
 
 

BAB V 

PENUTUP 

5.1 Kesimpulan 

 Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan maka dapat 

disimpulkan bahwa: 

1. Siswa SMA Negeri 2 Malang kelas XII IPA yang menderita gastritis dari 

30 responden mayoritas adalah jenis kelamin perempuan yaitu 

sebanyak 23 responden (77%) sebagian kecil jenis kelamin laki-laki 

yaitu 7 responden (23%).  

2. Siswa SMA Negeri 2 Malang kelas XII IPA diketahui bahwa dari 30 

responden mayoritas siswa memiliki pola makan dengan kategori tidak 

baik yaitu sebanyak 24 responden (80%) sebagian kecil dengan 

kategori baik yaitu sebanyak 6 responden (20%). 

3. Siswa SMA Negeri 2 Malang kelas XII IPA yang menderita gastritis 

diketahui bahwa siswa memiliki kebiasaan terlambat makan, suka 

mengkonsumsi makanan/minuman yang iritatif.   

5.2 Saran  

  Saran yang dapat peneliti berikan berdasarkan hasil penelitian yang 

ditemukan sebagai berikut: 

1. Bagi Penentu Kebijakan 

Sebagai bahan masukan/informasi dan referensi kepustakaan institusi 

pendidikan, serta dapat menjadi sumber informasi untuk melakukan 



 
 

penelitian lebih lanjut yang berhubungan dengan penelitian yang 

dilakukan penulis. 

2. Bagi Responden 

Penelitian ini diharapkan menjadi bahan masukan dalam meningkatkan 

pola makan bagi siswa agar bisa menjaga kesehatan tubuh dengan 

baik. 

3. Bagi Peneliti Selanjutnya 

Hasil penelitian ini dapat menambah wawasan ilmu pengetahuan 

kesehatan, khususnya bagi ilmu keperawatan. 
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