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Abstrak 

Kejadian Gastritis biasanyadiawaliolehpolamakan yang tidakteratur. kebiasaanmakan yang 

burukdenganmengkonsumsimakanan yang tidakhygenismerupakanfaktorresikoterjadinya gastritis. gastritis 

terjadikarenaketidaksesuaianlambungdenganmakanan yang dimakansepertimakananpedas, makanan yang 

memilikikadarlemaktinggisehinggaproduksiasamlambungtidakterkontrollagikarenakurangnyapengetahuantentang 

gastritis. Salah satu faktor penyebab gastritis adalah kurangnya pengetahuan masyarakat tentang penyakit gastritis 

.sehingga untuk menanggulangi penyakit gastritis di masyarakat diperlukan suatu upaya untuk meningkatkan 

penetahuan masyarakat yaitu dengan memberikan edukasi tentang penyakit gastritis . Tujuan penelitian ini adalah 

untuk mengetahui pengaruh edukasi kesehatan terhadap tingkat pengetahuan responden tentang gastritis di wilayah 

kerja Puskesmas Gelumbang.Metode penelitian yang di gunakan adalah penelitian kuantitatif dengan menggunakan 

pre eksperimental dengan rencana penelitian  One group protest-posttes.populasi pada penelitian ini adalah pasien 

yang mengalami Gastritis di Puskesmas Gelumbang dengan jumlah sempel sebanyak 30 responden.hasil penelitian 

di dapatkan rata-rata pengetahuan pasien sebelum di berikan edukasi kesehatan tentang gastritis adalah 5,40 dan 

rata- rata pengetahuan pasien setelah diberikan edukasi kesehatan mengalami peningkatan menjadi 7,97. Hasil uji 

statistik didapatkan ada pengaruh edukasi kesehatan terhadap pengetahuan tentang gastritis di Wilayah Kerja 

Puskesmas Gelumbang Tahun 2021 dengan nilai p value =0,000. Saran diharapkan kepada masyarakat agar dapat 

meningkatkan pengetahuan tentang penyakit gastritia yang dapat diperoleh dari berbagai sumber seperti buku, 

media elekronik (televisi),media massa (surat kabar dan majalah) serta internet sehingga pengetahuan yang 

dimiliki dapat melakukan tindakan pencegahan penyakit gastritis baik pada diri sendiri maupun kepada seluruh 

anggota keluarga.  

 

Kata Kunci : Edukasi Kesehatan, Pengetahuan,Gastritis 

 

Abstract 
Gastritis is usually preceded by an irregular eating pattern. Bad eating habits by consuming foods that are 

not hygienic is a risk factor for gastritis. gastritis occurs due to incompatibility of the stomach with the food eaten 

such as spicy food, foods that have high fat content so that the production of stomach acid is no longer controlled 

due to lack of knowledge about gastritis. One of the factors that cause gastritis is the lack of public knowledge about 

gastritis. So to overcome gastritis in the community, an effort is needed to increase public knowledge, namely by 

providing education about gastritis. The purpose of this study was to determine the effect of health education on the 

level of knowledge of respondents about gastritis in the working area of the Gelumbang Health Center. The 

research method used is quantitative research using pre-experimental research plan One group protest-posttest. 

The population in this study were patients with gastritis at the Gelumbang Health Center with a sample of 30 

respondents. The results showed that the average knowledge of patients before being given health education about 

gastritis was 5.40 and the average knowledge of patients after being given health education had increased to 7.97. 

The results of the statistical test showed that there was an effect of health education on knowledge about gastritis in 

the Gelumbang Health Center Work Area in 2021 with a p value = 0.000. Suggestions are expected to the public in 

order to increase knowledge about gastritia disease which can be obtained from various sources such as books, 

electronic media (television), mass media (newspapers and magazines) and the internet so that their knowledge can 

take steps to prevent gastritis both for themselves as well as to all family members. 
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 PENDAHULUAN  

Penyakit gastritis 

merupakanpenyakit yang 

cenderungmengalamikekambuhansehingga

menyebabkanpasienharusberulang kali 

untukberobat, gastritis dapatterjaditiba-tiba 

(gastritis akut) atausecarabertahap(gastritis 

kronis) kebanyakankasus gastritis 

tidaksecarapermanenmerusaklambungtetap

iseseorang yang menderita gastritis 

seringmengalamiserangankekambuhan 

yang mengakibatkannyeri  ulu hati 

(Dwi,2016). 

KejadianGastritis 

biasanyadiawaliolehpolamakan yang 

tidakteratur .kebiasaanmakan yang 

burukdenganmengkonsumsimakanan yang 

tidakhygenismerupakanfaktorresikoterjadi

nya gastritis.gastritis 

terjadikarenaketidaksesuaianlambungdeng

anmakanan yang 

dimakansepertimakananpedas,makanan 

yang 

memilikikadarlemaktinggisehinggaproduk

siasamlambungtidakterkontrollagikarenaku

rangnyapengetahuantentang gastritis.  

(Wahyu,2011). 

Menurut WHO Indonesia menembati 

urutan ke Empat dengan jumlah penderita 

gastritis terbanyak setelah amerika ,inggris 

dan banglades yaitu berjumlah 430 juta 

penderita gastritis (kemenkes RI,2012)  

Prevalensi gastritis pada beberapa di 

Indonesia cukup tinggi dengan prevalensi 

274,396 kasus dari 238,452,952 jiwa 

penduduk. Didapatkan bahwa dikota 

surabaya angka kejadian gastritis sebesar 

31,2%denpasar 46% sedangkan jawa 

tengah angka kejadian infeksi cukup tinggi 

sebesar 79,6% (Dinkes Kabupaten 

Sukarjo,2014)  

Berdasarkan data 

daridinaskesehatankota Palembang 

diketahuibahwapenderitapenyakit gastritis 

padatahun 2009 sebanyak 429 orang 

penderita,padatahun 2011 sebanyak 432 

orang penderita ,padatahun 2013 sebanyak 

12,019 orang penderita 

(ProfilKesehatanProvinsisumateraselatan 

2013). 

Menurut data 

dariPuskesmasGelumbangJumlahpenderita 

Gastritis November Tahun 2019. 40 orang 

terdiridari30perempuan yang 

menderitapenyakit gastritis dan10lakilagi 

yang menderitapenyakitgastritis.padatahun 

2020 bulanjanuari jumlahpenderita 

85yaitu48 orang perempuan yang 

menderita gastritis dan37 orang laki-laki 

yang menderita Gastritis  (Puskesmas 

Gelumbang,2021) 

Berdasarkanuraiandiatasmakapenulis

tertarikuntukmenelitipengaruhEdukasiKes

ehatanTerhadapPengetahuanTentang 

Gastritis 

DiwilayahkerjaPuskesmasGelumbangtahu

n 2021. 

 

METODE PENELITIAN 

Desaindan Format Penelitian 

Penelitianiniadalahpenelitiankuantita

tifdenganmenggunakanpre 

eksperimentaldenganrancanganpenelitiOne 

Group Protest-Posttes Design 

yaitupenelitiandenganmelakukanteknikacc

idental 

samplingataupengamatanpadasaatbersama

an (Hidayat,20011). 

WaktudanTempatPenelitian 
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Penelitian ini dilaksanakan di 

Puskesmas Gelumbang pada tanggal 15 

Maret -15 April 2021. 

 

PopulasidanSampel 

Populasi pada peneliti ini adalah 30 

pasien yang mengalami Gastritis di 

Puskesmas Gelumbang. Peneliti 

menentukan sampel dalam penelitian ini 

menggunakan metode Purposive Sampling 

yaitu pengambilan sampel berdasarkan 

kriteria tertentu yang penulis buat sendiri.  

Kriteriainklusi: 

1. Bersediamenjadiresponden 

2. Responden yang sudah di 

diagnosaolehdokter 

3. Kooperatif 

4. Pendengaran yang baik 

Kriteriaeksklusi:  

1. Respondentidakmengalamipenyakit 

gastritis  

2. Mengalamigangguanpendengaran 

3. Tidakbersediamenjadiresponden 

4. Tidakkooperatif 

Data, Instrumen, TeknikPengumpulan 

Data danTeknikPengolahan Data 

Sumber data 

dalampenelitianinimeliputi data primer dan 

data sekunder. 

  Padapenelitianini data primer 

diperolehdarikuesioner yang 

dibagikansecaralangsungkepadapasiendan

penelitian ini di dapatkan dengan cara 

mengedukasi kesehatan terhadap gastritis 

pada pasien. Sedangkan data 

sekunderdiperolehpadapenelitianiniberasal

dariarsipdandokumen lain yang 

berasaldariPuskesmasGlumbangTahun202

1. 

Teknikpengumpulan data 

padapenelitianinimenggunakankeusionerse

bagaialat bantu dalampengambilan data 

mutupelayanandankepuasanpasien. 

Teknikpengolahan data 

padapenelitianinimengggunakantahap-

tahapberikutini: 

1. Editing (pengeditan data) 

2. Coding (pengkodean) 

3. Proccessing 

4. Cleaning data (pembersihan data) 

TeknikAnalisis Data 

AnalisiaUnivariat 

Analisa univariatdilakukan dengan 

analisa distribusi frekuensi dan hasil 

statistik dari variabel yang diteliti meliputi 

mean, media, standar deviasi, nilai 

minimal dan maksimal. Dianalisa univariat 

dilakukan melalui perbedaan sebelum dan 

sesudah di berikan Edukasi Kesehatan 

Terhadap Tingkat Pengethuan Tentang 

Gastritis.  

AnalisisBivariat 

Padapenelitianinipenelitianmenggun

akanuji-T pada 1 kelompokdandiukurdua 

kali pre-test dan post-test. 

Dengantingkatkepercayaan 95% 

dantingkatkemaknaan 0.05 antaraprtesdan 

post-test 

sertamengikutiedukasikesehatandengankep

utusanjigaP volue<α (0,05) maka Ho 

ditolakdanjikapmaka Ho 

diterimaujinormalitas data menggunakan 

Shapiro-wilk.  

HASIL DAN PEMBAHASAN 

AnalisisUnivariat 

1.PengetahuanPasien Sebelum Edukasi 

Kesehatan Tentang Gastritis 

Tabel 3.1 DistribusiFrekuensiPengetahuan 

Pasien Sebelum Diberikan 

Edukasi Kesehatan Tentang 
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Gastritis di Puskesmas 

Gelumbang Tahun 2021 

 

Berdasarkan tabel 3.1 diketahui 

distribusi frekuensi pengetahuan pasien 

sebelum diberikan edukasi kesehatan 

tentang gastritis sebagian besar 

berpengetahuan tidak baik sebanyak 28 

responden (93,3%) dan responden yang 

berpengetahuan baik sebanyak 2 

responden (6,7%). 

2. PengetahuanPasien  Setelah 

Edukasi Kesehatan Tentang 

Gastritis 

Tabel 3.2 

DistribusiFrekuensiPengetahuan Pasien 

Sebelum Diberikan Edukasi Kesehatan 

Tentang Gastritis di PuskesmasGelumbang 

Tahun 2021 
 

Berdasarkan tabel 3.2 diketahui 

distribusi frekuensi pengetahuan pasien 

setelah diberikan edukasi kesehatan 

tentang gastritis sebagian besar 

berpengetahuan baik sebanyak 20 

responden (66,7%) dan responden yang 

berpengetahuan tidak baik sebanyak 10 

responden (33,3%). 

3 Uji Normalitas  

Tabel 3.3Uji Normalitas Shapiro-Wilk 

 

Berdasarkan tabel 3.3 diatas uji 

normalitas dengan shapiro wilk di ketahui 

bahwa nilai signifikasi berdasarkan 

pengetahuan pasien sebelum diberikan 

edukasi kesehatan tentang gastritis sebesar 

0,038 dan pengetahuan pasien setelah 

diberikan edukasi kesehatan tentang 

gastritis sebesar 0,007. Nilai signifikan 

keduanya lebih kecil dari 0,05 sehingga 

dapat dikatakan bahwa pengetahuan pasien 

sebelum dan setelah diberikan edukasi 

kesehatan tentang gastritis berdistribus 

tidak normal.  

2  AnalisisBivariat 

Tabel 3.5 

PerbedaanPengetahuan Pasien Sebelum 

dan Setelah Diberikan Edukasi Kesehatan 

Tentang Gastritis di Puskesmas Gelumbang 

Tahun 2021 

Variabel Mean SD P 

value 

N 

Pengetahuan Pasien 

Sebelum Diberikan 

Edukasi Kesehatan 

Tentang Gastritis  

5,40 1,248 

0,000 30 
Pengetahuan Pasien 

Setelah Diberikan 

Edukasi Kesehatan 

Tentang Gastritis 

7,97 1,217 

 

Berdasarkan tabel 3.5 dapat 

diketahui bahwa rata-rata pengetahuan 

pasien sebelum diberikan edukasi 

kesehatan tentang gastritis adalah 5,40 dan 

rata-rata pengetahuan pasien setelah 

No 

Pengetahuan Pasien 

Sebelum Diberikan 

Edukasi Kesehatan 

Tentang Gastritis 

Jumlah 
Persentase 

(%) 

1. Baik  2 6,7 

2. Tidak Baik  28 93,3 

 Jumlah 30 100 

No 

Pengetahuan Pasien Setelah 

Diberikan Edukasi 

Kesehatan Tentang Gastritis 

Jumlah 
Persentase 

(%) 

1. Baik  20 66,7 

2. Tidak Baik  10 33,3 

 Jumlah 30 100 

N

o 
Kelompok 

Shapiro-Wilk 
Keterangan 

Statistic P.Value 

1.  Pengetahuan 

sebelum edukasi 

kesehatan 

tentang gastritis  

0,926 0,038 
Tidak 

normal 

2.  Pengetahuan 

setelah edukasi 

kesehatan 

tentang gastritis 

0,895 0,007 
Tidak 

normal 
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diberikan edukasi kesehatan tentang 

gastritis adalah 7,97. Dari data tersebut 

telah terjadi peningkatan rata-rata tingkat 

pengetahuan pasien sebelum dan setelah 

diberikan pendidikan kesehatan tentang 

gastritis sebesar 2,57. 

Berdasarkan tabel diatas diperoleh 

nilai signifikan pengetahun pasien sebelum 

dan setelah diberikan edukasi kesehatan 

tentang gastritis berdasarkan uji wilcoxon 

sebesar 0,000 lebih kecil dari taraf 

signifikan 5% atau (p value = 0,000 < 

0,05) maka dapat dinyatakan 

adapengaruhedukasikesehatanterhadappen

getahuantentang gastritis diWilayah 

KerjaPuskesmasGelumbang tahun 2021.  

 

PEMBAHASAN 

Berdasarkan hasil penelitian 

diketahui bahwa rata-rata pengetahuan 

pasien sebelum diberikan edukasi 

kesehatan tentang gastritis adalah 5,40 dan 

rata-rata pengetahuan pasien setelah 

diberikan edukasi kesehatan tentang 

gastritis adalah 7,97. Dari data tersebut 

telah terjadi peningkatan rata-rata tingkat 

pengetahuan pasien sebelum dan setelah 

diberikan pendidikan kesehatan tentang 

gastritis sebesar 2,57. 

Berdasarkan uji statistik diperoleh 

nilai signifikan pengetahun pasien sebelum 

dan setelah diberikan edukasi kesehatan 

tentang gastritis berdasarkan uji wilcoxon 

sebesar 0,000 lebih kecil dari taraf 

signifikan 5% atau (p value = 0,000 < 

0,05) maka dapat dinyatakan 

adapengaruhedukasikesehatanterhadappen

getahuantentang gastritis diWilayah 

KerjaPuskesmasGelumbang tahun 2021.  

Hasil penelitian ini sejalan dengan 

penelitian yang dilakukan Ilham Sri 

Wahyuni (2017)  yang berjudul 

pengaruhedukasikesehatanterhadappengeta

huantentanggastritis.Hasilpenelitianiniterd

apatpengaruhedukasikesehatanterhadappen

getahuanrespondententang gastritis dengan 

p value =0,00 (p<0,05) 

danterjadipeningkatanpengetahuandari 

11,73 sebelumedukasimenjadi 16,73,  

Hasilpenelitianinisejalandenganpenel

itian yang dilakukan Aldi 

(2017)tentangpengaruhpendidikankesehata

npadarespondententangpenatalaksanaan 

gastritis di 

wilayahkerjaPuskesmasHiangKabupatenK

erinci, 

ditemukanadapengaruhpendidikankesehata

nkliententangpenatalaksanaan gastritis 

dengannilaipvalue= 0,000. 

Hal ini sesuai dengan pernyataan 

Sartiwi (2019) yang menyatakan bahwa 

pengetahuansangatberpengaruhterhadapses

eorangdalamberprilakuataumelakukantinda

kan,jikaindividumengetahuitentanggastritis

,sepertihal-hal yang 

menyebabkanterjadinyakekambuhandanaki

batdari gastritis 

,makaindividutersebutakanmelakukansuatu

tindakanuntukmenghindarihaltersebut.Pen

getahuanbukanberupakansatu-

satunyafaktordeterminandalampenentubag

aimanaseseorangmelakukantindakanmakad

ariitukitaperlumelakukanEdukasi. 

Hal serupa diungkapkan Fitriani 

(2011), yang menyatakan bahwa 

edukasikesehatanmerupakansuatukegiatan

edukasi yang 

dilakukandengancaramenyebarluaskanpesa

n,menanamkankeyakinansehinggamasyara

kattidaksajasadar,tahudanmengertitetapiju

gamaudan bias melakukansesuatuanjuran 

yang adahubungandengankesehatan. 

Pernyataan yang sama diungkapkan 

Simangkut (2018), yang menjelaskan 
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bahwa 

penyuluhankesehatanmerupakankegiatanp

endidikan yang 

dilakukandengancaramenyebarkanpesan, 

menanamkankeyakinansehinggamasyaraka

ttidaksajasadar, tau, danmengerti, 

tetapijugamaudanbisamelakukansuatuanjur

an yang adahubungandengankesehatan. 

Penyuluhankesehatanbertujuanmengubahp

erilakukurangsehatmenjadisehat. 

Perilakubaru yang 

terbentukbiasanyahanyaterbataspadapemah

amansasaran. 

Menurut asumsi peneliti, 

adanyapengaruh edukasi kesehatan 

terhadappengetahuan responden tentang 

gastritis.Hal ini disebabkan karena 

dalampemberian edukasi kesehatan 

jugadiiringi dengan pemberian leaflet 

danmedia powerpoint. Selain itu 

penguatanefek dari edukasi kesehatan 

terhadappengetahuan dipengaruhi oleh 

karakteristik responden seperti pendidikan, 

pekerjaan, dan usia responden. 

 

SIMPULAN DAN SARAN 

 

Simpulan 

Berdasarkanhasilpenelitian yang 

telahdilakukan di 

PuskesmasGelumbanguntukmengetahuipe

ngaruhedukasikesehatanterhadappengetahu

anpasiententang gastritis, 

dapatdisimpulansebagaiberikut: 

1. Distribusifrekuensipengetahuanpasiense

belumdiberikanedukasikesehatantentan

g gastritis 

sebagianbesarberpengetahuantidakbaiks

ebanyak 28 responden (93,3%) 

danresponden yang 

berpengetahuanbaiksebanyak 2 

responden (6,7%). 

2. Distribusifrekuensipengetahuanpasiense

telahdiberikanedukasikesehatantentang 

gastritis 

sebagianbesarberpengetahuanbaikseban

yak 20 responden (66,7%) 

danresponden yang 

berpengetahuantidakbaiksebanyak 10 

responden (33,3%). 

3. Rata-rata 

pengetahuanpasiensebelumdiberikaned

ukasikesehatantentang gastritis adalah 

5,40 dan rata-rata 

pengetahuanpasiensetelahdiberikaneduk

asikesehatantentang gastritis adalah 

7,97. 

4. Adapengaruhedukasikesehatanterhadap

pengetahuantentang gastritis 

diWilayahKerjaPuskesmasGelumbangt

ahun 2021 dengannilaip value = 0,000 

 

Saran  

1 BagiInstitusiPendidikan 

Diharapkanpihakpendidikandapatme

nambahliteraturdiPerpustakaan STIKES 

MitraAdiguna Palembang 

khususnyatentangpenyakit gastritis 

sehinggadapatmembantubagimahasiswa 

yang akanmenyelesaikantugas-

tugasperkuliahandanmahasiswa yang 

sedangmelakukanpenelitian.  

2.BagiMasyarakat 

Diharapkandapatmeningkatkanpenge

tahuantentangpenyakit gastritis yang 

dapatdiperolehdariberbagaisumbersepertib

uku, media elektronik (televisi), media 

massa (suratkabardanmajalah) serta 

internet, sehinggadenganpengetahuan yang 

dimilikidapatmelakukantindakanpencegah

anpenyakit gastritis 

baikpadadirisendirimaupunkepadaseluruha

nggotakeluarga.  
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3.Bagi PenelitiSelanjutnya 

Diharapkandapatmelakukanpenelitia

ndenganmenggunakanjumlahsampel yang 

lebihbanyaklagi, menggunakanvariabel 

yang lain 

sertamenggunakanmetodepenelitian yang 

berbedasehinggapenelitiantentang gastritis 

dapatbervariasi.  
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