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Obstipasi –
Konstipasi

Soiling -
Encopresis
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Konstipasi

 ketidakmampuan melakukan evakuasi tinja secara sempurna

 berkurangnya frekuensi buang air besar dari biasanya yaitu kurang

dari tiga kali dalam seminggu

 konsistensi tinja yang lebih keras

 dibedakan menjadi dua jenis

 konstipasi fungsional

 konstipasi organik
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Konstipasi fungsional

 Dikenal sebagai konstipasi idiopatik

 Dikatakan akut  berlangsung sampai empat minggu dan 

dikatakan kronis  berlangsung lebih dari empat minggu

 Terkait dengan

 perubahan kebiasaan diet,

 kurangnya mengkonsumsi makanan yang mengandung serat, 

 kurangnya asupan cairan, 

 kurang olah raga, 

 gangguan perilaku atau gangguan psikologis dan adanya rasa takut

atau malu ke toilet umum
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Fisiologi

 Frekuensi buang air besar pada anak bervariasi menurut usia. 

usia Rata-rata BAB/minggu Rata-rata BAB/hari

0-3 bulan : ASI 

0-3 bulan : Formula 

6-12 bulan

1-3 tahun

>3 tahun

5-40

5-28

5-28

4-21

3-14

2.9

2.0

1.8

1.4

1.0



z

Etiologi

 Kurangnya asupan serat (dietary fiber) sebagai kerangka feses

(stool bulking), kurang minum dan meningkatnya kehilangan

cairan merupakan faktor penyebab terjadinya konstipasi

fungsional

Penyebab

Sekunder karena lesi anal

Endokrin/metabolic

Obat-obatan

Infeksi virus dengan ileus

fisura ani, stenosis anal, anus letak

anterior lesi medulla spinalis, palsi

serebral, penyakit hirschprung

hipotiroid, asidosis tubulus renal, 

diabetes insipidus, Hiperkalsemia

antikonvulsan, antipsikotik, kodein, 

anti diare, antasida



z

Gejala klinis

 Upaya menahan feses : 

 menyilangkan kedua kaki, 

 menarik kaki kanan dan kiri bergantian ke depan dan belakang

(seperti berdansa) merupakan manuver menahan feses

 kadangkala perilaku tersebut menyerupai kejang
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Rome III

 memenuhi dua atau lebih dari kriteria berikut yang terjadi pada 

anak minimal berusia 4 tahun yang tidak memenuhi kriteria yang 

cukup untuk irritabel bowel syndrome, dialami minimal satu kali 

dalam seminggu setidaknya 2 bulan sebelum diagnosis ditegakkan

a) Buang air besar dua kali seminggu atau kurang

b) Mengalami setidaknya satu kali inkontinensia feses per minggu

c) Riwayat retensi feses

d) Riwayat nyeri saat buang air besar atau feses yang keras

e) Terdapat massa feses yang besar di rectum 

f) Riwayat diameter feses yang besar sehingga dapat menyumbat toilet
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Temuan klinis

ANAMNESIS PEMERIKSAAN FISIK

Riwayat Pasase feses paling sedikit

48 jam setelah kelahiran

Tinja keras, tinja besar

Enkopresis (gerakan usus yang tidak

disengaja) 

Nyeri dan tidak nyaman saat

defekasi, pemutusan tinja Darah 

pada tinja, fisura periannal

Penurunan nafsu makan

Diet rendah serat atau cairan, dan 

tinggi produk susu yang dikonsumsi

Menghindari dari toilet 

Distensi ringan pada abdomen ; 

palpasi dijumpai massa feses pada 

kuadran Kiri bawah

Anus normal ; 

tonus sphingter anus normal 

Rektum penuh dengan tinja ; 

rektum distensi

Ditemukan kedutan anus dan reflek

kremaster
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Obstipasi
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