreng kemasan. Sedangkan 3% subjek
masih menggunakan minyak curah karena dianggap
lebih murah. Dilihat dari segi kualitas minyak
kemasan lebih baik dibandingkan minyak curah
karena dilakukan penyaringan lebih dari satu kali.
Penggorengan dengan minyak curah lebih cepat
menimbulkan asam lemak trans dibandingkan
minyak kemasan. Hasil penelitian lain menunjukkan
bahwa dalam penggorengan pertama dari pisang
goreng dengan minyak curah dapat menghasilkan
asam lemak trans, sedangkan singkong goreng
dengan minyak kemasan dapat menghasilkan asam
lemak trans pada penggorengan dengan pengulangan
ke dua.!>**
B. Pengetahuan dan Promosi Iklan

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa
sebagian besar subjek (53%) memiliki pengetahuan
tentang asam lemak trans yang kurang. Pengetahuan
tersebut meliputi pengertian, sumber asam lemak
trans, dan cara pengolahan makanan dengan benar.
Sebanyak 39 subjek (57%) tidak mengetahui
pengertian tentang asam lemak trans, melainkan
mengetahui tentang lemak dan kolesterol. Hasil

wawancara terdapat beberapa subjek tidak
mengetahui tentang pengertian asam lemak trans
sebagai berikut :

“Saya tidak pernah mendengar lemak trans

mbak, baru kali ini mendengar

dan dari mbak.”

Responden lain juga mengatakan hal yang
sama:

“Saya tidak tahu namanya lemak trans mbak,
taunya lemak itu ya minyak,

terlalu banyak minyak gak baik, bisa
meningkatkan kolesterol.”

“Aku ora ngerti sing jenenge lemak trans

mbak, sak ngertiku lemak kui yo

gajih sing numpuk ning njero awak mbak.”

Selain pengertian, sebanyak 53 subjek (78%)
juga tidak mengetahui sumber-sumber asam lemak
trans yang terdapat dalam makanan. Pengetahuan
terkait makanan pada masyarakat juga mempengaruhi
apa yang mereka makan."’ Namun, sebanyak 34
subjek (50%) mengetahui tentang cara pengolahan
makanan yang benar, dimana subjek menjawab
dengan benar bahwa penggunaan minyak goreng
tidak dianjurkan lebih dari dua kali, dengan minyak
suhu tinggi juga dapat menimbulkan asam lemak
trans. Sehingga pengetahuan subjek termasuk dalam
kategori rendah disebabkan tidak mengetahui makna
asam lemak trans dan sumber-sumbernya, melainkan
mengetahui tentang lemak saja dan cara pengolahan
makanan dengan benar.

Tingkat pengetahuan seseorang tidak hanya
diperoleh dari pendidikan formal melainkan juga dari
pendidikan informal.> Pengetahuan subjek tentang
asam lemak trans sebagian besar diperoleh melalui
media massa terutama media elektronik berupa
televisi. Sebanyak 18 subjek (26%) pernah
mendengar promosi dan iklan tentang asam lemak
trans  melalui  televisi.  Selebihnya  subjek
mendapatkan informasi tersebut melalui posyandu,
dokter, sales produk, dan seminar kesehatan. Hasil
penelitian ini menunjukkan bahwa subjek (63%)
tidak pernah mendengar atau melihat promosi dan
iklan tentang asam lemak trans. Paparan promosi
melalui iklan dapat mendorong konsumen dalam
memilih makanan dan berakibat pada perilaku
makan.?® Menurut Bandura, teori sosial kognitif dapat
menjelaskan keterkaitan paparan iklan dan promosi
terhadap kebiasaan makan seseorang karena adanya
tiga faktor yang saling berkaitan yaitu faktor
lingkungan, personal atau kognitif dan perilaku. Teori
sosial kognitif dapat mengubah perilaku konsumsi
asam lemak trans pada individu yang dipengaruhi dari
lingkungan sekitar seperti paparan promosi dan
iklan.”
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KETERBATASAN PENELITIAN

Keterbatasan penelitian ini adalah tidak semua
jenis makanan yang tersedia dicantumkan dalam
analisis konsumsi asam lemak trans karena tidak
dilakukan uji kandungan asam lemak trans secara
laboratorium, tetapi dilakukan dengan pendekatan
referensi atau hasil penelitian lain. Tidak dilakukan
observasi derajat suhu dan lama penggorengan yang
dapat meningkatkan asam lemak trans pada makanan.

SIMPULAN

Rerata konsumsi asam lemak trans sebesar
0,38% dari total energi. Konstribusi tertinggi
diperoleh dari olahan gorengan sebesar 0,27% dari
total energi dengan frekuensi konsumsi 1-4
kali/minggu (78%). Subjek memiliki pengetahuan
tentang asam lemak trans kurang (53%), subjek
pernah mendengar iklan dan promosi tentang asam
lemak trans (37%) yang sebagian besar melalui
televisi, dan dalam pemilihan makan semua aspek
dianggap penting.

SARAN

1. Tingkat rumah tangga maupun kelompok
masyarakat lebih selektif dalam memilih
makanan terutama berasal dari kelompok

lemak/minyak yang tinggi asam lemak trans.

2. Disarankan dalam mengolah makanan dapat
dilakukan dengan modifikasi lain seperti
ditumis, dikukus, ataupun direbus.

3. Penggunaan minyak goreng sebaiknya dengan
produk yang telah mencantumkan informasi
nilai gizi.
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