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        Penyakit dispepsia adalah suatu kondisi medis 

yang ditandai dengan nyeri atau rasa tidak nyaman 

pada perut bagian atas  atau uluh  hati. Upaya untuk 

mengurangi terjadinya kekambuhan dyspepsia atau 

asam lambung bisa di cegah dengan cara 

meningkatkan keyakinan diri dan menjaga pola pikir 

agar tetap berfikir secara positif serta menjaga pola 

makan rutin dan makan sesuai yang dianjurkan dan 

menjaga pola tidur.Penelitian ini bertujuan untuk 

menganalisis  Pengaruh edukasi terhadap Self 

Efficacy  (keyakinan diri) dalam mencegah terjadinya 

kekambuhan penyakit dyspepsia Di Klinik dr. H Rudi 

Hartono Kandang Jati Wetan Kraksaan. Jenis 

penelitian ini adalah penelitian kuantitatif 

menggunakan observasional analitik dengan teknik 

cross sectional. Tehnik pengambilan sampel 

penelitian menggunakan teknik total sampling. 

Jumlah sampel pada penelitian sebanyak 32 

responden. Analisis penelitian ini menggunakan uji 

Wilcoxon. Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa 

sebelum diberikan edukasi sebagian besar Self 

Efficacy  responden rendah sejumlah 32 responden 

(100%) dan sesudah diberikan edukasi sebagian besar 

Self Efficacy  menjadi tinggi sejumlah 30 responden 

(93,8%). Hasil penelitian tersebut diperkuat oleh 

hasil uji wilcoxon didapatkan p value sebesar 0.000. 

Self Efficacy  merupakan salah satu cara untuk 

meningkatkan kepercayaan diri dalam menjalani 

proses pengobatan yang menahun, ketika pasien 

sudah divonis mengalami penyakit secara otomatis 

pasien akan melakukan tindakan supaya penyakitnya 

tidak bertambah parah, dalam hal ini Self Efficacy  

berperan penting dalam pengambilan keputusan 

pasien. 
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PENDAHULUAN 

Penyakit dispepsia adalah suatu kondisi 

medis yang ditandai dengan nyeri atau rasa 

tidak nyaman pada perut bagian atas  atau uluh  

hati  (Irianto, 2020) dalam Fithriyana  (2019).  

Dispepsia  juga merupakan salah satu masalah 

kesehatan  yang  sangat  sering  ditemui dalam   

kehidupan   sehari ‐ hari   keluhan kesehatan   

yang   berhubungan   dengan makan  atau  

keluhan  yang  berhubungan dengan gangguan 

saluran cerna (Pardiansyah dan Yusran, 2019). 

Octaviana    dan    Anam (2019)  juga 

menegaskan,  dispepsia  termasuk  salah satu  

jenis  penyakit  yang  tidak  menular namun  

akibat  paparan  penyakit  tersebut dapat 

menyebabkan   mortalitas   yang sangat     

tinggi. Penderita dispepsia biasanya terjadi  

tidak hanya di Indonesia,  tetapi  juga  terjadi  

di  seluruh Dunia. Stimulasi atau rangsangan 

sangat dibutuhkan guna memaksimalkan 

seluruh potensi yang dimiliki oleh anak sejak 

masih dalam kandungan (Fida & Maya, 2019).  

Makan yang tidak teratur memicu 

timbulnya berbagai penyakit karena terjadi 

ketidakseimbangan dalam tubuh. 

Ketidakteraturan ini berhubungan dengan 

waktu makan. Biasanya, ia berada dalam 

kondisi terlalu lapar namun kadang-kadang 

terlalu kenyang. Sehingga kondisi lambung dan 

pencernaannya menjadi terganggu. Faktor yang 

memicu produksi asam lambung berlebihan, 

diantaranya beberapa zat kimia, seperti alkohol, 

umumnya obat penahan nyeri, asam cuka. 

Makanan dan minuman yang bersifat asam, 

makanan yang pedas serta bumbu yang 

merangsang, semua faktor pemicu tersebut 

dapat mengakibatkan dispepsia (Warianto, 

2011). 

Menurut WHO penderita dispepsia di 

dunia mencapai 15–30% setiap tahun. 

Prevalensi di Asia sekitar 8-30%. Di Indonesia 

sebesar11,3% dari keseluruhan penduduk. 

Provinsi Jawa Barat sebesar 4,95%. 

Berdasarkan Laporan Kunjungan P3K tahun 

2020, 2021 dan 2022 penyakit dispepsia 

merupakan penyakit tertinggi. Indonesia adalah 

negara berkembang yang menghadapi dua 

masalah dalam pembangunan kesehatan: 

penyakit menular yang belum tertang tertangani  

dengan baik dan penyakit tidak menular yang 

meningkat. Dispepsia adalah salah satu 

penyakit tidak menular yang paling umum 

didunia (Kemenkes RI, 2019). Kumpulan gejala 

yang terdiri dari rasa nyeri atau 

ketidaknyamanan yang terletak diperut bagian 

atas dikenal sebagai dispepsia.  

World Health Organization (WHO) 

menyatakan bahwa jumlah orang yang 

menderita dispepsia diseluruh dunia berkisar 

antara 15 dan 30 persen setiap tahun, tingkat 

prevalensi dispepsia berkisar antara 7 dan 45%, 

tergantung pada definisi yang digunakan dan 

lokasi geografis. Menurut data Profil Kesehatan 

Indonesia tahun 2021, dispepsia adalah salah 

satu dari lima penyakit utama yang 

menyebabkan rawat inap dirumah sakit pada 

tahun tersebut, dengan angka kejadian 18.807 

kasus (39,8%) pada pria dan 60,2% pada 

Wanita (Kemenkes RI, 2021). Pada tahun 2022 

terjadi sekitar 10 juta jiwa atau 6,5% dari total 

populasi penduduk. Pada tahun 2023 

diperkirakan angka kejadian dispepsia terjadi 

peningkatan dari 10 juta jiwa menjadi 28 jiwa 

setara dengan 11,3% dari keseluruhan 

penduduk di Indonesia (Rosadietal, 2023). 

Menurut Profil Kesehatan Jawa timur tahun 

2021, pasien dispepsia masuk ke dalam 10 

penyakit terbanyak, dengan 30. 154 kasus 

(4,9%) diantara pasien rawat inap dirumah sakit 

di Jawa timur. Pada tahun 2022, 34.815 orang, 

atau 4,95% dari total kasus, memiliki penyakit 

dispepsia diusia  15 hingga 44 tahun (Dinas 

Kesehatan Provinsi Jawa Timur, 2022). 

Berdasarkan hasil studi pendahuluan 

dengan wawancara di dapatkan data dari 10 

pasien 8 pasien mengatakan bahwa dyspepsia di 

deritanya sering kambuh di sebabkan oleh 

kurang keyakinan diri bahwa dirinya bisa 

sembuh sehingga sering menyebabkan gejala 

pada asam lambung sering muncul seperti nyeri 

pada bagian uluh hati, rasa mual dan muntah, 

sering merasa pusing atau perut sering terasa 

panas bahkan sering kali mengalami cemas 

sehingga menyebabkan pola tidurnya tidak 

teratur. Jika gejala tersebut muncul pasien 

sering merasa tidak mampu menerapkan pola 

makan yang sudah di anjurkan. 

Ketidakmampuan mengontrol fikiran atau tidak 
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mampu meyakinkan diri dapat berpengaruh 

besar terhadap kekambuhan dyspepsia.  Karena 

ketidakmampuan meyakinkan diri dapat 

menyebabkan gas lambung naik keatas 

sehingga dapat muncul gejala di atas. 

Faktor pemicu dispepsia menurut 

penelitian yang dilakukan oleh Suzanni (2020) 

adalah stres. Stres merupakan salah satu faktor 

penyebab dispepsia karena dengan adanya stres 

dapat mempengaruhi fungsi gastrointestinal dan 

mencetuskan keluhan pada orang sehat salah 

satunya dispepsia. Hal ini disebabkan karena 

asam lambung yang berlebihan dan adanya 

penurunan kontraktilitas lambung yang 

mendahului keluhan mual setelah stimulus stres 

sentral (Suzzani, 2020). 

Kurangnya  keyakinan diri (Self 

Efficacy) dari pasien dyspepsia atau asam 

lambung dapat mengganggu proses 

penyembuhan pasien. Rata-rata pasien dengan 

asam lambung atau dyspepsia mengalami 

proses penyembuhan yang cukup lama karena 

di pengaruhi faktor pola pikir. Kurangnya 

keyakinan diri dapat menyebabkan berbagai 

macam keluhan seperti perut terasa perih, perut 

terasa mual dan mules, pusing dan susah untuk 

tidur. Upaya untuk mengurangi terjadinya 

kekambuhan dyspepsia atau asam lambung bisa 

di cegah dengan cara meningkatkan keyakinan 

diri dan menjaga pola pikir agar tetap berfikir 

secara positif serta menjaga pola makan rutin 

dan makan sesuai yang dianjurkan dan menjaga 

pola tidur. 

  

METODE 

Penelitian ini menggunakan desain 

kuantitatif dengan pre-post without control 

group. Penelitian dilaksanakan di Klinik dr. H 

Rudi Hartono Kandang Jati Wetan Kraksaan. 

Waktu pelaksanaan penelitian pada bulan Juli 

2024. Populasi dalam penelitian adalah lansia 

sejumlah 32 orang. Tehnik pengambilan sampel 

yang digunakan dalam penelitian ini adalah Total 

Sampling. Teknik Pengumpulan data dalam 

penelitian ini menggunakan data primer. Alat  

ukur  yang  digunakan adalah lembar 

kuesioner Self Efficacy. Analisis data 

menggunakan analisis univariat dengan 

menyajikan data dalam bentuk tabel distribusi 

frekuensi, sedangkan analisis bivariat 

menggunakan uji Wilcoxon. 

 

 

HASIL PENELITIAN 

1. Karakteristik Responden Berdasarkan 

Usia  

Tabel 1 : Distribusi Frekuensi Berdasarkan Usia 

Responden 

No Usia f % 

1 

2 

3 

21-30 tahun 

31-40 tahun 

>40 tahun 

16 

7 

9 

50.0 

21.9 

28.1 

Total 32 100 

Berdasarkan tabel 1 didapatkan data 

usia responden paling banyak berusia 21-30 

tahun yaitu sebanyak 16 responden (50.0%) 

dan paling sedikit responden berusia 

berusia 31-49 tahun yaitu sebanyak 7 

responden (21.9%).  

2. Karakteristik Responden Berdasarkan 

Jenis Kelamin  

Tabel 2: Distribusi Frekuensi Berdasarkan Jenis 

Kelamin Responden 

No  Jenis Kelamin f % 

1 

2 

 Laki-laki 

Perempuan 

8 

24 

25.0 

75.0 

 Total 32 100 

Berdasarkan tabel 2 didapatkan data 

jenis kelamin responden paling banyak 

yaitu berjenis kelamin perempuan yaitu 

sebanyak 24 responden (75%) dan berjenis 

kelamin laki-laki yaitu sebanyak 8 

responden (25%). 

3. Karakteristik Responden Berdasarkan 

Pendidikan 

Tabel 3 : Distribusi Frekuensi Berdasarkan 

Pendidikan Responden 

No Pendidikan  f % 

1 

2 

3 

4 

5 

Tidak Sekolah 

SD 

SMP 

SMA 

Perguruan Tinggi 

4 

9 

7 

10 

2 

12.5 

28.1 

21.9 

31.3 

  6.3 

Total 32 100 

Berdasarkan tabel 3 didapatkan data 

pendidikan terakhir responden terbanyak 

berpendidikan SMA yaitu sebanyak 10 

responden (31.3%) dan paling sedikit 

responden berpendidikan perguruan tinggi 

yaitu sebanyak 2 responden (6.3%).  
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4. Self Efficacy  sebelum dan sesudah 

diberikan edukasi  
Tabel 4 : Distribusi Self Efficacy  sebelum dan  

sesudah diberikan edukasi  

 

Berdasarkan tabel 4 didapatkan data  

self efficacy responden sebelum diberikan 

edukasi paling banyak dalam kategori 

rendah yaitu sebanyak 32 (100%) dan self 

efficacy responden setelah diberikan 

edukasi paling banyak dalam kategori 

tinggi yaitu sebanyak 30 (93.8%). 

5. Pengaruh Edukasi terhadap Self Efficacy  

(keyakinan diri) dalam mencegah 

terjadinya kekambuhan penyakit 

dyspepsia Di Klinik dr. H Rudi Hartono 

Kandang Jati Wetan Kraksaan 
Tabel 5 : Pengaruh edukasi terhadap Self 

Efficacy 

Sebelum 

Sesudah 

Tinggi Rendah Jumlah 

n % n % n % 

Tinggi 0 0 0 0 0 0 

Rendah 30 93,8 2 6,2 32 100 

Jumlah 30 93,8 2 6,2 32 100 

p =0,000 >α (0,05) 

Berdasarkan tabel 5 menunjukkan 

bahwa terdapat pengaruh edukasi terhadap 

self efficacy dengan p value = 0,000. 
 

PEMBAHASAN 

Self Efficacy  dalam mencegah 

terjadinya kekambuhan pasien dyspepsia 

sebelum diberikan edukasi yaitu Self Efficacy  

rendah sebanyak 32 responden (100%). 

Dispepsia juga bisa terpengaruh dengan 

beberapa faktor yaitu peningkatan sekresi asam 

lambung, serta faktor diet mempengaruhi 

seseorang timbulnya penyakit dispepsia karena 

pola makan, faktor lingkungan mempengaruhi 

seseorang untuk dapat terjadinya penyakit 

dispepsia, serta faktor psikologi juga ternyata 

mempengaruhi seseorang untuk terjadinya 

penyakit dispepsia seperti ketika seseorang 

stress (Taufiq.,dkk, 2023) 

Penyebab dispepsia diakibatkan oleh 

gangguan patologik organik atau fungsional, 

sehingga dispepsia diklasifikasikan menjadi dua 

kelompok yaitu organik dan fungsional. pada 

dispepsia organik penyebab utama yang 

mendasari seperti ulkus peptikum, GERD, 

kanker, penggunaan alkohol atau obat kronis, 

sedangkan pada dispepsia fungsional 

ditandai dengan nyeri atau 

ketidaknyamanan pada saluran pencernaan 

atas yang kronis atau berulang namun tanpa 

disertai abnormalitas apapun pada 

pemeriksaan fisik dan endoskopi. Dispepsia 

didefinisikan sebagai kombinasi dari 4 gejala 

yaitu, cepat kenyang, rasa penuh setelah makan, 

nyeri epigastrium, dan rasa terbakar di daerah 

epigastrium yang cukup parah, sehingga dapat 

mengganggu aktivitas biasa dan terjadi 

setidaknya 3 hari per minggu selama 3 bulan 

terakhir dengan onset minimal 6 bulan 

sebelumnya (Aziz, Palsson, Törnblom, Sperber, 

Whitehead, & Simrén, 2018) 

Menurut pendapat peneliti kekambuhan 

dispepsia terjadi akibat makan yang tidak 

teratur memicu timbulnya berbagai penyakit 

karena terjadi ketidakseimbangan dalam tubuh. 

Ketidakteraturan ini berhubungan dengan 

waktu makan. Biasanya, ia berada dalam 

kondisi terlalu lapar namun kadang-kadang 

terlalu kenyang. Sehingga kondisi lambung dan 

pencernaannya menjadi terganggu. Faktor yang 

memicu produksi asam lambung berlebihan, 

diantaranya beberapa zat kimia, seperti alkohol, 

umumnya obat penahan nyeri, asam cuka. 

Makanan dan minuman yang bersifat asam, 

makanan yang pedas serta bumbu yang 

merangsang, semua faktor pemicu tersebut 

dapat mengakibatkan dispepsia. 

Self Efficacy  dalam mencegah 

terjadinya kekambuhan pasien dyspepsia 

sesudah diberikan edukasi yaitu Self Efficacy  

tinggi sebanyak 30 responden (93,8%) dan Self 

Efficacy  rendah sebanyak 2 responden (6,3%). 

Pada 2 responden tersebut memiliki Self 

Efficacy  rendah dikarenakan sudah 

menghindari makanan dan minuman yang 

mengandung gas dan kafein akan tetapi belum 

teratur dalam minum obat, responden 

mengatakan tidak tepat waktu minum obat dan 

responden minum obat ketika ingat saja atau 

ada ketika ada keluhan. 

Self Efficacy  berfungsi memberikan 

keyakinan bahwa seseorang akan berhasil 

dalam melakukan perawatan dirinya selama 

melakukan kegiatan yang menunjang pada 

status kesehatan (Afandi & Kurniyawan, 2018). 

Self Efficacy  merupakan salah satu cara untuk 

Karakteristik 

Sebelum 

f % Karakteristik 

Sesudah 

f % 

Tinggi 

Rendah 

0 

32 

0 

100 

Tinggi 

Rendah 

30 

2 

93.8 

6.3 

Total              32  100  32 100 
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meningkatkan kepercayaan diri dalam 

menjalani proses pengobatan yang menahun, 

ketika pasien sudah divonis mengalami 

penyakit kronis seperti penyakit gagal ginjal 

kronik dan harus menjalani hemodialisis, secara 

otomatis pasien akan melakukan tindakan 

supaya penyakitnya tidak bertambah parah, 

dalam hal ini Self Efficacy  berperan penting 

dalam pengambilan keputusan pasien (Utami, 

2017 dalam Astari, 2022). Beberapa faktor 

yang berperan dalam mengembangkan Self 

Efficacy  adalah pra konsepsi terhadap 

kemampuan diri, kesimpulan diri tentang 

sulitnya tugas yang telah diselesaikan, serta 

adanya dukungan keluarga (Friedman & 

Schustack, 2019). 

Menurut pendapat peneliti pendidikan 

berpengaruh terhadap pemahaman responden, 

semakin tinggi pendidikan semakin cepat 

menerima edukasi yang diberikan. Sebagian 

besar pasien sudah mengetahui cara makan 

teratur, tidak menunda-nunda untuk makan, 

tidak makan makanan pedas, asam, bergaram 

tinggi dan minuman kopi, serta alkhohol. 

Berdasarkan Tabel 3 menunjukkan 

bahwa diketahui tabel silang sebelum dan 

sesudah diberikan edukasi tentang Self Efficacy  

adalah rendah dan tinggi sejumlah 30 (93,8%). 

Hasil penelitian tersebut diperkuat oleh hasil uji 

wilcoxon didapatkan p value sebesar 0.000. 

Nilai p value penelitian ini menunjukkan nilai p 

value >α (0,05) yang berarti dapat disimpulkan 

ada pengaruh edukasi terhadap Self Efficacy  

(keyakinan diri) dalam mencegah terjadinya 

kekambuhan penyakit dyspepsia Di Klinik dr. 

H Rudi Hartono Kandang Jati Wetan Kraksaan. 

Penelitian lain menunjukkan bahwa 

faktor risiko dispepsia adalah jenis kelamin 

perempuan, pertambahan usia, infeksi 

Helicobacter pylori, status sosial ekonomi 

tinggi, merokok, serta penggunaan NSAIDs 

(Nonsteroid anti-inflammatory drugs) (Harer 

and Hasler, 2020). Dispepsia dapat dialami 

berbagai rentang usia, jenis kelamin, suku dan 

status sosial ekonomi yang berbeda. Menurut 

penelitian, faktor risiko dispepsia organik 

adalah usia >50 tahun. Hal ini diduga berkaitan 

dengan meningkatnya prevalensi penyakit 

kronis pada usia tua (Hantoro and Syam, 2018). 

Dari beberapa hasil penelitian mengemukakan 

adanya hubungan yang signifikan antara 

kejadian dispepsia dengan penderita rentang 

usia 31-40 serta 34-51 tahun (Alwhaibi et al., 

2020). Adapun dispepsia fungsional 

insidensinya paling banyak pada kelompok usia 

dengan rerata 44,0 ± 11,414, sedangkan 

dispepsia organik pada kelompok usia dengan 

rerata 50,47 ± 8,760 (Ratnadewi and Jaya 

Lesmana, 2018) 

Hasil penelitian sejalan dengan penelitian 

Welly, W., & Rahmi, H. (2021) menyatakan 

dari 33 orang responden terdapat lebih dari 

separuh (69,6%) responden dengan Self 

Efficacy  tinggi. Penelitian yang dilakukan oleh 

Asnaniar (2020) menunjukkan bahwa dari 30 

orang pasian, 20 orang diantaranya memiliki 

efikasi diri tinggi dan kualitas hidup yang baik, 

dan 10 orang memiliki efikasi diri rendah 

terdapat 1 (10%) orang memiliki kualitas hidup 

yang baik dan 9 (90%) orang memiliki kualitas 

hidup yang kurang baik dengan nilai ρ = 0,000 

(ρ < 0,05). 

Berdasarkan penelitian yang dilakukan 

oleh Fitria tentang faktor-faktor yang 

berhubungan dengan kejadian dispepsia, 

diketahui bahwa terdapat hubungan yang 

signifikan antara pola makan dan stress dengan 

kambuhnya dispepsia, dimana responden yang 

mengalami dispepsia adalah responden yang 

sedang mengalami tingkat stress tinggi dan pola 

makan yang tidak teratur. Hal ini disebabkan 

karena pola makan yang tidak teratur serta jeda 

makan yang terlalu lama dapat menyebabkan 

produksi asam lambung meningkat sehingga 

dapat mengiritasi dinding mukosa lambung 

(Fitria, 2022). 

Menurut penelitian (Nurcahyati, S., & 

Karim, D., 2016 dalam Astari, 2022) 

menyatakan dengan adanya dukungan yang 

baik dari segi finansial, sosial dan lingkungan 

dapat membantu mengurangi gangguan 

psikologis yang dinilai sebagai penyakit 

terminal, sehingga kualitas hidup responden 

dapat meningkat Self Efficacy  merupakan 

keyakinan seseorang tentang kemampuan dan 

kapasitasnya menyelesaikan tugas atau untuk 

menghadapi tantangan kehidupan. Self Efficacy  

juga dihubungkan dengan rasa harga diri, 

keyakinan dan kesiapan diri seseorang 

menghadapi segala tugas dalam kehidupan 

(Kiajamali, dkk., 2017 dalam Astari, 2022). 
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KESIMPULAN DAN SARAN 

Terdapat Pengaruh edukasi terhadap Self 

Efficacy  (keyakinan diri) dalam mencegah 

terjadinya kekambuhan penyakit dyspepsia 

dengan nilai p value sebesar 0.000 >α (0,05). 

Saran dari penelitian ini adalah diharapkan 

Agar dapat lebih mengembangkan instrumen-

instrumen penelitian yang dibutuhkan dan 

menganalisa pengaruh edukasi terhadap Self 

Efficacy  (keyakinan diri) dalam mencegah 

terjadinya kekambuhan penyakit dyspepsia. 
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