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Abstract

“Resistant starch (=RS)” is defined as the sum of starch
and products of starch degradation not absorbed in the small
intestine of healthy individuals. The presence of RS can be
influenced by some factors including processing, the type of
starch (amylose or amylopectin), the physical state of the starch
(degree of hydration, particle size) and the presence of other
. components (i.e. lipids and fiber). In the large intestine, RS is
| fermented (as dietary fiber) by anaerobic bacteria. The major
end product of fermentation are Short Chain Fatty Acids
(SCFAs: acetate, propionate and butyrate) and gases (CH,, CO,
and H,.). The important physiological effects of RS are due not
to the RS itself but also the SCFAs. Among the physical
properties of RS are increase the viscosity of the intestinal
content, reduce the rate of small intestinal absorption and
increase stool bulk and fecal weight. Butyrate which is one of
the main end products of fermentation is believed to protect
against colorectal cancer while propionate has been suggested to
play a certain role in the lipid metabolism. SCFA is also known
to decrease pH of the intestinal content which make the large
intestine healthier.

Kata kunci : resistant starch, pencernaan makanan, manfaat

Pendahuluan

Dalam ilmu gizi dahulu diyakini bahwa pati dicerna
dengan sempurna didalam usus halus manusia. Tetapi teori
tersebut sekarang dikoreksi setelah banyak penelitian baik in
vitro maupun in vivo menemukan bahwa tidak semua pati
yang dikonsumsi dapat dicerna dengan sempurna.
Kebanyakan makanan berkabohidrat tinggi seperti sereal
dan umbi-umbian diolah dengan pemanasan (dengan atau
tanpa adanya air) sebelum dikonsumsi. Pemanasan pati
disertai air berlebihan akan mengakibatkan pati mengalami
gelatinisasi, suatu proses yang meliputi hidrasi dan pelarutan
granula pati (Wursch, 1989). Tetapi pemanasan kembali
serta pendinginan pati yang telah mengalami gelatinisasi
tersebut dapat merubah struktur pati yang mengarah pada
terbentuknya kristal baru yang tidak larut berupa pati
terretrogradasi  (retrograded starch). Gelatinisasi dan
retrogradasi yang sering terjadi selama pengolahan bahan
berpati dapat mempengaruhi kecernaan pati di dalam usus
halus. Sebagai contoh sejumlah pati pada kentang, pisang
dan kacang-kacangan (Fleming and Vose, 1979; Englyst and
Cumming, 1986; McBurney et al., 1988) serta berbagai
produk olahan misalnya roti tawar dan corn flakes (Wolever
et al., 1986; Englyst and Cummings, 1985) ditemukan tidak
tercerna dengan sempurna didalam usus halus manusia dan
hewan yang ditandai dengan adanya pati dalam digesta (isi
usus) di usus besar. Fraksi pati ini disebut pati tahan cerna
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atau "Resistant starch" = RS (Englyst and Cummings,
1987a). Secara fisiologis, RS didefinisikan sebagai jumlah
dari pati dan hasil pencernaan pati yang tidak diserap
didalam usus halus individu yang sehat (Asp, 1992). Sedang
secara analitis, RS didefinisikan sebagai pati yang tahan
terhadap dispersi didalam air mendindih dan hidrolisis
amilase pankreas dan pullulanase, tetapi dapat didispersi
oleh KOH dan dihidrolisis oleh amiloglukosidase (Englyst
and Cummings, 1987a).

Kenyataan bahwa tidak semua pati dapat dicerna
sempurna di dalam usus besar telah mendorong Englyst et
al. (1992) mengusulkan klasifikasi pati berdasarkan
kecernaannya seperti terlihat pada Tabel 1 berikut.

Tabel 1. Klasifikasi pati berdasar kecernaannya

Jenis Terdapatnya Kecernaan

Pati cepat cerna | Makanan berpati Cepat

(Rapidly yang baru saja

digestible starch | dimasak

= RDS)

Pati lambat Kebanyakan lambat tapi
cerna (Slowly serealia mentah komplit

digestible starch
= SDS)

Pati tahan cerna
(Resistant starch

=RS):
a. Pati yang serealia/biji-bijian | tahan
secara fisik yang digiling
sulit dicerna tidak halus
(RS-1)
b. Granula pati kentang mentah, tahan
yang resisten pisang
(RS-2)
c. Pati roti tawar, corn resisten
terretrogradasi | flakes, kentang
(RS-3) rebus yang
didinginkan

Englyst et al., 1992.
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Pembentukan Resistant starch

Keberadaan RS dapat dipengaruhi oleh berbagai faktor
meliputi proses pengolahan, type pati (amilosa atau
amilopektin), keadaan fisik bahan (derajat hidrasi, ukuran
partikel) serta adanya komponen lain misalnya lipida
(British Nutrition Foundation, 1990).

1. Pengaruh proses pengolahan

Pada waktu pati dipanasi dengan adanya air yang
berlebihan akan mengakibatkan gelatinisasi granula pati.
Proses ini ditandai dengan terjadinya penggelembungan dan
pelarutan pati yang tidak dapat balik (ireversible),
dilanjutkan dengan kerusakan kristal molekul pati oleh
panas dan lebih banyak air yang masuk dan membasahi
granula (Juliano, 1985). Derajat gelatinisasi dipengaruhi
oleh temperatur pengolahan dan kandungan air. Bila air
tidak cukup selama proses pemanasan akan menghambat
penggelembungan granula pati dan mengakibatkan pelarutan
atau gelatinisasi terbatas atau tidak sempurna. Gelatinisasi
pati dapat berubah dengan perubahan ukuran partikel pati
(Marshall, 1992).

Hidrasi pati yang diikuti dengan pemasakan pada suhu
tinggi serta pendinginan kembali terhadap granula pati
terlarut dapat menyebabkan perubahan struktur yang
mengakibatkan terbentuknya pati terretrogradasi, dimana
rantainya saling sejajar dan berikatan satu dengan yang lain
atau berikatan dengan komponen lain seperti protein (British
Nutrition Foundation, 1990). Pati ini bersifat tidak larut dan
lebih sulit diserang oleh ensim amilase. Snow dan O’Dea
(1981) melaporkan bahwa pada serealia, pemasakan
menaikkan pati yang terhidrolisis disebabkan oleh
gelatinisasi pati sehingga lebih mudah diserang ensim atau
lebih mudah dicerna. Tetapi, pendinginan atau pembekuan
mendorong terbentuknya pati terretrogradasi yang dapat
mempe-ngaruhi kecernaan pati. Englyst dan Cummings
(1987a) berpendapat bahwa pendinginan sesudah
pemasakan akan mengubah keadaan fisik polisakarida
sehingga menurunkan kecernaanya. Pembentukan RS
selama pengolahan bahan berpati dipengaruhi oleh berbagai
faktor misalnya, kandungan air bahan, pH, suhu pemanasan,
jumlah pengulangan pemanasan dan pendinginan,
pembekuan dan pengeringan (Englyst and Cummings,
1987a). Pemanasan diatas suhu gelatinisasi berpengaruh
besar pada retrogradasi amilopektin (Fisher & Thompson,
1997). Perbedaan proses pengolahan dapat mengakibatkan
perbedaan derajat rekristalisasi pati sehingga menghasilkan
perbedaan RS. ‘

Jumlah RS pada kebanyakan produk mentah umumnya
sangat rendah, tetapi pengolahan dan penyimpanan dapat
mengakibatkan kenaikkan jumlah RS seperti terlihat pada
Tabel 2 .
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Tabel 2. Kandungan RS beras dan nasi yang didinginkan

dan dibekukan
PROSES RS (g/100 g)
Beras 0,6
Nasi yang ditanak dengan rice
cooker (RC) 2,4
Nasi RC yang disimpan dalam
refrigerator 24 jam 5,6
Nasi RC yang disimpan dalam
Jfreezer 7 hari 3,9
Nasi yang ditanak dengan Oven
Microwave (MW) 2
Nasi MW yang disimpan dalam
refrigerator 24 jam : 3,8
Nasi MW yang disimpan dalam
freezer 7 hari 3.8

Marsono and Topping, 1993.

Gejala serupa juga dilaporkan oleh Eggum et al.
(1993) yang meneliti beberapa varietas padi. IR-64 misalnya
pada keadaan mentah kandungan RS-nya 1,0% sedang |
setelah masak (nasi) menjadi 1,8%, sedang untuk varietas |
IR-74 terjadi perubahan dari 1,4% (mentah) menjadi 2.8% |
(masak). Englyst dan Cummings (1987b) melaporkan bahwa
kentang mentah dan kentang rebus tidak mengandung RS,

tetapi bila kentang rebus disimpan pada suhu 40 °C selama
dua jam terdapat RS sebanyak 0.66% sedang bila |

penyimpanan pada suhu 0 °C kandungan RS sebesar 1.86%.
Bila kentang rebus tersebut dilakukan pengeringan beku |
diperoleh produk kering dengan kandungan RS 2,54%. |
Data ini semua menunjukkan bahwa pemanasan atau |
perebusan yang dikombinasi dengan proses lain dapat |
meningkatkan kandungan RS dari suatu bahan. 5

2. Pengaruh amilosa dan amilopektin

Pati tersusun dari dua macam molekul polisakarida |
yaitu amilosa dan amilopektin. Amilosa merupakan polimer |

glukosa dengan ikatan O-(1-4) glukosidik sedang |
amilopektin juga merupakan polimer glukosa tetapi selain |
dengan ikatan O.-(1-4) glukosidik juga terdapat percabangan |

dengan ikatan O(-(1-6) glukosidik. Amilopektin umumnya |
merupakan penyusun utama kebanyakan granula pati, |
sedangkan amilosa hanya berkisar antara 15 sd. 25%, |
bahkan pada pati ketan (waxy starch) lebih kecil dari 1% |
(Wursch, 1989)

Ketahanan pati terhadap pencernaan didalam usus |
halus tidak hanya tergantung dari proses pengolahan tetapi 3
juga tergantung pada struktur kimia dari pati. Granula pati
yang kaya akan amilosa mempunyai kemampuan
mengkristal yang lebih besar yang disebabkan oleh lebih
intensifnya ikatan hidrogen. Akibatnya tidak dapat
mengembang atau mengalami gelatinisasi secara lebih baik |
pada waktu pemasakan sehingga tercerna lebih lambat |
(Panlasigui et al., 1991). Sebagai contoh kandungan RS
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bahan yang kaya akan amilopektin dan amilosa dapat dilihat
pada Tabel 3.

Tabel 3 tersebut menunjukkan bahwa perbedaan
kandungan amilosa dan amilopektin memberikan perbedaan
kandungan RS. Asp dan Bjorck (1992) menyatakan bahwa
semakin tinggi kadar amilosa pati semakin tinggi pula kadar
RS-nya. Pendapat tersebut sesuai pula dengan data yang
dilaporkan oleh Pomeranz (1992), seperti ditunjukkan pada
Tabel 4.

Tabel 3. RS bahan yang kaya akan amilosa dan amilopektin

Bahan RS (%) Referensi
Amilopektin yang
diisolasi dari kentang 0,7-0,9 Berry, 1986

mentah

Amilosa yang diisolasi
dari kentang mentah

15,2-19,5 | Berry, 1986

Tepung jagung waxy 0,9-1,2 Berry, 1986

(ketan)

Tepung jagung amylo 31,9-48,1 | Berry, 1986

(kaya amilosa)

Beras varietas Calrose 0.6 Marsono and
Topping, 1993

Beras varietas 1.2 Marsono and

Doongara Topping, 1993

Beras ketan (kaya 0 Marsono and

amilo-pektin) Topping, 1993

Tabel 4. Kandungan RS pada pati dengan berbagai
kandungan amilosa

Jenis pati Amilosa (%) RS (%)
Amylomaize VII 70 213103
Amylomaize V 53 17.810.2
Pati biji Pea 33 10.5%0.1
Pati gandum 25 7.8+0.2
Pati jagung 26 7.0%0.1
Pati kentang 20 4410.1
Pati jagung ketan <1 2510.2

Sumber : Pomeranz (1992)

3. Pengaruh ukuran partikel

Ukuran partikel makanan dapat mempengaruhi
kecernaan pati. Semakin kecil ukuran partikel semakin
tinggi rasio antara permukaan dan volume yang berarti akan
semakin memperbesar kemungkinan kontak dan menaikan
serangan ensim sehingga menghasilkan kecernaan yang
lebih besar. Studi-studi mengenai pengaruh ukuran partikel
dari gandum, jagung dan oat terhadap kecepatan pencernaan
in vitro menunjukkan bahwa hidrolisis pati oleh amilase
pankreas lebih cepat dengan semakin kecilnya ukuran
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partikel (Heaton et al., 1988). Pengrusakan sel pada proses
penggilingan kedelai mentah juga dilaporkan menurunkan
kecernaan pati (Wursch et al, 1986). Marsono (1993)
melaporkan bahwa dengan teknik koleostomi, dapat diamati
adanya perbedaan RS di dalam ujung kolon babi yang diberi
diet beras tanak dengan ukuran partikel yang berbeda yaitu
(41,9-53,6 mg/g) untuk beras utuh dan (9,9-18,7 mg/g)
untuk tepung beras. Fenomena serupa juga dilaporkan oleh
Marsono, et. al. (1993) yang mengadakan penelitian dengan
babi yang diberi diet dengan sumber serat berasal dari
bekatul dan beras pecah kulit. Ukuran beras pecah kulit
yang relatip lebih besar dibanding bekatul memberi
sumbangan yang sangat berarti terhadap besarnya SCFA
yang dihasilkan, mengindikasikan adanya substrat selain

serat yaitu pati (RS) yang mengalami fermentasi di dalam
kolon.

4. Pengaruh adanya senyawa lain

Di dalam jaringan tumbuh-tumbuhan biasanya granula
pati diselubungi oleh bahan-bahan gel yang lain, misalnya
serat pangan, lipida dan protein. Bahan-bahan ini dapat
menghambat penetrasi amilase kedalam granula pati. Akan
tetapi Eerlingen, et al., (1994) melaporkan bahwa dalam gel
pati gandum adanya gula (sukrosa, glukosa, ribosa dan
manosa) justru menurunkan RS, yang diduga disebabkan
oleh kenaikan mobilitas larutan. Jenkins et al., (1987)
melaporkan bahwa dalam cairan yang diambil dari ileum
kandungan karbohidratnya (RS) berkorelasi positip dengan
kandungan serat dalam diet. Hal ini menunjukkan bawa
adanya serat dapat menghambat pencernaan pati.
Sambucetti dan Zuleta (1996) juga melaporkan bahwa beras
parboiled mengandung RS 0,98% sedang beras pecah kulit
parboiled (kandungan serat dan lipidnya lebih tinggi)
mengandung RS sebesar 1,27%. Snow dan O'Dea (1981)
berpendapat bahwa serat pangan dapat mempengaruhi
kecernaan pati hanya bila serat tersebut menyebabkan
penghalang secara fisik terhadap kontak amilase dengan
pati. Studi kecernaan in vitro terhadap komplek amilosa-
lipid dan pati murni menunjukkan bahwa amilose komplek
kurang tercerna dibanding dengan amilosa murni
(Czuchajowska et al., 1991). Hal ini menunjukkan bahwa
adanya lipid dapat mengakibatkan turunnya kecernaan pati,
karena pembatasan kontak anatara pati dengan ensim. Unlu
dan Faller (1998) melaporkan bahwa pada produk ekstrusi
penambahan asam sitrat monohidrat dapat menaikkan RS,
yang diduga disebabkan oleh adanya hidrolisis pati oleh
asam tersebut, yang menghasilkan polimer pati yang lebih
kecil tetapi kompak.

Metabolisme RS

Seperti halnya serat pangan, setelah sampai di dalam
usus besar RS merupakan substrat untuk fermentasi anaerob
yang dilakukan oleh bakteri dan menghasilkan asam lemak
rantai pendek (SCFA). Sementara ini dianggap bahwa
fermentasi RS sama dengan serat pangan meskipun Weaver
et al. (1992) menegaskan pentingnya flora dalam
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menentukan produk akhir fermentasi, selain asal substrat.
Skema fermentasi RS dan serat pangan di dalam usus besar
dapat dilihat pada Gambar 1 berikut ini.

Pati (RS) — SCFA:
Ensim Asetat
mikrobia Propionat

Butirat

NSP— Karbohidrat >~ Gas: H,

terfermentasi CH,
/‘ CO,
Karbohidrat L Energi
Endogenus
N (dari
sumber lain)
pertumbuhan
mikrobia

Gambar 1. Pemecahan karbohidrat (RS dan NSP) dalam
usus besar (Englyst & Cummings,1987a)

Secara sederhana Miller dan Wolin (1979)
mengusulkan perubahan karbohidrat menjadi SCFA di
dalam usus besar manusia, menurut reaksi sebagai berikut:

34,5 C¢H1,0¢ — 48 CH;COOH (asetat) +
CH;CH,COOH (propionat) +
5 CH;CH,CH,COOH  (butirat) +
27,75 CH, (metane) + 34,5 CO,
+ 10,5 H,0

Dari reaksi ini jelas bahwa substrat yang mengalami
fermentasi karbohidrat di dalam usus besar berupa heksosa.
Pati yang lolos dari pencernaan di dalam usus halus (RS)
akan mengalami fermentasi seperti tersebut diatas. McNeil
(1984) mengusulkan reaksi metabolisme RS dan serat
pangan seperti Gambar 2.

Suatu bukti bahwa pati mencapai usus besar (sebagai
RS) dan difermentasi disana, adalah tingginya hidrogen
dalam nafas orang yang mengkonsumsi diet tinggi RS (Muir
et al., 1993) serta pisang mentah yang juga kaya RS2 (Segal
et al., 1993). Data ini memberikan indikasi bahwa RS
mengalami fermentasi didalam usus besar, antara lain
menghasilkan gas H, yang diabsorpsi di dalam usus besar
serta masuk dalam sistem peredaran darah lalu gas tersebut
dilepaskan didalam paru-paru. Percobaan in vivo
(Scheppach et al., 1988) dan in vitro (Weaver et al., 1992)
menunjukkan bahwa pati merupakan substrat yang lebih
baik dibanding serat larut untuk prodiksi asam butirat
melalui fermentasi. Penelitian pada manusia yang dilakukan
oleh Englyst ef al. (1987) menunjukkan bahwa dalam faeces
volunteer terdapat 29% butirat dari total SCFA-nya setelah
mengkonsumsi  pati, sedang bila  mengkonsumsi
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arabinogalaktan, xylan dan pektin masing-masing hanya 8%,
3 % dan 2%. Hal ini menunjukkan bahwa sangat besar
kemungkinan banyaknya butirat pada faeces volunteer yang
mengkonsumsi pati disebabkan oleh adanya RS yang cukup
besar didalam usus besarnya.

Masuk Pati (RS) Hemiselulosa
usus-
besar \ Sellulosa
Dimetabolisme Hexosa Pentosa
oleh bakteri
utk pertumbuh- glikolisis LPP
an bakteri
Asam
Piruvat
Hasil Asetat / H,
Akhir Propionat CH,
Butirat CO,
Feses
Hilang
dlm nafas
Diabsorpsi setelah
oleh usus diabsorpsi
besar & di-
metabolisme

Gambar 2. Metabolisme pati (RS) dan serat pangan di dalam |
usus besar (McNeil, 1984)

Aspek gizi Resistant starch

Karbohidrat yang dicerna dan diserap lambat |
menyebabkan pengurangan yang besar pada response |
glukosa (Jenkins et al., 1986). Karbohidrat yang demikian |
juga menghasilkan perbaikan profil lipid yaitu penurunan
kolesterol dan triasilgliserol (TAG) sehingga sangat baik
untuk terapi penderita hyperlipidaemia (Fortvielle et al., |
1992; Wolever et al, 1992). Banyak faktor yang
mempengaruhi lambat dan tercernanya pati seperti telah
diuraikan diatas. Efek dari pati yang tahan terhadap
pencernaan didalam usus halus dapat mempengaruhi respon |
metabolik. ‘

Pati dari leguminosa mempunyai sifat memiliki respon |
glisemik yang rendah, sehingga sangat baik untuk
“pengobatan” penderita NIDDM. Rendahnya respon
glisemik pada kacang-kacangan ini disebabkan oleh
kandungan serat yang bersifat kental (viscous) yang
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dipercayai menaikkan ketebalan lapisan antara makanan dan
permukaan brush-border di dalam usus halus sehingga
mencegah absorpsi zat gizi (O’Dea, 1990). Sementara
Englyst et al., (1992) menunjukkan bahwa kacang-kacangan
mengandung pati yang secara fisik sulit dicerna (RS-1),
granula pati yang tidak tergelatinisasi (RS-2) serta amilosa
yang terretrogradasi (RS-3) yang kesemuanya itu
menyumbang rendahnya respon postprandial bagi makanan
yang mengandung kacang-kacangan. Disamping itu RS juga
turut menyumbang dalam menurunkan glisemik respon pada
kacang-kacangan karena sifatnya yang kental seperti halnya
serat pangan larut air (soluble fiber). Sifat kental dari RS
juga dapat menghambat pencernaan dan absorpsi
karbohidrat di dalam usus halus. Hal ini perlu mendapat
perhatian mengingat banyak industri makanan telah
menggunakan sifat kental dan meruah (bulky) dari pati
untuk berbagai tujuan , misalnya sebagai pengental, pelapis,
perekat dan lain-lain (Zobel, 1984).

Pati memiliki sifat pengikatan seperti serat pangan
sehingga pengaruhnya pada penyerapan zat gizi juga serupa
dengan serat pangan. Sebagai contoh telah dilaporkan pada
percobaan in vitro bahwa pati mempunyai kemampuan
untuk mengikat asam empedu (Bianchini et al., 1989). Hal
ini dapat menyumbang penurunan kolesterol plasma karena
semakin banyak empedu yang diikat dan dibuang bersama
faeces berarti semakin sedikit empedu yang diresirkulasi ke
liver. Dengan demikian diperlukan sintesis empedu yang
lebih banyak. Karena bahan dasar empedu adalah kolesterol
maka sintesis empedu yang besar tadi akan mengakibatkan
pengurangan jumlah kolesterol yang besar pula sehingga
akan menurunkan level kolesterol plasma.

Banyak teori menyatakan bahwa tingginya prevalensi
penyakit kanker kolon berkaitan dengan rendahnya asupan
serat pangan dan tingginya intake daging (Bingham, 1990).
Namun, asupan serat pangan bangsa Jepang relatip kecil (11
g/hari), kenyataannya Jepang merupakan negara maju yang
insiden kanker kolon-nya paling rendah. Kenyataan ini
mungkin disebabkan oleh tingginya asupan pati (dikaitkan
dengan tinggi RS) yang punya peran dalam perlindungan
terhadap kanker kolon (Bingham, 1990). Hal ini didukung
oleh data lain yang menunjukkan bahwa pada orang yang
pencernaan dan absorpsi patinya sangat efisien, sehingga
pati yang lolos mencapai kolon (RS) sedikit ternyata insiden
kanker kolonnya lebih besar.

Pada tikus RS menaikkan volume caecum dan
menurunkan pH. Amylomaize menaikkan SCFA tetapi pati
kentang tidak memberikan efek serupa (Mallet et al., 1988).
Dengan demikian penurunan pH disebabkan oleh produksi
asam selain SCFA, yaitu asam laktat. Telah dilaporkan
bahwa asam laktat akan menyebabkan lingkungan menjadi
sangat asam (Cummings, 1984). Nampaknya, pati dari
kentang dan amylomaize mengalami nasib yang tidak sama
didalam kolon.

Efek laksatip dari berbagai jenis bahan tambahan
dengan variasi kandungan RS telah dilaporkan secara
singkat oleh Cummings et al. (1992), seperti terlihat pada
Tabel 5.
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Data pada Tabel 5 menunjukkan bahwa semakin besar
kandungan RS pada suplemen, memberikan jumlah faeces
yang semakin besar pula. Pada suplemen pati gandum +
bekatul, tingginya faeces juga disebabkan oleh serat pangan
yang terdapat didalam bekatul. Data ini didukung oleh
laporan lain yang menyatakan bahwa RS juga menaikkan
jumlah faeces (Hamaker, 1991), menurunkan pH kolon
(Flourie et al., 1986), menaikkan SCFA kolon dan SCFA
Jaeces (Scheppach et al., 1988). Efek-efek tersebut juga
terlihat pada bekatul gandum yang kaya akan serat pangan
(Kashtan er al., 1992).

Tabel 5. Efek laksatip berbagai bahan tambahan (suplemen)

Suplemen Jumlah | Bentuk pati Berat
(g/hari) faeces (g)

Pati gandum 102 tercerna 110
Pati gandum + | 18 tercerna 201
bekatul

Pati kentang 24 RS-2 145
Tepung pisang | 30 RS-2 162
Maisena 19 RS-3 152

Cummings et al., 1992.

Dengan demikian nampaknya RS mempunyai efek
serupa dengan serat pangan pada manusia. Tetapi interaksi
RS dan serat pangan belum banyak diteliti. Belum jelas
apakah perbedaan RS mempunyai perbedaan efek. Interaksi
RS dengan serat pangan juga belum banyak diketahui.
Pertanyaan  sangat penting yang muncul ialah:
bagaimanakah efek fisiologis RS bila dibanding dengan
serat larut dan serat tak larut ?.

Telah dipercayai bahwa SCFA mempunyai banyak
keuntungan dari segi metabolime dan kesehatan kolon.
SCFA sangat cepat diabsorpsi dari lumen usus besar masuk
ke mukosa disekitarnya dimana sebagian besar butirat
dioksidasi menghasilkan enersi. Sisa butirat dan sebagian
besar sisa SCFA yang lain masuk ke dalam pembuluh darah
porta dan diangkut ke liver. Chen et al., (1984) menyatakan
bahwa asam propionat ‘memainkan peranan dalam
metabolisme lipid, sedang asam butirat diduga dapat
mencegah  kanker kolorektal antara lain  karena
kemampuannya menekan pembentukan sel abnormal
(Cummings and Bingham, 1987).

Kesimpulan

Proses  pengolahan pangan berpati dapat
mengakibatkan terbentuknya RS, disamping faktor lain yaitu
tingginya ratio amilosa terhadap amilopektin dalam bahan,
ukuran bahan pada waktu masuk ke sistem pencernaan dan
adanya komponen lain misalnya lipid dan serat yang dapat
menghalangi kontak ensim pencerna dengan pati di dalam
usus halus. Pati yang berhasil lolos kedalam usus besar (RS)
mengalami fermentasi dengan bantuan mikroflora yang ada
dalam uasus besar mengahasilkan asam lemak rantai pendek
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(SCFA) terutama asam asetat, propionat dan butirat serta
gas (CH4, CO, dan H, ). RS mengakibatkan digesta atau isi
usus bersifat viskus dan menaikkan efek laksatip (jumlah
feses besar). Salah satu hasil metabolisme RS yaitu asam
butirat diketahui dapat mencegah kanker kolon sedang asam
propionat mempunyai peran penting pada metabolisme
lipid. Secara keseluruhan SCFA mampu menurunkan pH
faeces sehingga juga berefek positip bagi kesehatan usus
besar
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