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Abstrak  

Dispepsia merupakan gangguan pencernaan umum yang dapat dipengaruhi oleh faktor gaya hidup 

seperti pola makan, aktivitas fisik, merokok, dan stres. Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis 

hubungan antara faktor-faktor gaya hidup tersebut dengan kejadian dispepsia pada remaja di 

masyarakat Desa Sei Rejo, Kecamatan Sei Rampah, Kabupaten Serdang Bedagai. Penelitian 

kuantitatif dengan desain potong lintang ini dilakukan terhadap 368 responden yang dipilih secara 

acak sederhana. Data dikumpulkan menggunakan kuesioner dan dianalisis menggunakan uji Chi-

Square pada tingkat signifikansi 0,05. Hasil penelitian menunjukkan tidak ada hubungan yang 

signifikan antara pola makan (p=0,063), olahraga (p=0,290), merokok (p=0,136), atau stres 

(p=0,832) dengan kejadian dispepsia. Temuan ini menunjukkan bahwa faktor-faktor lain, seperti 

jenis makanan, kualitas tidur, kesehatan mental, atau riwayat medis, mungkin berperan lebih 

signifikan dalam memengaruhi timbulnya dispepsia. Kesimpulannya, faktor-faktor gaya hidup yang 

diteliti tidak memengaruhi dispepsia secara signifikan pada populasi ini. Oleh karena itu, penelitian 

lebih lanjut direkomendasikan untuk mengeksplorasi variabel tambahan guna memperkuat strategi 

pencegahan berbasis bukti. 
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PENDAHULUAN 

Dispepsia adalah gangguan pada 

sistem pencernaan yang sering terjadi di 

berbagai belahan dunia. Berbagai hal bisa 

memicu kondisi ini, seperti riwayat 

penyakit sebelumnya, keluarga, gaya hidup, 

jenis makanan, serta faktor psikologis. 

Dispepsia dibagi menjadi dua jenis, yaitu 

organik dan fungsional. Gejalanya bisa 

berlangsung terus-menerus atau berulang, 

sehingga memengaruhi kualitas hidup 

orang yang mengalaminya. (Zakiyah, 

2021). Dispepsia bisa terjadi karena 

kelompok gejala seperti mual, muntah, 

kembung, rasa sakit di perut bagian atas, 

dan perasaan begah. Terjadinya dispepsia 

dipengaruhi oleh kebiasaan makan yang 

teratur dan jenis makanan yang bisa 

merangsang perut. Gejala dispepsia juga 

bisa dipengaruhi oleh kebiasaan makan dan 

kondisi psikologis, termasuk stres akibat 

pekerjaan. Perawat termasuk salah satu 

kelompok pekerja yang memiliki beban 

tugas dan intensitas aktivitas yang tinggi, 

sehingga berpotensi memengaruhi 

kebiasaan makan dan tingkat stres kerja 

mereka. (Jian, 2020). 

Berdasarkan data dari Organisasi 

Kesehatan Dunia (WHO), jumlah kasus 

dispepsia di seluruh dunia mencapai antara 

13 hingga 40% dari total populasi setiap 

tahunnya. Dalam Riset Kesehatan Dasar 

2019 (Riskesdas), dispepsia menempati 

urutan ke-10 sebagai penyebab peningkatan  
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kunjungan  ke  rumah  sakit, dengan  

persentase  sekitar 1,52%, atau sekitar 

34.029 kasus. Pada kategori rawat jalan, 

dispepsia juga menempati posisi ke-6 

dengan 88.599 kasus baru dan total 163.428 

kunjungan (Timah et al., 2021). 

Kasus dispepsia di kota-kota besar 

Indonesia masih cukup tinggi. Berdasarkan 

penelitian dari Departemen Kesehatan RI 

pada tahun 2015, persentase pengidap 

dispepsia di Surabaya mencapai 31,2%, 

Denpasar 46%, Jakarta 50%, Bandung 

32,5%, Palembang 35,5%, Pontianak 

31,2%, Medan 9,6%, dan Aceh sekitar 

31,7%. Angka tersebut cenderung 

meningkat setiap tahunnya (Zakiyah, 2021). 

Sebuah Penelitian di Medan tahun 2022 

menunjukkan bahwa dari 60 pasien rawat 

jalan yang diteliti, sebanyak 41 orang (68,3 

%) mengalami dispepsia fungsional, yang 

menggambarkan tingginya prevalensi 

dispepsia pada populasi tersebut (Siregar, 

L., & Nasution, 2022). 

Berdasarkan data yang diperoleh dari 

Puskesmas Sei Rampah, penyakit dispepsia 

tercatat sebagai kasus penyakit terbanyak di 

wilayah Sei Rampah pada tahun 2024 

dengan jumlah 4.226 kasus. Tingginya 

angka kejadian tersebut menunjukkan 

bahwa dispepsia masih menjadi masalah 

kesehatan masyarakat yang perlu 

mendapatkan perhatian serius, baik dari 

segi pencegahan maupun penanganan 

Faktor-faktor yang dapat 

memengaruhi munculnya sindrom 

dispepsia, seperti tekanan emosional, proses 

pengosongan lambung yang lebih lambat, 

tingkat ketahanan seseorang terhadap 

infeksi H. pylori, kebiasaan merokok, 

konsumsi alkohol, dan pemakaian NSAID 

(Timah et al., 2021). Dengan tingkat 

pemahaman tentang kesehatan yang rendah, 

semakin banyak individu yang tidak 

menyadari bahwa mereka mengalami 

dispepsia yang mungkin disebabkan oleh 

pola makan yang tidak sehat. Perubahan 

kebiasaan makan ini bisa dipicu oleh 

peningkatan pengetahuan di bidang 

kesehatan dan medis, yang memengaruhi 

norma dan cara hidup masyarakat. Dalam 

kehidupan sehari- hari, banyak orang sering 

ketinggalan mengenali bahwa dispepsia dan 

maag adalah dua kondisi yang berbeda, 

karena keduanya memiliki gejala yang 

mirip. Namun, pendapat ini kurang akurat, 

karena istilah maag berasal dari bahasa 

Belanda yang berarti lambung, sedangkan 

dyspepsia mengacu pada pencernaan yang 

kurang baik (Wijaya, 2020). 

Pola makan merujuk pada komposisi 

jenis serta jumlah makanan yang 

dikonsumsi oleh individu atau kelompok 

dalam periode tertentu, yang mencakup 

frekuensi makan, jenis makanan, dan 

ukuran porsi yang diambil (Muflih & 

Najamuddin, 2020). Pola konsumsi yang 

menimbulkan masalah dyspepsia 

disebabkan oleh mengonsumsi makanan 

yang kurang sehat, seperti pola makan yang 

tidak teratur, sering mengonsumsi minuman 

berkarbonasi, serta makanan pedas. Situasi 

ini dapat berdampak pada gangguan 

gastritis yang dapat menyebabkan dispepsia. 

Ketidakaturan dalam makan dapat memicu 
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munculnya berbagai penyakit akibat 

terjadinya ketidakseimbangan dalam tubuh 

Ketidakteraturan ini terkait dengan waktu 

konsumsi makanan. Pola makan yang tidak 

teratur dapat berdampak pada proses 

pengisian dan pengosongan lambung (A. N. 

Putri et al., 2022). 

Hal lain yang bisa memicu terjadinya 

dispepsia adalah jenis kelamin, usia, dan 

tingkat stres. Stres juga bisa memicu 

terjadinya dispepsia karena stres yang 

terlalu berlebihan bisa menyebabkan 

lambung mengeluarkan asam lambung 

berlebihan. Reaksi ini bisa mengganggu 

fungsi lambung bahkan menyebabkan 

kebocoran pada lambung (Wibawani, 

2021). Penelitian di Universitas Andalas 

tahun 2020 menemukan adanya hubungan 

yang signifikan antara tingkat stres, 

ansietas, serta depresi dengan kejadian 

sindrom dispepsia pada mahasiswa tahun 

pertama, di mana semakin tinggi tingkat 

stres maka semakin besar pula 

kemungkinan terjadinya dyspepsia (Aries & 

Rey, 2024). 

Sebuah Penelitian di Tiongkok 

menemukan bahwa aktivitas olahraga 

dengan berbagai tingkat intensitas mulai 

dari ringan, sedang, hingga berat memiliki 

hubungan terbalik dengan kejadian 

dispepsia fungsional. Hasil penelitian ini 

menunjukkan bahwa semakin tinggi 

intensitas olahraga yang dilakukan 

seseorang, maka semakin rendah pula risiko 

mengalami gejala dispepsia. Menariknya, 

hubungan protektif tersebut tetap konsisten 

meskipun para peneliti telah melakukan 

pengendalian terhadap sejumlah faktor 

perancu yang berpotensi memengaruhi 

hasil, seperti usia, indeks massa tubuh, 

kebiasaan merokok, serta konsumsi 

alkohol. Temuan ini menegaskan bahwa 

olahraga bukan hanya bermanfaat bagi 

kesehatan fisik secara umum, tetapi juga 

dapat memberikan efek positif terhadap 

fungsi saluran pencernaan dan menurunkan 

kemungkinan terjadinya gangguan 

dispepsia fungsional (Wei et al., 2023). 

Sebuah Penelitian menunjukkan 

bahwa kebiasaan merokok tidak memiliki 

hubungan yang bermakna dengan kejadian 

dispepsia. Hal ini berarti, baik orang yang 

merokok maupun yang tidak merokok 

memiliki kemungkinan yang relatif sama 

dalam mengalami dispepsia. Sebaliknya, 

faktor stres justru terbukti memiliki kaitan 

yang signifikan dengan munculnya gejala 

dispepsia pada mahasiswa. Temuan ini 

mengindikasikan bahwa kondisi psikologis, 

khususnya stres, berperan lebih besar 

terhadap terjadinya dispepsia dibandingkan 

faktor kebiasaan merokok (V. J. P. Putri et 

al., 2022). Banyak penelitian sebelumnya 

sudah meneliti hubungan gaya hidup 

dengan dispepsia, tapi khusus di Sei 

Rampah, data tentang faktor risiko seperti 

olahraga, merokok, stres, serta pola makan 

masih belum banyak tersedia 

Penelitian ini dilakukan oleh 

Mahasiswa Universitas Islam Negeri 

Sumatera Utara yang merupakan salah satu 

perguruan tinggi negeri di Kota Medan. 

Penelitian ini dilakukan untuk mengetahui 

apakah faktor gaya hidup seperti olahraga, 
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merokok, stres, dan pola makan 

berhubungan atau tidak terhadap penyakit 

dispepsia pada Masyarakat di desa sei rejo, 

kec. Sei rampah, kab. Serdang bedagai. 

 

METODE  

Penelitian ini menggunakan 

pendekatan kuantitatif dengan desain 

potong lintang untuk menganalisis 

hubungan faktor gaya hidup seperti 

olahraga, merokok, stres, dan pola makan 

terhadap penyakit dispepsia pada 

Masyarakat di desa sei rejo, kec. Sei 

rampah, kab. Serdang bedagai. Penelitian 

ini dilakukan di desa sei rejo, kec. 

Sei rampah, kab. Serdang bedagai. Waktu 

penelitian dilaksanakan pada bulan Agustus 

2025. Populasi Penelitian ini yaitu seluruh 

Masyarakat desa sei rejo sejumlah 4.639 

orang, Besaran sampel yaitu 368 orang 

yang dihitung menggunakan rumus Slovin. 

Sampel diambil menggunakan Teknik 

Simple Random Sampling dari Masyarakat 

yang memenuhi kriteria inklusi (Penduduk 

Asli sei rejo, Masyarakat yang bersedia 

menjadi responden dengan mengisi 

kuesioner, dan saat ini tidak terlibat dalam 

penelitian lain terkait penyakit dispepsia) 

dan eksklusi (Masyarakat yang punya 

penyakit lambung serius sebelumnya, 

seperti tukak lambung, kanker lambung, 

atau pernah operasi lambung).  

Instumen penelitian ini menggunakan 

kuesioner, Data dikumpulkan melalui 

kuesioner yang mencakup karakteristik 

responden, pola makan, olahraga, merokok 

dan stress. Analisis data dilakukan secara 

deskriptif dan analitis menggunakan SPSS, 

dengan uji chi-square untuk menguji 

hubungan antar variabel kategori pada 

tingkat signifikansi 0,05. Hasil penelitian 

ini diharapkan dapat mengidentifikasi 

faktor-faktor yang secara signifikan 

berhubungan dengan penyakit dispepsia. 

  

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Analisis Univariat 

Tabel 1. Karakteristik Responden 

No Karakteristik 

Responden 

F % 

Jenis kelamin   

1. Laki-Laki 178 48,2 

2. Perempuan 191 51,8 

 Total 369 100 

Umur Responden   

1. 15-35 172 46,4 

2. 35-50 126 34 

3. 50-74 71 19,6 

 Total 369 100 

Pola makan   

1. Tidak teratur 236 64 

2. Teratur 133 36 

 Total 369 100 

Olahraga   

1. Jarang 317 85,9 

2. Sering 52 14,1 

 Total 369 100 

Stres   

1. Tidak stres 203 55 

2. Stress 166 45 

 Total 369 10

0 

Kejadian Dispepsia   

1. Iya 212 57,5 

2. Tidak 157 42,5 

 Total 369 100 

Berdasarkan hasil survei terhadap 369 

responden, diperoleh beberapa temuan 

penting. Dari segi gender, jumlah 

responden perempuan lebih banyak 

dibandingkan laki-laki. Ditinjau dari 

kelompok usia, mayoritas responden berada 
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pada rentang 15 hingga 35 tahun 

dibandingkan dengan kelompok usia 

lainnya. 

Dari aspek pola makan, lebih banyak 

responden yang memiliki kebiasaan makan 

tidak teratur dibandingkan dengan mereka 

yang makan secara teratur. Sementara itu, 

pada aspek kebiasaan berolahraga, sebagian 

besar responden jarang melakukan olahraga 

dibandingkan dengan yang rutin 

berolahraga. 

Terkait tingkat stres, mayoritas 

responden tidak mengalami stres 

dibandingkan dengan yang mengalami 

stres. Namun, pada variabel dispepsia, lebih 

banyak responden yang mengalami gejala 

dispepsia dibandingkan dengan yang tidak 

mengalaminya. 

Analisis Bivariat 

Tabel 2. Pola Makan Dengan Kejadian 

Dyspepsia 

 

Tabel 2 di atas menunjukkan bahwa 

dari 369 orang yang disurvei, 133 orang 

memiliki kebiasaan makan yang teratur. 

Dari jumlah tersebut, 85 orang (63,9%) 

mengalami dispepsia, dan 48 orang (36,1%) 

tidak. Di antara 236 orang dengan 

kebiasaan makan tidak teratur, 127 orang 

(53,8%) mengalami dispepsia, sementara 

109 orang (46,2%) tidak mengalaminya. 

Ketika kami menggunakan uji chi-square 

(x²) pada tingkat signifikansi 95% (α = 

0,05) dengan SPSS, hasilnya adalah nilai-p 

sebesar 0,063. Karena nilai-p ini lebih 

tinggi dari tingkat signifikansi 0,05, artinya 

tidak ada hubungan yang signifikan antara 

pola makan dan kejadian dispepsia pada 

responden.  

Tabel 3. Olahraga dengan Kejadian Dispepsia 

 

Tabel 3 di atas menunjukkan bahwa 

dari 369 orang yang disurvei, 317 orang 

hanya sedikit berolahraga. Di antara mereka, 

186 orang (sekitar 58,7%) mengalami 

dispepsia, dan 131 orang (sekitar 41,3%) 

tidak. Dari 52 orang yang banyak 

berolahraga, 26 orang (50%) mengalami 

dispepsia dan 26 orang (50%) tidak. 

Menggunakan uji chi-square (x²) dengan 

SPSS pada tingkat kepercayaan 95% (α = 

0,05), nilai p adalah 0,290. Karena nilai p 

ini lebih tinggi dari α (0,05), artinya tidak 

ada hubungan yang kuat antara berolahraga 

dan mengalami dispepsia berdasarkan data. 

Tabel 4. Merokok dengan Kejadian Dispepsia 

 

Tabel 4 di atas menunjukkan bahwa 

dari 369 orang yang disurvei, 111 orang 

adalah perokok. Dari jumlah tersebut, 57 

orang perokok mengalami dispepsia dan 54 

orang tidak. Di antara 258 orang bukan 

perokok, 155 orang mengalami dispepsia 

dan 103 orang tidak. Ketika kami 

menggunakan uji Chi-Square (x²) pada 

tingkat signifikansi 95% (α = 0,05) dengan 

SPSS, kami mendapatkan nilai p sebesar 
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0,136. Karena nilai p (0,136) lebih tinggi 

daripada tingkat signifikansi (0,05), dapat 

dikatakan tidak ada hubungan yang 

signifikan antara merokok dan dispepsia 

pada orang yang disurvei. 

Tabel 5. Stres dengan Kejadian Dispepsia 

 

Tabel 5 di atas menunjukkan bahwa 

dari 369 orang yang disurvei, 166 orang 

melaporkan merasa stres. Dari jumlah 

tersebut, 94 orang (56,6%) mengalami 

dispepsia, sementara 72 orang (43,4%) 

tidak. Di antara 203 orang yang tidak 

merasa stres, 118 orang (58,1%) mengalami 

dispepsia dan 85 orang (41,9%) tidak. Uji 

chi-square dilakukan menggunakan SPSS 

pada tingkat keyakinan 95% (α = 0,05), dan 

nilai p adalah 0,832. Karena nilai p ini lebih 

tinggi dari α, berarti tidak ada hubungan 

yang kuat antara stres dan dispepsia pada 

kelompok yang diteliti. 

Hubungan Pola Makan dengan Kejadian 

Dyspepsia 

Penelitian ini menggunakan uji chi-

square (x²) dengan tingkat signifikansi 95% 

(α = 0,05) untuk melihat apakah terdapat 

hubungan antara kebiasaan makan dan 

dispepsia. Hasil penelitian menunjukkan 

tidak terdapat hubungan yang signifikan, 

karena nilai p (0,063) lebih tinggi daripada 

tingkat signifikansi (0,05). Sebanyak 63,9% 

orang yang makan teratur mengalami 

dispepsia, sementara 53,8% orang dengan 

kebiasaan makan tidak teratur juga 

mengalami dispepsia. Meskipun lebih 

banyak orang dengan kebiasaan makan 

teratur mengalami dispepsia, perbedaannya 

tidak cukup besar untuk dianggap 

signifikan secara statistik. 

Hasil penemuan ini mungkin 

menunjukkan bahwa pola makan saja tidak 

cukup menjadi penyebab dyspepsia. 

Temuan ini masih relevan dengan beberapa 

penelitian sebelumnya yang menunjukkan 

ketidakjelasan peran pola makan sebagai 

faktor risiko langsung terhadap penyakit 

dispepsia. Hal ini sesuai dengan penelitian 

yang dilakukan oleh (Wang, 2020). 

Meskipun makan tidak teratur bisa 

membuat keluhan pencernaan lebih buruk 

dan memperparah gejala dyspepsia, 

hubungan langsung antara pola makan dan 

dyspepsia belum terbukti secara konsisten. 

Faktor lain seperti jenis makanan yang 

dikonsumsi, kecepatan makan, dan 

kemungkinan infeksi juga perlu 

diperhatikan dalam penelitian lebih lanjut. 

Hal ini karena dyspepsia adalah kondisi 

yang dipengaruhi oleh berbagai faktor, 

termasuk fungsi motilitas lambung, 

sensitivitas visceral yang tinggi, serta aspek 

psikologis. 

Ashari et al., (2022) menjelaskan 

bahwa meskipun beberapa hal dalam pola 

makan, seperti seberapa sering makan atau 

jenis makanan tertentu, tidak selalu terbukti 

secara statistik memengaruhi kemunculan 

dispepsia, hal itu tidak berarti pola makan 

sama sekali tidak ada pengaruhnya. 

Sebaliknya, makan tidak teratur bisa jadi 

penyebab munculnya dispepsia, karena 

ketidakteraturan ini bisa mengganggu 

https://jurnal.jomparnd.com/index.php/jkj
http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/


Vol. 4. No. 2 September 2025 
  e-ISSN: 2830-5558   p-ISSN: 2830-5744 

 

JUKEJ: Jurnal Kesehatan Jompa   
https://jurnal.jomparnd.com/index.php/jkj 
 

 740                Ciptaan disebarluaskan di bawah Lisensi Creative Commons Atribusi 4.0 Internasional 

 

 

 

 

proses pencernaan dan meningkatkan risiko 

gangguan pada saluran cerna. Dengan 

kata lain, hanya jumlah atau jenis 

makanan saja tidak cukup menjelaskan 

penyebab dispepsia; kapan dan seberapa 

teratur seseorang makan menjadi faktor 

penting yang memengaruhi kesehatan 

pencernaan. 

Penelitian lain menemukan bahwa 

cara seseorang makan secara keseluruhan 

berpengaruh terhadap kemungkinan 

mengalami dispepsia. Artinya, bagaimana 

seseorang makan seperti berapa sering 

makan, berapa banyak yang dimakan, serta 

kebiasaan makan dapat memengaruhi risiko 

menderita gangguan pencernaan ini. 

Namun, ketika dilihat dari jenis makanan 

tertentu, seperti makanan pedas atau asam, 

hasil penelitian menunjukkan perbedaan 

yang tidak selalu jelas dan tidak selalu 

berpengaruh secara statistik terhadap 

dispepsia. Ini berarti, mengonsumsi 

makanan tersebut tidak selalu menyebabkan 

dispepsia pada setiap orang. Penyebab 

dispepsia ternyata lebih rumit, karena 

melibatkan berbagai faktor seperti pola 

makan, kondisi tubuh, stres, atau gaya 

hidup. Jadi, meskipun pola makan 

memainkan peran penting, tidak semua 

jenis makanan tertentu bisa dianggap 

sebagai penyebab pasti dyspepsia (Kadir et 

al., 2025). 

Faktor lain yang perlu diperhatikan 

adalah kebiasaan makan terlalu cepat, 

ukuran porsi makan, dan waktu makan 

malam. Makan terlalu cepat bisa 

menyebabkan udara masuk ke dalam 

lambung, yang membuat perut terasa 

kembung. Selain itu, makan malam terlalu 

larut juga bisa memicu refluks asam. Jadi, 

meskipun penelitian ini tidak menemukan 

hubungan yang signifikan, tidak berarti 

pola makan tidak penting. Keteraturan saja 

tidak cukup, harus juga memperhatikan 

jenis, porsi, dan waktu makan. 

Hubungan olahraga dengan kejadian 

dyspepsia 

Berdasarkan hasil penelitian, 

frekuensi olahraga tidak menunjukkan 

hubungan yang signifikan dengan kejadian 

dispepsia, ditunjukkan oleh nilai P = 0,290. 

Dari responden yang jarang berolahraga, 

58,7% mengalami dispepsia, sedangkan 

pada kelompok yang rutin berolahraga 

angka tersebut menurun menjadi 50%. Hal 

ini mengindikasikan bahwa olahraga teratur 

cenderung menurunkan risiko dispepsia, 

meskipun kekuatannya tidak signifikan. 

Sejalan dengan itu, Lee (2019) melaporkan 

hasil yang beragam terkait hubungan 

olahraga dan dispepsia. Secara umum, 

aktivitas fisik memang bermanfaat bagi 

kesehatan saluran cerna, seperti 

meningkatkan fungsi pencernaan dan 

mengurangi sembelit, tetapi kaitannya 

dengan dispepsia masih belum sepenuhnya 

jelas. Beberapa studi menyebutkan bahwa 

olahraga moderat dan teratur dapat 

membantu mencegah gangguan lambung, 

sementara aktivitas berlebihan justru 

berpotensi memperparah gejala. 

 Putra et al. (2025) melaporkan bahwa 

aktivitas fisik tidak berpengaruh signifikan 

terhadap terjadinya dispepsia fungsional 

pada mahasiswa semester pertama. Temuan 

https://jurnal.jomparnd.com/index.php/jkj
http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/


Vol. 4. No. 2 September 2025 
  e-ISSN: 2830-5558   p-ISSN: 2830-5744 

 

JUKEJ: Jurnal Kesehatan Jompa   
https://jurnal.jomparnd.com/index.php/jkj 
 

 

 741                Ciptaan disebarluaskan di bawah Lisensi Creative Commons Atribusi 4.0 Internasional 

 

 

 

 

ini menunjukkan bahwa baik mahasiswa 

yang aktif berolahraga maupun yang kurang 

aktif tetap memiliki kemungkinan 

mengalami dispepsia, sehingga olahraga 

tidak dapat secara tegas dikategorikan 

sebagai faktor pencegah maupun penyebab. 

Sebaliknya, penelitian tersebut menegaskan 

bahwa pola makan dan tingkat stres 

memiliki hubungan yang lebih kuat dengan 

dispepsia, sehingga faktor psikologis serta 

kebiasaan makan lebih dominan 

dibandingkan aktivitas fisik. 

Dari mekanisme fisiologis, olahraga 

diyakini dapat memperlancar kerja usus, 

meningkatkan metabolisme tubuh, serta 

memperbaiki aliran darah ke organ 

pencernaan. Aktivitas fisik juga berperan 

dalam menurunkan stres, yang pada 

akhirnya bermanfaat bagi kesehatan saluran 

cerna. Namun, olahraga dengan intensitas 

berlebihan justru berpotensi menimbulkan 

cedera mikro pada lambung, meningkatkan 

risiko refluks, dan memicu gejala dispepsia. 

Dengan demikian, hubungan antara 

olahraga dan dispepsia digambarkan 

berbentuk kurva U, di mana manfaat 

optimal diperoleh pada intensitas sedang, 

bukan terlalu ringan maupun terlalu berat. 

Dalam penelitian ini, pengukuran 

aktivitas olahraga hanya didasarkan pada 

frekuensi, tanpa mempertimbangkan 

intensitas, durasi, atau jenis olahraga yang 

dilakukan. Keterbatasan ini berpotensi 

membuat efek protektif maupun risiko 

tertentu tidak teridentifikasi secara 

menyeluruh. Oleh karena itu, evaluasi yang 

lebih mendalam mengenai hubungan pola 

aktivitas fisik dan dispepsia memerlukan 

metode pencatatan aktivitas yang lebih 

komprehensif serta desain penelitian 

longitudinal atau bertahap 

Hubungan Merokok dengan Kejadian 

Dispepsia 

Hasil penelitian ini menunjukkan 

bahwa tidak terdapat hubungan signifikan 

antara perilaku merokok dan kejadian 

dispepsia. Analisis menggunakan uji chi-

square menghasilkan nilai p = 0,136, lebih 

besar dari α = 0,05. Persentase kejadian 

dispepsia justru lebih rendah pada 

kelompok perokok (51,4%) dibandingkan 

kelompok nonperokok (60,1%). Temuan ini 

berbeda dengan anggapan umum yang 

menyebutkan bahwa perokok cenderung 

memiliki risiko lebih tinggi mengalami 

gangguan saluran cerna akibat efek zat 

berbahaya dalam tembakau terhadap 

mukosa lambung. 

Penelitian terdahulu juga 

memperlihatkan hasil yang tidak konsisten. 

Beberapa studi melaporkan bahwa merokok 

meningkatkan risiko dispepsia karena 

memicu sekresi asam lambung dan 

menurunkan aliran darah ke mukosa (Kim, 

2021). Namun, penelitian Susanti (2024) 

menemukan nilai p = 0,815, yang 

menunjukkan tidak adanya korelasi 

signifikan antara status merokok dengan 

dispepsia pada mahasiswa Universitas 

Mulawarman. Hasil ini mengindikasikan 

bahwa merokok bukan penyebab utama 

sindrom dispepsia, dan kemungkinan 

terdapat faktor lain yang lebih berpengaruh. 
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Studi serupa juga dilaporkan oleh 

Wijaya (2020), yang menyatakan bahwa 

merokok tidak berpengaruh signifikan 

terhadap risiko dispepsia. Meskipun 

merokok sering dikaitkan dengan berbagai 

gangguan sistem pencernaan, hasil 

penelitian tersebut menunjukkan tidak 

adanya perbedaan bermakna antara perokok 

dan nonperokok. Sejalan dengan itu, 

Gabriela et al. (2025) juga tidak 

menemukan hubungan signifikan antara 

merokok dan gejala dispepsia. Salah satu 

alasannya adalah kebiasaan perokok yang 

cenderung ngemil atau mengonsumsi 

makanan ringan saat merokok, sehingga 

lambung tidak dalam kondisi kosong dan 

efek iritasi rokok menjadi tidak terlalu 

terlihat. 

Beberapa penelitian lain bahkan 

menemukan bahwa jumlah rokok yang 

dihisap (1–10 batang per hari) serta 

konsumsi alkohol 3–4 kali per minggu 

berpotensi memengaruhi timbulnya 

dispepsia (Wijaya, 2020). Hal ini 

memperkuat dugaan bahwa faktor gaya 

hidup lain berperan lebih besar daripada 

merokok itu sendiri. 

Salah satu kemungkinan penyebab 

ketidakkonsistenan hasil penelitian adalah 

adanya bias perilaku. Banyak perokok yang 

mengombinasikan kebiasaan merokok 

dengan makan atau minum kopi, sehingga 

perut jarang kosong. Selain itu, sebagian 

besar responden dalam penelitian ini 

merupakan perokok ringan (≤10 batang per 

hari), sehingga dampaknya terhadap 

lambung tidak terlalu besar. Keterbatasan 

pengumpulan data, seperti tidak adanya 

informasi detail mengenai jumlah batang 

rokok yang dihisap, lama kebiasaan 

merokok, maupun faktor gaya hidup lain, 

juga mungkin memengaruhi hasil. Oleh 

karena itu, penelitian lanjutan dengan 

instrumen yang lebih rinci diperlukan untuk 

memperoleh pemahaman yang lebih jelas 

mengenai dampak merokok terhadap risiko 

dispepsia 

Hubungan merokok yang tidak 

signifikan dalam penelitian ini 

kemungkinan disebabkan oleh keterbatasan 

data mengenai jumlah dan durasi merokok, 

serta adanya faktor gaya hidup lain yang 

mungkin lebih berpengaruh dan menutupi 

dampak merokok. 

Hubungan Stres dengan Kejadian 

Dispepsia 

Uji chi-square pada tingkat keyakinan 

95% (α = 0,05) menghasilkan nilai p 

sebesar 0,832, yang menunjukkan bahwa 

stres tidak memiliki hubungan yang 

signifikan dengan dispepsia. Orang yang 

merasa stres memiliki tingkat dispepsia 

sebesar 56,6%, yang sangat mendekati 

tingkat 58,1% pada mereka yang tidak 

merasa stres. 

Studi Asri et al. (2023) di Universitas 

Indonesia terhadap mahasiswa ilmu 

kesehatan menemukan adanya hubungan 

positif antara stres akademik dan dispepsia, 

namun hasil tersebut tidak signifikan secara 

statistik (p = 0,188). Hal ini menunjukkan 

bahwa meskipun tampak ada keterkaitan, 

kekuatannya belum cukup untuk 

memastikan adanya pengaruh langsung. Uji 

Fisher-Exact pun memberikan hasil serupa 
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dengan nilai p = 1,00, lebih tinggi dari 

tingkat signifikansi (α = 0,10), sehingga 

dapat disimpulkan tidak ada hubungan 

signifikan antara stres dan dispepsia. Meski 

demikian, data memperlihatkan bahwa 

sebagian besar responden dengan stres 

ringan hingga sedang justru tidak 

mengalami dispepsia dibandingkan mereka 

yang mengalaminya (Of et al., 2023). 

Temuan serupa juga ditunjukkan oleh 

penelitian lain yang menyoroti hubungan 

antara stres dan dispepsia selama masa 

pandemi. Hasilnya memperlihatkan tidak 

adanya hubungan yang kuat antara tingkat 

stres dan gejala dispepsia (p > 0,05). Hal ini 

sejalan dengan penelitian Talley dan timnya 

yang menyatakan bahwa stres bukan 

merupakan penyebab utama dispepsia, 

meskipun mekanismenya masih belum 

sepenuhnya jelas. Stres jangka panjang atau 

masalah psikologis yang berkelanjutan 

memang dapat memicu dispepsia, tetapi 

tidak semua kasus dispepsia berasal dari 

stres. Penelitian Rahmi (2022) bahkan 

menemukan bahwa faktor risiko lain, 

seperti riwayat gastritis atau irritable bowel 

syndrome, turut berperan dalam memicu 

kondisi tersebut. 

Sejalan dengan itu, Devani (2024) 

juga melaporkan bahwa stres akademik 

tidak berhubungan secara signifikan dengan 

dispepsia fungsional pada mahasiswa tahun 

pertama Fakultas Kedokteran UNIZAR. 

Temuan ini mengindikasikan bahwa stres 

akademik kemungkinan bukan faktor 

dominan penyebab dispepsia, sementara 

variabel lain seperti jenis kelamin, tingkat 

aktivitas fisik, dan kualitas tidur justru lebih 

berperan. 

Penelitian Choung & Talley (2022) 

menambahkan bahwa dampak stres 

terhadap dispepsia tidak seragam pada 

setiap individu, sehingga diperlukan 

pendekatan multidisipliner untuk 

mengevaluasi dan mengelola masalah ini. 

Mereka menekankan pentingnya 

pengukuran stres secara komprehensif 

dengan alat psikometrik yang valid agar 

hubungan antara stres dan dispepsia dapat 

dipahami lebih jelas. Dalam beberapa 

penelitian, pengukuran stres masih 

menggunakan kuesioner sederhana tanpa 

instrumen psikometrik khusus, sehingga 

hasilnya cenderung terbatas. Apabila 

penelitian dilakukan secara longitudinal 

dengan instrumen yang lebih valid, 

kemungkinan besar akan diperoleh 

gambaran yang lebih akurat mengenai 

pengaruh stres terhadap dispepsia. 

 

KESIMPULAN 

Studi ini menunjukkan bahwa faktor 

gaya hidup seperti pola makan, aktivitas 

olahraga, kebiasaan merokok, dan tingkat 

stres tidak memiliki hubungan yang 

signifikan dengan kejadian dispepsia di 

Desa Sei Rejo, Kecamatan Sei Rampah, 

Kabupaten Serdang Bedagai. Hasil uji chi-

square memberikan nilai p di atas 0,05 

untuk semua variabel, sehingga tidak 

ditemukan keterkaitan yang kuat. Temuan 

ini mengindikasikan adanya faktor lain 

yang lebih berperan, misalnya jenis 

makanan yang dikonsumsi, kualitas tidur, 
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kondisi kesehatan mental, maupun riwayat 

medis individu. Secara praktis, pencegahan 

dan penanganan dispepsia membutuhkan 

pendekatan yang lebih komprehensif. 

Upaya yang dapat dilakukan tidak hanya 

sebatas perubahan gaya hidup umum, tetapi 

juga meliputi edukasi tentang pemilihan 

makanan sehat, manajemen stres, 

peningkatan kualitas tidur, serta 

pemeriksaan kesehatan secara berkala. 

Dengan demikian, penelitian ini 

menekankan pentingnya strategi 

penanggulangan dispepsia yang menyeluruh 

dan berbasis bukti untuk meningkatkan 

kesehatan masyarakat. 
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