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“I can do all things through Christ who strengthens me” 

 Philippians 4:13 

 

“Always pray, and never give up” 

Luke 18:1 

 

Eventually all things fall into place. Until then laugh at the 

confusion, live for the moments, and know everything happens for a 

reason. 
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RINGKASAN 
 

Hubungan Riwayat Keluarga, Konstipasi, Posisi Defekasi, dan Lama 
Defekasi dengan Kejadian Hemoroid pada Pasien di Poli Bedah 

Umum RSUD Dr. Mohamad Soewandhie Surabaya 
 

Lovita Roderica Tevin 
NRP: 1523013031 

 
Hemoroid merupakan salah satu penyakit anorektal yang 

sering dijumpai. Beberapa penelitian menunjukkan bahwa 50% 
populasi manusia di dunia akan mengalami hemoroid dalam 
hidupnya. Lima puluh sampai lima puluh delapan persen populasi 
mengalami hemoroid pada usia 45-65 tahun. Etiologi pasti dari 
hemoroid masih belum diketahui, tetapi ada banyak faktor risiko 
yang berperan. Riwayat keluarga merupakan salah satu faktor risiko 
hemoroid, pengetahuan masyarakat terhadap faktor risiko ini dapat 
membuat mereka menjadi lebih sadar dan menjaga gaya hidup 
mereka untuk menghindari faktor-faktor risiko lainnya. Konstipasi, 
posisi defekasi, dan lama defekasi juga merupakan faktor risiko 
hemoroid. Saat ini, terjadi peningkatan gaya hidup sedentari dan 
konsumsi makanan rendah serat akibat kemajuan teknologi dan 
masuknya budaya Barat sehingga menyebabkan peningkatan 
kejadian konstipasi. Masuknya budaya negara Barat juga merubah 
kecenderungan posisi defekasi dari posisi jongkok menjadi duduk. 
Kemajuan teknologi juga menyebabkan orang bermain gadget di 
dalam toilet sehingga waktu yang dihabiskan di toilet meningkat. 
Eliminasi dan modifikasi dari faktor risiko bisa menjadi kunci 
menuju kontrol yang efektif dan prevensi terhadap hemoroid. 
Berdasarkan uraian diatas, maka penulis berkeinginan melakukan 
penelitian mengenai hubungan riwayat keluarga, konstipasi, posisi 
defekasi, dan lama defekasi dengan kejadian hemoroid. 

Penelitian ini dilaksanakan untuk menganalisis hubungan 
antara riwayat keluarga, konstipasi, posisi defekasi, dan lama 
defekasi dengan kejadian hemoroid pada pasien di poli bedah umum 
RSUD Dr. Mohamad Soewandhie Surabaya. Data riwayat keluarga, 
konstipasi, posisi defekasi, dan lama defekasi diperoleh melalui 
kuesioner yang telah disusun oleh peneliti dan data kejadian 
hemoroid diperoleh melalui rekam medis pasien. Penelitian ini 
bertujuan untuk menganalisis hubungan bivariat antar variabel 
tersebut. 
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Penelitian ini merupakan studi analitik observasi dengan 
metode cross sectional. Variabel independen dalam penelitian ini 
adalah riwayat keluarga, konstipasi, posisi defekasi, dan lama 
defekasi. Variabel dependen pada penelitian ini adalah kejadian 
hemoroid. Penelitian ini dilakukan dengan metode purposive 
sampling dengan populasi penderita hemoroid yang datang berobat 
ke poli bedah umum RSUD Dr. Mohamad Soewandhie Surabaya 
pada bulan Maret dan April 2016 serta orang yang tidak menderita 
hemoroid di poli bedah umum RSUD Dr. Mohamad Soewandhie 
Surabaya pada bulan Juni 2016. 

Pada penelitian ini didapatkan sampel sebanyak 56 
responden. Hasil penelitian dianalisis menggunakan uji korelasi 
koefisien kontingensi. Pada hasil penelitian diketahui bahwa 
sebagian besar responden tidak memiliki riwayat keluarga yang 
menderita hemoroid, lebih banyak responden tidak mengalami 
konstipasi, lebih banyak responden defekasi dengan posisi duduk, 
dan lebih banyak responden membutuhkan waktu defekasi >10 
menit. Dari hasil analisis, didapatkan hubungan antara riwayat 
keluarga dengan kejadian hemoroid (C=0,329; p=0,009), konstipasi 
dengan kejadian hemoroid (C=0,474; p=0,000), posisi defekasi 
dengan kejadian hemoroid (C=0,395; p=0,001), dan lama defekasi 
dengan kejadian hemoroid (C=0,448; p=0,000). 

Riwayat keluarga memiliki hubungan dengan kejadian 
hemoroid diduga oleh karena adanya kemiripan pada pola diet 
maupun gaya hidup dalam keluarga ataupun karena faktor genetik. 
Hal ini masih berupa teori yang belum diteliti lebih lanjut. 
Konstipasi memiliki hubungan dengan kejadian hemoroid karena 
dapat mengakibatkan mengejan berlebihan saat defekasi sehingga 
menyebabkan peningkatan tekanan intravena yang dapat 
menyebabkan penggelembungan dan distensi vena, selain itu 
mengejan juga dapat menyebabkan prolaps bantalan vaskular. Begitu 
pula dengan posisi defekasi, posisi defekasi memiliki hubungan 
dengan kejadian hemoroid karena posisi defekasi mempengaruhi 
sudut anorektal, sudut ini dapat menjadi lebih lurus pada posisi 
jongkok sehingga defekasi menjadi lebih mudah dan tidak 
mengakibatkan mengejan yang berkepanjangan. Lama defekasi 
memiliki hubungan dengan kejadian hemoroid karena waktu yang 
lama dihabiskan di toilet menyebabkan mengejan menjadi tidak 
efektif dan dapat menimbulkan konstipasi dan hemoroid. 

Penelitian ini memiliki beberapa keterbatasan antara lain 
penelitian ini hanya menganalisis empat variabel saja sehingga masih 
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banyak variabel lain yang belum diteliti mengingat ada banyak 
faktor risiko hemoroid. Penelitian ini juga memiliki kekurangan 
yaitu pada penelitian ini hanya dilakukan analisis bivariat dan tidak 
dilakukan analisis multivariat dari data-data yang telah didapatkan. 

 Dari penelitian ini dapat disimpulkan bahwa terdapat 
hubungan antara riwayat keluarga dengan kejadian hemoroid, 
kontipasi dengan kejadian hemoroid, posisi defekasi dengan kejadian 
hemoroid, dan lama defekasi dengan kejadian hemoroid.  
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ABSTRAK 
 

Hubungan Riwayat Keluarga, Konstipasi, Posisi Defekasi, Lama 
Defekasi dengan Kejadian Hemoroid pada Pasien di Poli Bedah 

Umum RSUD Dr. Mohamad Soewandhie Surabaya 
 

Lovita Roderica Tevin 
NRP: 1523013031 

 
Latar belakang: Hemoroid merupakan salah satu penyakit anorektal 
yang sering dijumpai. Etiologi pasti dari hemoroid masih belum 
diketahui, tetapi ada banyak faktor risiko yang berperan. Eliminasi 
dan modifikasi dari faktor risiko bisa menjadi kunci menuju kontrol 
yang efektif dan prevensi terhadap hemoroid.  
 

Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan 
riwayat keluarga, konstipasi, posisi defekasi, dan lama defekasi 
dengan kejadian hemoroid pada pasien di poli bedah umum RSUD 
Dr. Mohamad Soewandhie Surabaya.  
 
Metode: Penelitian ini merupakan studi analitik observasi dengan 
metode cross sectional. Pengambilan sampel pada penelitian ini 
menggunakan teknik purposive sampling. Analisis yang dilakukan 
adalah analisis data bivariat dengan uji koefisien kontingensi untuk 
mengetahui hubungan antar variabel. Dilakukan pembagian 
kuesioner kepada 56 pasien pada bulan Juni dan Juli 2016 dan 
pencatatan data kejadian hemoroid dari rekam medis pasien.  
 
Hasil: Terdapat hubungan antara riwayat keluarga dengan kejadian 
hemoroid pada pasien (C=0,329; p=0,009). Terdapat hubungan 
antara konstipasi dengan kejadian hemoroid pada pasien (C=0,474; 
p=0,000). Terdapat hubungan antara posisi defekasi dengan kejadian 
hemoroid pada pasien (C=0,395; p=0,001). Terdapat hubungan 
antara lama defekasi dengan kejadian hemoroid pada pasien 
(C=0,448; p=0,000).  
 
Kesimpulan: Dari penelitian ini dapat disimpulkan bahwa riwayat 
keluarga, konstipasi, posisi defekasi, dan lama defekasi merupakan 
faktor yang mempengaruhi terjadinya hemoroid.  
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Kata kunci: hemoroid, riwayat keluarga, konstipasi, posisi defekasi, 
lama defekasi 



	
  

	
   xxx 

ABSTRACT 
 

Correlation Between Family History, Constipation, 
Defecation Position, and Defecation Time and Hemorrhoid on 

Patient in General Surgery Outpatient Clinic Dr. Mohamad 
Soewandhie Regional Public Hospital Surabaya 

 
Lovita Roderica Tevin 

NRP: 1523013031 
 

Backgroud: Hemorrhoid is one of the most common anorectal 
problem. Definite etiological cause(s) are still unknown but there are 
many risk factors that are found to be responsible for the 
development of hemorrhoid. Elimination and modification of these 
risk factors are the keys toward the effective control and prevention 
of hemorrhoid.  
 
Aim: This study aimed to analyze the correlation between family 
history, constipation, defecation position, and defecation time and 
hemorrhoid on patient in general surgery outpatient clinic Dr. 
Mohamad Soewandhie Regional Public Hospital Surabaya. 
  
Methods: This was an analytic observational study with cross 
sectional method. Sampling was conducted with purposive sampling 
technique. Coefficient contingency test was done to analyze 
correlation between bivariate variables. Fifty six patients in June and 
July 2016 were given questionnaire and patient’s medical records 
were taken to know the presence of hemorrhoid.  
 
Results: There was a correlation between family history and 
hemorrhoid on patient (C=0,329; p=0,009). There was a correlation 
between constipation and hemorrhoid on patient (C=0,474; 
p=0,000). There was a correlation between defecation position and 
hemorrhoid on patient (C=0,395; p=0,001). There was a correlation 
between defecation time and hemorrhoid on patient (C=0,448; 
p=0,000).  
 
Conclusion: In conclusion, the incidence of hemorrhoid could be 
affected by family history, constipation, defecation position, and 
defecation time.  
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Keywords: Hemorrhoid, family history, constipation, defecation 
position, defecation time  
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