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ABSTRAK

GAMBARAN PENGETAHUAN POLA MAKAN YANG BENAR DAN
SIKAP DALAM MENCEGAH KEKAMBUHAN GASTRITIS KRONIS

Oleh : RAMA ZAKARIA

Peningkatan frekuensi kekambuhan gastritis disebabkan oleh pola makan
yang tidak teratur. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui gambaran
pengetahuan pola makan yang benar dan sikap dalam mencegah kekambuhan
gastritis kronis.

Desain penelitian yang digunakan adalah deskriptif. Populasi pada
penelitian ini sebanyak 485 responden dengan menggunakan sampling yaitu
Purposive Sampling didapatkan sampel sebesar 40 responden. Instrumen yang
digunakan adalah kuesioner. Dalam mengetahui pengetahuan tentang pola makan
yang benar dianalisa untuk mendapatkan Kkriteria baik dan buruk, serta sikap dalam
mencegah kekambuhan gastritis dianalisa untuk mendapatkan kriteria positif dan
negatif.

Hasil penelitian ini menggambarkan pengetahuan penderita tentang pola
makan yang benar dan sikap dalam mencegah gastritis diwilayah kerja Puskesmas
Mlarak. Dimana pengetahuan penderita yang dikatakan baik adalah (52,5%), dan
buruk (47,5%). Serta untuk kategori sikap positif adalah (50%), dan sikap negatif
(50%).

Kekambuhan gastritis kronis dapat terjadi karena kurangnya pengetahuan
pola makan yang salah. Karena gastritis adalah peradangan dinding lambung yang
tidak disebabkan oleh hanya satu penyebab, tetapi oleh berbagai macam penyebab.
Maka diharapkan pasien yang menderita gastritis supaya lebih memperhatikan
pola makannya yaitu frekuensi, jenis dan jumlah makanan serta sikapnya dalam
upaya mencegah terjadinya kekambuhan kembali.

Kata kunci : pengetahuan pola makan, sikap mencegah kekambuhan
gastritis kronis
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ABSTRAK

Picture of ated right knowledge and attitude in preventing
recurrence of chronic gastritis

RAMA ZAKARIA

The increasing of gastritis recurrence frequency caused by irregular eating
patterns. This study aims to describe the knowledge of proper diet and attitude in
preventing recurrence of chronic gastritis.

The study design used is descriptive. The population in this study were 485
respondents used purposive sampling, sampling that samples obtained by 40
respondents. This study used a questionnaire measuring instrument. In knowing
the knowledge of proper diet analyzed to obtain the criteria of good and bad, and
attitudes in preventing recurrence of chronic gastritis were analyzed to obtained
the positive and negative.

The result of that study illustrate knowledge about proper diet and attitude in
preventing gastritis in the working area clinic Mlarak. Where knowledge was said
to be good patients was (52,5%) and (47,5%) poor. As well as positive attitude for
the category was (50%) and (50%) negative attitude.

Recurrence of chronic gastritis may occur due to lack of knowledge of the
wrong diet. Gastritis is an inflammation of the stomach wall that is not really
caused by just one cause, but also by many causes. It is expected that patients
suffering from Gastritis to pay more attention to his diet, namely the frequency,
type and amount of food as well as it was stance in an effort to prevent
recurrence.

Keyword : diet knowledge, stance in preventing recurrence of chronic
gastritis
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1.1

BAB 1

PENDAHULUAN

Latar Belakang

Saat ini dengan semakin modernnya zaman, semakin banyak juga
penyakit yang timbul akibat gaya hidup manusia dan penularan bakteri.
Salah satunya adalah penyakit gastritis, yang terjadi karena inflamasi pada
lapisan lambung yang menjadikan sering merasa nyeri pada perut bagian
atas. Gastritis adalah proses inflamasi pada lapisan mukosa dan sub mukosa
lambung (Monica Ester, 2002). Gastritis biasanya terjadi ketika mekanisme
pelindung dalam lambung mulai berkurang sehingga mengakibatkan
kerusakan dinding lambung. Menurut Saraswati (2010) faktor risiko
terjadinya penyakit gastritis diantaranya adalah pola makan yang
mengiritasi lambung seperti makanan yang terlalu asam, pedas, berbumbu
banyak yang sukar dicerna, atau makanan yang terkontaminasi bakteri. Bila
hal itu dibiarkan terlalu lama, maka akan memicu terjadinya penyakit
gastritis (Suyono, 2001).

Budiman (2006), mengatakan bahwa gastritis ini terbesar di
seluruh dunia dan bahkan diperkirakan diderita lebih dari 1,7 milyar. Pada
negara yang berkembang infeksi diperoleh pada usia dini dan pada negara
maju sebagian besar dijumpai pada usia tua. Berdasarkan hasil penelitian
didapatkan bahwa jumlah penderita gastritis antara pria dan wanita,
ternyata gastritis lebih banyak diderita pada wanita (Riyanto, 2008). Angka

kejadian infeksi gastritis helicobacter pylory pada beberapa daerah di
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Indonesia menunjukkan data yang cukup tinggi. Menurut Mualidiyah dan
Unun (2006), di Kota Surabaya angka kejadian gastritis sebesar 31,2%,
Denpasar 46%, sedangkan di Medan angka kejadian infeksi cukup tinggi
sebesar 91,6%. Di Jawa, khususnya Jawa Tengah, penyakit gastritis ini
mencapai 47%. Data dari dinkes kabupaten Ponorogo selama tahun 2012
daerah yang paling banyak penderita gastritisnya sebagai berikut
Puskesmas Ponorogo selatan 1677 jiwa, Puskesmas Mlarak 1329 jiwa, dan
Puskesmas Ronowijayan 1259 jiwa. Dari hasil studi pendahuluan yang
dilakukan pada tanggal 21 maret 2013 didapatkan hasil dari 10 responden
50% berpengetahuan baik, 50% berpengetahuan buruk, sedangkan dari
penilaian sikap didapatkan hasil 60% memiliki sikap positif dan 40%
memiliki sikap negatif dalam mencegah kekambuhan gastritis. Tempat
penelitian di lakukan di Puskesmas Mlarak karena memiliki karakteristik
yang sama dengan Puskesmas Ponorogo selatan yang merupakan kejadian
terbanyak di Puskesmas se-Ponorogo yaitu sama-sama banyak yang
menderita kekambuhan gastritis dan tempatnya lebih menguasai

Gastritis terjadi terutama pada mukosa gastroduodenal karena
jaringan ini tidak dapat menahan kerja asam lambung pencernaan (asam
HCI) dan pepsin, erosi yang terkait berkaitan dengan peningkatan
konsentrasi dan kerja asam pepsin atau berkenaan dengan penurunan
pertahanan normal dari mukosa. Mukosa yang rusak tidak dapat mensekresi
mucus cukup untuk bertindak sebagai barier terhadap HCI. Pada gastritis
bisanya diawali oleh pola makan yang tidak teratur sehingga lambung

menjadi sensitif bila asam lambung meningkat. Pola makan adalah berbagai
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informasi yang memberikan gambaran macam dan model bahan makanan
yang dikonsumsi setiap hari (Possion, 2009). Pola makan terdiri dari
frekuensi makan, jenis makanan. Dengan menu seimbang perlu dimulai dan
dikenal dengan baik sehingga akan terbentuk kebiasaan makan makanan
seimbang dengan dikemudian hari. Pola makan yang baik dan teratur
merupakan salah satu dari penatalaksanaan gastritis dan juga merupakan
tindakan prefentif dalam mencegah penyakit gastritis. Penyembuhan
gastritis membutuhkan pengaturan makanan sebagai upaya untuk
memperbaiki kondisi pencernaan (Uripi, 2002).

Diperlukan pendidikan kesehatan pada pasien sehingga dapat
meningkatkan pengetahuan dalam upaya pencegahan dan kekambuhan
gastritis yang akan membawa sikap positif pada pola makan yang benar.
Pada pasien gastritis perlu diajarkan bagaimana mengenali gejala-gejala
yang muncul, misal perut terasa nyeri, mual, perih (kembung dan sesak)
pada bagian atas perut (ulu hati). Dalam penatalaksanaan pola makan
terhadap penderita gastritis selalu diperhatikan jenis diet, tujuan diet, dan
syarat diet yang diberikan oleh pasien secara garis besarnya diberikan
makanan secukupnya untuk memenuhi kebutuhan kalori dan protein guna
mencegah dan mengurangi kerusakan jaringan tubuh atau untuk mencapai
berat badan pasien dengan status yang optimal (Ainun Hidayah, 2011).

Melihat fenomena tersebut di atas, peneliti ingin meneliti tentang ™
Gambaran pengetahuan tentang pola makan yang benar dan sikap dalam

mencegah kekambuhan pada pasien gastritis kronis.”
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1.2

1.2.1

1.3.2

1.3

131

Rumusan Masalah
Berdasarkan dari uraian yang telah peneliti kemukakan dalam latar
belakang, maka dapat dirumuskan masalah sebagai berikut: Bagaimana
Gambaran pengetahuan tentang pola makan yang benar dan sikap dalam
mencegah kekambuhan pada pasien gastritis kronis di wilayah Kkerja
Puskesmas Mlarak.
Tujuan Penelitian
Tujuan Umum
Untuk mengetahui Tingkat pengetahuan tentang pola makan yang
benar dan sikap dalam mencegah kekambuhan pada pasien gastritis kronis
di wilayah kerja Puskesmas Mlarak Ponorogo.
Tujuan Khusus
1. Mengidentifikasi tingkat pengetahuan tentang pola makan yang benar
pada penderita gasrtitis kronis di wilayah kerja Puskesmas Mlarak.
2. Mengidentifikasi sikap dalam mencegah kekambuhan pada pasien
gastritis kronis di wilayah kerja Puskesmas Mlarak.
Manfaat Penelitan
Praktis
1. Bagi Responden
Dapat diberikan pengetahuan dalam mempelajari pola makan
secara benar bagi pasien yang menderita kekambuhan sehingga tidak

terjadi kejadian gastritis kronis.
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2. Bagi Puskesmas
Dapat memberi masukan atau informasi dan meningkatkan
pelayanan bagi masyarakat terutama untuk mengetahui sejauh mana
tingkat kejadian gastritis kronis pada pasien yang menderita
kekambuhan.
3. Bagi peneliti Selanjutnya
Dengan adanya penelitian ini penulis dapat mengetahui gambaran
pengetahuan dan sikap tentang pola makan yang benar untuk mencegah

kekambuhan pada pasien gastritis kronis.

1.4.2 Teoritis

1.4

Gastritis sebagai salah satu penyakit yang berbahaya maka perlu
dicegah kejadiannya dengan tepat dan cepat. Penelitian ini diharapkan
dapat menambah wawasan dan pengetahuan tentang pola makan yang
berkaitkan dengan kejadian gastritis khususnya pada penderita gastritis.
Maka sebagai perawat perlu memberikan pendidikan kesehatan kepada
pasien gastritis tentang pola makan yang benar untuk mencegah
kekambuhan penyakit gastritis.

Keaslian Penelitian

Ada beberapa penelitian yang mempelajari tentang masalah tingkat
kejadian gastritis, yaitu :

1. Hasri Handaini (2007) yang berjudul “ Hubungan antara Pola makan
dengan Status Gizi Anak 0-24 bulan di Puskesmas Melati 1 Sleman.
Penelitian ini menggunakan metode survey analitik dengan pendekatan

waktu cross sectional, analisa yang digunakan adalah teknik kualitatif
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dengan hasil ada hubungan antara pola makan dan pola makanan
dengan status gizi pada anak 0-24 bulan. Persamaannya dengan
penelitian ini adalah sma-sama meneliti tentang pola makan.
Perbedaanya dengan penelitian ini adalah penelitian ini meneliti tentang
hubungan pola makan dengan kejadian gastritis, respondennya berbeda,
tempat berbeda, uji statistik dan tahun penelitian berbeda.

. Agus widodo (2006) yang berjudul “Hubungan Antara Pola Makan
Sehari-Hari di Rumah Dengan terjadinya gastritis pada pasien yang
dirawat di RSU Wonosari. Penelitian ini menggunakan metode
deskriptif eksploratif dengan populasi sebanyak 69 orang , pengambilan
sampel menggunakan metode acidental sampling sebanyak 26 orang.
Teknik analisa data menggunakan analisi deskriptif dengan alat ukur
kuisioner yang dibuat peniliti setelah melalui uji validitas dan reabilitas.
Persamaan dengan penelitian ini adalah sama-sama meneliti tentang
hubungan pola makan dengan kejadian gastritis. Perbedaannya adalah
penelitian ini adalah pada responden, tempat penelitian, uji statistik dan

tanun penelitian
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