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ABSTRAK

ASTUTI DAMAYANTI, R 0105044, 2012. Hubungan Antara Konsumsi Kopi
Dengan Hipertensi Pada Pekerja Pria Di PT Deltomed Laboratories
Kecamatan Seloglrl Wonoglrl Tahun 2012. Karya Tulis Iimiah. Fakultas

penyebab kematian tertinggi ke 3 dif@ ak diatasi bisa menimbulkan
komplikasi antara lai s akit karoner, st nyakit arteri perifer, dan gagal
jantung. -

i

klasifikasi konsumsi kopi sedangkan varlabel dependennya adalah hipertensi yang
diukur menggunakan Sphygmomanometer dan stetoskop. Data dianalisis
menggunakan uji asosiasi Chi Square.

Hasil analisis data menunjukkan bahwa harga signifikansi sebesar 0,003 lebih
kecil dari 0,05 yang berarti Ho ditolak.

Dari penelitian dapat disimpulkan bahwa terdapat hubungan antara konsumsi kopi
dengan hipertensi.

Kata kunci: konsumsi kopi, hipertensi



ABSTRACT

Astuti Damayanti, R 0105044, 2012. Relationship Between Coffee
Consumption Working Men With Hypertension In PT Deltomed
Laboratorles Sub Seloglrl WonogirigYear 2012. Scientific Paper. Faculty of

measured using the
hypertension measured Usi

The results of data analysis showed that the price of a significance of 0.001 is
smaller than 0.05 which means that Ho is rejected.

From this study it can be concluded that there is a relationship between coffee
consumption and hypertension.

Keywords: coffee consumption, hypertension
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BAB |

PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Minum kopi telah_menjadi asaan masyarakat Indonesia. Kebiasaan

pi. Hal ini didukung

ulai dari kopi lokal

dalam dosis rendah dapat mengurangi rasa lelah dan membuat pikiran
menjadi segar. Meskipun demikian kemajuan ilmu pengetahuan menunjukkan
kafein memiliki dampak negatif bagi kesehatan. Hal ini disebabkan karena
kafein jika dikonsumsi dalam jumlah tinggi dapat mempengaruhi sistem saraf
pusat, sistem pernapasan, otot, pembuluh darah, jantung dan ginjal pada
manusia dan hewan (Koswara, 2006). Kafein yang terdapat pada kopi dapat
membuat tegang, mudah tersinggung dan selalu cemas, dan bisa membuat
kita mengalami insomnia. Kondisi-kondisi inilah yang pada akhirnya diduga

mampu menjadi pemicu terjadinya hipertensi (Marliani dkk, 2007).
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Berdasarkan data WHO, hipertensi menjadi penyebab kematian tertinggi
ke 3 di dunia (Huether dan McCance, 2004). Jumlah penderita hipertensi
dengan rentang usia 25 tahun ke atas mencapai 40 % di seluruh dunia.
Prevalensi hipertensi tertinggi terdapat di benua Afrika dengan angka

mencapai 46 % (WHO, 2008).

penduduk Amerik memiliki fe
~
negara — negara be@ ng
@, i
anﬁs % safipai
P

&arah yang._ tinggi (Sheps, 2005). Di

,@ nggaray prevalensi hipertensi

hipertensi sebesar 17,34 %, meningkat menjadi 29,35 % di tahun 2005,

kemudian pada tahun 2006 mengalami peningkatan menjadi 39,47 %
(Sugiharto, 2007). Untuk kabupaten Wonogiri jumlah penderita hipertensi
menduduki rangking tertinggi di provinsi Jawa Tengah dan berada di urutan
empat tingkat nasional pada tahun 2010 (Purnomo, 2010).

Hipertensi yang tidak diatasi bisa menimbulkan komplikasi antara lain
panyakit koroner, stroke, penyakit arteri perifer, dan gagal jantung (Ditjen
Bina Kefarmasian dan Alat Kesehatan, 2006). Penyakit-penyakit tersebut

dapat mengganggu kinerja sehari-hari para pekerja pria yang merupakan
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peminum Kkopi. Berdasarkan latar belakang tersebut, peneliti ingin
mengetahui hubungan antara konsumsi kopi dengan hipertensi pada pekerja

pria di PT Deltomed Laboratories Kecamatan Selogiri, Wonogiri.

Perumusan Masalah

Perumusan masalah..pen ini alah ”Adakah hubungan antara

konsumsi kopi de ja pria di PT Deltomed

Wonogiri.
2. Tujuan Khusus
a. Untuk mengetahui pola konsumsi kopi pada pekerja pria di PT
Deltomed Laboratories Kecamatan Selogiri, Wonogiri.
b. Untuk mengetahui tentang kejadian hipertensi di PT Deltomed

Laboratories Kecamatan Selogiri, Wonogiri.
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D. Manfaat Penelitian
1. Manfaat Teoritis
Hasil penelitian ini diharapkan berguna untuk menambah wawasan dan
pengetahuan tentang hubungan konsumsi kopi dengan hipertensi.

2. Manfaat Aplikatif

selanjutnya.
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BAB Il

TINJAUAN PUSTAKA DAN KERANGKA KONSEP

A. Tinjauan Pustaka

1. Konsumsi Kopi

pohon yang banyak ditanam di Asia, Amerika Latin, dan Afrika,

buahnya digoreng dan ditumbuk halus-halus dijadikan bahan

pencampuran minuman. Klasifikasi ilmiahnya adalah sebagai berikut:

1)
2)
3)
4)
5)

6)

Kerajaan
Divisio
Kelas
Ordo
Suku

Marga

: Plantae

: Magnoliophyta
: Magnoliopsida
: Gentianales

: Rubiaceae

: Coffea L.
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7) Spesies : Coffea spp (Deptan, 2006).
Pada kopi terdapat beberapa komponen antara lain sukrosa yang
memberikan rasa manis dan polifenol yang merupakan antioksidan

yang kekuatannya 100 kali lebih efektif dibandingkan vitamin C serta

25 kali lebih tinggi dibandingkan vitamin E (Helmenstine, 2007).

sebagai perangsang sistem saraf pusat. Istilah alkaloid (berarti “mirip
alkali”, karena dianggap bersifat basa) pertama kali dipakai oleh Carl
Friedrich Wilhelm Meissner (1819), seorang apoteker dari Halle
(Jerman) untuk menyebut berbagai senyawa yang diperoleh dari
ekstraksi tumbuhan yang bersifat basa (Ginarin, 2008).

Pada keadaan asal, kafein ialah serbuk putih yang pahit dengan
rumus Kimianya C8 H10 N4 O2. Kafein memiliki massa molar 194,19
gram (6,85 ons), dan struktur kimianya 1,3,7- trimetilxantin (Smith,

2011). Selain pada kopi, kafein juga banyak ditemukan dalam minuman
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teh, cola, minuman berenergi, cokelat, maupun obat-obatan (Ginarin,
2008).

Setiap kali seseorang mengkonsumsi kafein, kafein akan segera
diserap tubuh dan dibawa ke dalam aliran darah, dimana puncak efek

kafein akan terasa sekitar satu jam setelah konsumsi. Kafein secara

halus merangsang

otak dan_‘meningkat nmmﬁ gu i rasa lelah, dan
-
meningkatkan trasigms %g yang mengkonsumsinya
f : . .

Pengaruh kafein teghadap masifig-masing orang dan lama pengaruh
kafein tergantung pada banyak faktor, termasuk jumlah kafein yang
dikonsumsi, jenis kelamin, tinggi dan berat badan, usia dan apakah
seseorang tersebut hamil serta merokok (Drummond, 2008).

. Kandungan Kafein dalam Produk Minuman

Dari beberapa literatur, diketahui bahwa kopi dan teh lebih banyak
mengandung kafein dibandingkan jenis tanaman lain. Kafein dijumpai
secara alami pada bahan pangan seperti biji kopi, daun teh, buah kola,

guarana, dan maté. Pada tumbuhan, kafein berperan sebagai pestisida
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alami yang melumpuhkan dan mematikan serangga-serangga tertentu
yang memakan tanaman tersebut (Hermanto, 2007).
Kafein merupakan zat psikoaktif yang paling banyak dikonsumsi di

dunia. Tidak seperti zat psikoaktif lainnya, kafein legal dan tidak diatur

oleh hukum di hampir seluruh yuridiksi dunia. Di Amerika Utara, 90%

2. Hipertensi
a. Pengertian Hipertensi

Menurut American Society of Hypertension (ASH), pengertian
hipertensi adalah suatu sindrom atau kumpulan gejala kardiovaskuler
yang progresif, sebagai akibat dari kondisi lain yang kompleks dan
saling berhubungan (Sani, 2008). Penyakit hipertensi merupakan
peningkatan tekanan darah yang memberi gejala berlanjut untuk suatu
target organ, seperti stroke untuk otak, penyakit jantung koroner untuk

pembuluh darah jantung dan otot jantung. Penyakit ini telah menjadi
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masalah utama dalam kesehatan masyarakat yang ada di Indonesia
maupun di beberapa negara yang ada di dunia (Armilawati, 2007).

Pria memiliki risiko besar terjangkit hipertensi dikarenakan faktor
jenis pekerjaan atau aktifitas yang dilakukan pria lebih berat daripada

wanita serta adanya kebiasaan merokok, minum minuman beralkohol

dan juga emosi_yahgwkurang™tera aktor risiko wanita terjangkit

ngat jaran Wmerek idak mengikuti kebiasaan
t .
M ik ia.

hipertensi s

Selain itu wanita

berkontraksi (sistolik), angka yang lebih rendah diperoleh pada saat

jantung berelaksasi (diastolik). Tekanan darah sistolik adalah tekanan
yang diturunkan sampai suatu titik dimana denyut dapat dirasakan.
Sedangkan tekanan diastolik adalah tekanan di atas arteri brakialis
perlahan-lahan dikurangi sampai bunyi jantung atau denyut arteri
dengan jelas dapat didengar dan titik dimana bunyi mulai menghilang
(Subagiyo, 2007).

Hipertensi masih dianggap sebagai suatu hal yang ringan oleh

kebanyakan orang. Hal ini disebabkan karena responden jarang
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memeriksakan tekanan darahnya sehingga mereka tidak mengetahui
bahwa dirinya menderita hipertensi. Selain itu, karena manifestasi klinis
hipertensi tidak menunjukkan hal-hal spesifik yang menandakan bahwa
responden mengalami hipertensi. Responden akan mengetahui ketika

tekanan darah semakin meninggi saat banyak gangguan organ yang

ginjal. Kebanyakan orang tidak

3 @Wa, sehingga penyakitnya lebih berat
TS % L

menghi faktor ‘risiko. Akibat banyak

: menja? anas ‘(hipertensi maligna)

1) Hipertensi Esensia
Sekitar 90% hipertensi dengan penyebab yang belum diketahui
pasti disebut dengan hipertensi primer atau esensial (Muttagin,
2009). Hipertensi primer ini tidak dapat disembuhkan tapi dapat
dikontrol (Ditjen Bina Kefarmasian dan Alat Kesehatan, 2006).
Pada umumnya hipertensi esensial tidak disebabkan oleh faktor
tunggal, melainkan karena berbagai faktor yang saling berkaitan.
Salah satu faktor yang paling mungkin berpengaruh terhadap

timbulnya hipertensi esensial adalah faktor genetik karena hipertensi
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sering turun-temurun dalam keluarga (Ditjen Bina Kefarmasian dan
Alat Kesehatan, 2006).
2) Hipertensi Sekunder
Penyebab paling sering dari hipertensi sekunder adalah adanya

kelainan dan keadaan dari sistem organ lain seperti ginjal (gagal

ginjal kroniK,.glem efritispakut), kelainan endokrin (tumor

‘kelenjar_a ing)_Serta bisa diakibatkan oleh

dan lebih rendah ketikadenistirahatf Tekanan darah dalam satu hari juga
berbeda, paling tinggi pada pagi hari dan paling rendah pada saat tidur
di malam hari (Hermanto, 2007).

Untuk menilai hipertensi atau tidak haruslah ada suatu standar nilai
ukur dari tekanan darah. Berbagai macam klasifikasi hipertensi
digunakan di masing-masing negara seperti klasifikasi menurut Joint
National Committee 7 (JNC 7) yang digunakan di negara Amerika
Serikat, klasifikasi menurut Chinese Hypertension Society yang
digunakan di Cina, dan klasifikasi menurut European Society of

Hypertension (ESH) yang digunakan negara-negara di Eropa.
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Tabel 2.2 Klasifikasi Tekanan Darah

Klasifikasi tekanan  Tekanan darah sistolik Tekanan darah
darah (mmHg) diastolik (mmHg)
Normal 120-139 80-89
Ringan 140-159 90-99
Sedang 160-179 100-109

Berat =180 =110

Sumber : Budipurwan, 2007

bersifat genetik. Individu

dengan ditemukannya kejadian hipertensi lebih banyak pada kembar
monozigot (satu sel telur) daripada heterozigot (berbeda sel telur).
Seorang penderita yang mempunyai sifat genetik hipertensi primer
(esensial) apabila dibiarkan secara alamiah tanpa intervensi terapi,
bersama lingkungannya akan menyebabkan hipertensinya
berkembang dan dalam waktu sekitar 30-50 tahun akan timbul tanda
dan gejala hipertensi dengan kemungkinan beserta komplikasinya

(Hermanto, 2007).
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2) Umur
Sejalan dengan bertambahnya usia, hampir setiap orang
mengalami kenaikan tekanan darah. Insidensi hipertensi meningkat

seiring dengan pertambahan usia, dan pria memiliki risiko lebih

karena fak rwmﬁl sering disebabkan oleh perubahan
M: %ﬂgar i jantung, pembuluh

(Sigarlaki, 2006).

3) Etnis
Hipertensi lebih banyak terjadi pada orang berkulit hitam
daripada yang berkulit putih (Anggraini dkk, 2009).
4) Stres
Stres adalah suatu tekanan fisik maupun psikis atau kejadian
yang tidak menyenangkan yang terjadi pada diri dan lingkungan di
sekitar yang berlangsung terus-menerus sehingga kita tidak dapat

mengatasinya secara efektif (Marliani dkk, 2007).
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Reaksi tubuh terhadap stres ini berbeda-beda sehingga
menimbulkan gejala bervariasi. Reaksi tubuh pada saat terjadi stres
diantaranya adalah kulit pucat, otot-otot tegang, keringat berlebihan,
mudah tersinggung dan emosional (Marliani dkk, 2007).

Stres pada pekerjaan cenderung menyebabkan terjadinya

i pekerjaan penuh tekanan,

kita beraktifitas, Saraf ‘parasimpdtis adalah saraf yang bekerja pada
saat Kita tidak beraktifitas (Anggraini dkk, 2009).

Stres tidak menyebabkan hipertensi yang menetap, tetapi stres
berat dapat menyebabkan kenaikan tekanan darah yang bersifat
sementara yang sangat tinggi. Jika periode stres sering terjadi maka
akan mengalami kerusakan pada pembuluh darah, jantung dan ginjal
sama halnya seperti hipertensi yang menetap (Julianti, 2005).

Pengukuran stres menggunakan Rahe Holmes Social
Readjustment Rating Scale, dikenal juga dengan nama Rahe Holmes

Stress Scale. Holmes, T. H. dan Rahe, R. H. pada tahun 1967
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menerbitkan Journal of Psychosomatic Research dan mencoba
mengklasifikasikan  peristiwa-peristiwa yang memicu  stres
(Nurmianto, 2003).

Setiap pertanyaan memiliki skor yang berbeda-beda, penilaian
stres dilakukan dengan menjumlah seluruh skor, jika skor > 150,

akan tidak stres bila nilainya

apan darah lewat zat nikotin yang
terdapat dalam tembakau. Zat nikotin yang terisap beredar dalam
pembuluh darah sampai ke otak. Otak kemudian bereaksi dengan
memberikan sinyal pada kelenjar adrenalin untuk melepaskan
hormon epinefrin/adrenalin (Marliani dkk, 2007).

Hormon adrenalin ini akan membuat pembuluh darah menyempit
dan memaksa jantung untuk bekerja lebih kuat untuk memompakan
darah. Hal inilah yang menyebabkan peningkatan tekanan darah.
Disamping itu zat-zat yang terdapat dalam rokok dapat

mempengaruhi dinding arteri sehingga lebih peka terhadap
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penumpukan lemak (plak) dan dapat memicu dilepaskannya natrium
yang bersifat menahan air. Volume plasma pun meningkat sehingga
tekanan darah naik (Marliani dkk, 2007).

6) Alkohol

Konsumsi alkohol diakui sebagai faktor penting yang

berhubungan_deng Alkohol bersifat meningkatkan
merangsang  sekresi

ang berujung pada

e. Pengukuran Hipertensi

Tekanan darah umumnya diukur dengan alat yang disebut
sphygmomanometer dan stetoskop. Sphygmomanometer terdiri dari
sebuah pompa, sebuah pengukur tekanan, dan sebuah manset dari karet.
Alat ini mengukur tekanan darah dalam unit yang disebut milimeter air
raksa (mmHg). Ada tiga tipe dari spygmomanometer yaitu dengan
menggunakan air raksa, aneroid, dan elektronik. Tipe air raksa adalah
jenis spygmomanometer yang paling akurat (Sustrani dkk, 2004).

Menurut Kamus Besar Bahasa Indonesia (2008), stetoskop adalah alat
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yang digunakan oleh dokter untuk mendengarkan bunyi kerja alat tubuh
dalam rongga dada (terutama bunyi paru-paru dan jantung).

Cara pengukurannya antara lain sebagai berikut :
1) Posisi pasien yang akan diukur bisa berbaring, duduk atau berdiri,

dengan catatan posisi tangan atau lengan rileks. Yang paling ideal

2) ah_dan dipompa agar udara

3) %S : e depan‘tepat di atas siku,

4) perlahan  sambil

5) pertama, maka itu merupakan
petunjuk bahwa pada saat itu air raksa yang terdapat di alat ukur
menunjukkan darah sistolik.

6) Ketika proses mengeluarkan udara dari manset berlangsung, lama
kelamaan suara ketukan denyut tekanan akan hilang, pada saat
hilangnya suara denyut tersebut merupakan patokan dimana air
raksa pada alat ukur menunjukkan tekanan darah diastolik (Irawan,

2009).
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3. Hubungan Konsumsi Kopi dengan Hipertensi
Pada orang dewasa, kafein pada kopi bisa memiliki pengaruh positif
atau negatif, kognitif, dan efek kesehatan. Efek ini tergantung pada jumlah
yang dikonsumsi dan kekronisan pemakaian (Pollak, 2003). Kafein dalam

interval waktu 30-60 menit setelah dikonsumsi dapat terserap secara

dosis 100-150 mg kafeingmerupakandbatas aman konsumsi manusia, dan

efek yang diberikan pada takaran ini adalah dapat meningkatkan aktivitas
mental yang membuat orang selalu terjaga (Irawan, 2009).

Jika kopi dikonsumsi secara berlebihan tentu akan berdampak yang
tidak baik akan berpeluang untuk mengundang penyakit, seperti insomnia,
sakit kepala yang hebat, jantung berdebar-debar, diare bahkan kepanikan

akan timbul terutama pada orang-orang yang sensitif (Irawan, 2009).
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B. Kerangka Konsep

! Faktor Pemicu . ___ | Hipertensi [ Konsumsi kopi
' Tidak Bisa i ) pada pria
[ : A

' Dikendalikan: \ |

' 1. Genetik ! :

' 2.Umur I besmeoeee

' 3.Etnis ! Faktor Pemicu Bisa

1 1

Dikendalikan:
1. Stres :

2. Rokok
3. Alkohol

C. Hipotesis Penelitian
H1 : Ada hubungan antara konsumsi kopi dengan hipertensi pada pria

Ho : Tidak ada hubungan antara konsumsi kopi dengan hipertensi pada pria
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BAB Il

METODOLOGI PENELITIAN

A. Desain Penelitian

Penelitian di F Deltomed Laboratories,
Nambangan, adalah bulan Februari-

Maret 2011.

C. Populasi Penelitian
1. Populasi Target dalam penelitian ini yaitu semua pekerja pria PT
Deltomed Laboratories yaitu sejumlah 150 orang.
2. Populasi Aktual dalam penelitian ini yaitu pekerja pria PT Deltomed
Laboratories yang mengkonsumsi kopi setiap hari dalam satu tahun

terakhir dengan rentang usia 26-55 tahun.
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D. Sampel dan Teknik Sampling
1. Sampel
Sampel dalam penelitian ini adalah semua pekerja pria PT Deltomed

Laboratories periode Februari-Maret 2011 yang memenuhi Kriteria inklusi

yaitu sejumlah 37 orang.

d Laboratories, besar

pi dan memenuhi kriteria

formulasi karena jumlah sampel yang memenuhi kriteria restriksi sedikit.

F. Kriteria Restriksi

1. Kriteria Inklusi
Kriteria inklusi dalam penelitian ini yaitu pekerja pria PT Deltomed
Laboratories yang mengkonsumsi kopi setiap hari selama satu tahun

terakhir dengan rentang usia 26-55 tahun.
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2. Kiriteria Eksklusi
Kriteria eksklusi dalam penelitian ini yaitu :
a. Pekerja yang mengalami stres.
b. Pekerja yang merokok.

c. Pekerja yang mengonsumsi alkohol.

Adalal pilainya me@kan ariabel lain. Suatu

kegiatan sti S yan i i of8RIpeneliti ug k menciptakan suatu

pekerja pria.
b. Cara pengukuran adalah melakukan wawancara terstruktur mengenai
pola konsumsi kopi dibantu dengan tabel klasifikasi konsumsi kopi.
c. Alat ukur menggunakan tabel klasifikasi konsumsi kopi.
d. Skala : Ordinal.
Dikategorikan menjadi :
1) Rendah : <200 mg/hari
2) Sedang : 200-400 mg/hari

3) Tinggi : >400 mg/hari



H.

33

2. Variabel Dependen
Adalah variabel yang nilainya ditentukan oleh variabel lain. Variabel
respon akan muncul sebagai akibat dari manipulasi variabel-variabel lain.
a. Dalam penelitian ini variabel dependen adalah hipertensi pada pria.

b. Cara pengukuran adalah mengukur tekanan darah pekerja pria.

Intervensi dan instrumentasi

Pengumpulan data pada penelitian ini dilakukan dengan cara peneliti
terjun langsung ke lapangan dengan melakukan wawancara terstruktur dengan
panduan tabel Klasifikasi tentang kebiasaan mengkonsumsi kopi, dan
mengukur tekanan darah dengan sphygmomanometer dan stetoskop.

Dalam melakukan wawancara, peneliti tidak melakukan uji validitas dan
reliabilitas pada tabel klasifikasi tentang jumlah konsumsi kopi, karena sudah

terdapat kriteria jumlah konsumsi kopi yang disusun oleh Sianturi (2003).
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Rencana Pengolahan dan Analisis Data
1. Jenis Data
Jenis data dalam penelitian ini adalah data primer yang meliputi
identitas responden, data pemeriksaan tekanan darah, data pola konsumsi

kopi yang didapatkan melalui wawacara.

2. Pengolahan data

Pengolahan da

data yang sudah

pi tanpa dilakukan

memudahkan dalam pengolahan data.
Peneliti menggunakan kode pada setiap jawaban yang dianggap
perlu. Kode yang dipakai pada penelitian ini :
1) Jumlah konsumsi kopi :
a) Rendah: kode 1
b) Sedang: kode 2
c) Tinggi : kode 3
2) Hipertensi :

a) Normal: kode 1
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b) Ringan : kode 2

c) Sedang : kode 3

d) Berat : kode 4
c. Tabulating

Tabulasi dilakukan dengan memasukkan data ke dalam tabel yang

an masing-masing variabel.

Data ye fah di omputer selanjutnya

dianalisis kuantitatif. Kedua
variabe erupa%n or hubungan antara
variabel bebas de i LiKa digun@ujias siasi chi square.

x? : Chi square
d : frekuensi yang diobservasi
n : frekuensi yang diharapkan

Untuk mengetahui hubungan maka digunakan nilai a = 0,05. Jika x?2
hitung > x? tabel maka Ha diterima dan Ho ditolak berarti ada hubungan
yang signifikan. Dan jika x2 hitung < x? tabel maka Ha ditolak dan Ho
diterima berarti tidak ada hubungan yang signifikan. Batas kemaknaan
yang dipakai dengan taraf signifikan (a) 0,05. Jika pValue lebih kecil

artinya signifikan (Hidayat, 2009).



36

BAB IV

HASIL PENELITIAN

A. Deskripsi Data

1. Umur Pegawai

Persentase

26 - 30 24,32
31-35 5 13,51
36 - 40 9 24,32
41 -45 6 16,22
46 - 50 6 16,22
50 - 55 2 5,41

37 100.00

Sumber: Analisis Data Primer, 2012,
2. Tingkat Konsumsi Kopi
Konsumsi kopi pada pegawai pria di PT Deltomed Laboratories
Kecamatan Selogiri, Wonogiri, tahun 2012 yang menjadi anggota sampel
penelitian paling rendah kurang dari 200 mg per hari dan yang paling

tinggi lebih dari 400 mg per hari. Konsumsi kopi kurang dari 200 mg per
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hari termasuk rendah, konsumsi kopi antara 200-400 mg per hari termasuk
sedang, dan konsumsi kopi di atas 400 mg per hari termasuk konsumsi
tinggi. Distribusi data konsumsi kopi pegawai tersebut dapat dilihat di
bawah ini.

Tabel 4.2. Distribusi Konsumsi Kopi Pegawai Pria PT Deltomed

i, Wonogiri, 2012.

Persentase
35,14
40,54
24,32
100

Daridata %tabel iy, atas diketa@ahw pegawai pria yang

mengkonsumsi kopidefgan kriteria refde
Jan kriteria sedang, yaitu
sebanyak 15 orang “atats, sebe Pegawai pria yang
mengkonsumsi kopi dengan kriteria tinggi sebanyak 9 orang (24,32%).

. Tingkat Hipertensi

Tingkat hipertensi pada pegawai pria di PT Deltomed Laboratories
Kecamatan Selogiri, Wonogiri, tahun 2012 yang menjadi anggota sampel
penelitian paling rendah adalah 110/70 mmHg dan yang paling tinggi
170/110 mmHg. Dari hasil pengukuran tersebut, dikelompokkan menjadi 4
kategori yaitu kategori normal (120-139/80-89 mmHg), ringan (140-

159/90-99 mmHg), sedang (160-179/100-109 mmHg), dan berat
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(>180/>110 mmHg). Distribusi data konsumsi kopi tersebut dapat dilihat
pada tabel berikut ini.
Tabel 4.3. Distribusi Tingkat Hipertensi Pegawai Pria PT Deltomed

Laboratories Kecamatan Selogiri, Wonogiri, 2012.

Tingkat Hipertensi Frekuensi Persentase
Normal n 14 37,84

- 21,62
18,92
21,62
100.00

sebanyak 8yoral g

B. Hasil Analisis

Untuk mengetahui hubungan antara konsumsi kopi dengan hipertensi pada
pekerja pria di PT Deltomed Laboratories Kecamatan Selogiri, Wonogiri,
dilakukan tabel silang dan analisis chi square yang dilakukan dengan
menggunakan bantuan program statistik komputer SPSS. Hasil analisis dapat
dijelaskan sebagai berikut.

1. Tabel Silang
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Tabel silang tentang hubungan antara konsumsi kopi dengan hipertensi

pada pekerja pria di PT Deltomed Laboratories Kecamatan Selogiri,

Wonogiri dapat dilihat di bawah ini:

Tabel 4.4. Tabel Silang Tingkat Konsumsi Kopi dan Tingkat Hipertensi

ratories Kecamatan Selogiri,

]

konsumsi kopi * hipertensi Crosstabulation

hipertensi
normal ringan sedang berat Total

konsumsi kopi  rendah  Count 8 2 2 1 13
% within konsumsi kopi 61.5% 15.4% 15.4% 7.7% 100.0%

sedang  Count 5 6 3 1 15

% within konsumsi kopi 33.3% 40.0% 20.0% 6.7%| 100.0%

tinggi Count 1 0 2 6 9

% within konsumsi kopi 11.1% .0% 22.2% 66.7% 100.0%

Total Count 14 8 7 8 37
% within konsumsi kopi 37.8% 21.6% 18.9% 21.6% 100.0%

Dari tabel silang di atas, dapat diketahui bahwa pada tingkat konsumsi

kopi rendah, tingkat tekanan darah terbanyak adalah normal yaitu

sebanyak 8 orang (61,5%), hipertensi ringan sebanyak 2 orang (15,4%),

hipertensi sedang 2 orang (15,4%) dan 1 orang (7,7%) termasuk dalam

hipertensi berat. Pada tingkat konsumsi sedang, terdapat 5 orang (33,3%)

termasuk tingkat tekanan darah normal, 6 orang (40%) termasuk tingkat

hipertensi ringan, 3 orang (20%) termasuk tingkat hipertensi sedang, dan 1
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orang (6,7%) termasuk tingkat hipertensi berat. Pada tingkat konsumsi
tinggi, tidak terdapat pegawai yang memiliki hipertensi ringan. Selain itu
terdapat 1 orang (11,1%) termasuk tingkat hipertensi normal, 2 orang
(22,2%) termasuk tingkat hipertensi sedang, dan 6 orang (66,7%) termasuk

tingkat hipertensi berat.

Dari besarnya_peksente : maka dapat dinyatakan bahwa

Wil ¢
é@grmal. Pada pegawai dengan

pegawai cﬂgfrun mengalami tingkat

=

Komputer statistik yaitu SPSS.

Hasil analisis chi square dapat dilihat di bawah ini:

Tabel 4.5. Tabel Hasil Analisis Chi Square HubunganTingkat Konsumsi
Kopi dan Tingkat Hipertensi Pegawai Pria PT Deltomed

Laboratories Kecamatan Selogiri, Wonogiri, 2012.

Chi-Square Tests

Value df Asymp. Sig. (2-sided)
Pearson Chi-Square 19.544° 6 .003
Likelihood Ratio 19.326 6 .004
Linear-by-Linear Association 10.612 1 .001

N of Valid Cases 37
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Chi-Square Tests

Value df Asymp. Sig. (2-sided)
Pearson Chi-Square 19.544% 6 .003
Likelihood Ratio 19.326 6 .004
Linear-by-Linear Association 10.612 1 .001
N of Valid Cases 37

a. 11 cells (91,7%) have expected count less than 5. The minimum expected count is
1,70.

rang“dari lima lebih dari

20% maka di tuk @ali diuji dengan uji chi-
square. Peneliti emutu@ﬂ unt | b_ngl&elomok tingkat hipertensi
normal dengan ti I ' pertensi sedang dengan

Dengan demikian didapat t enan tabel 3 x 2 lalu diuji kembali
dengan uji chi-square. Data tersebut layak diuji dengan uji chi-square karena
tidak ada nilai expected yang kurang dari lima.

Tabel 4.6. Tabel Silang Tingkat Konsumsi Kopi dan Tingkat Hipertensi Dengan

Penggabungan Sel Pada Pegawai Pria PT Deltomed Laboratories

Kecamatan Selogiri, Wonogiri, 2012.

konsumsi kopi * hipertensi Crosstabulation

hipertensi
normal-ringan sedang-berat Total
[konsumsi kopi rendah Count 11 3 14
% within konsumsi kopi 78.6% 21.4% 100.0%
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sedang Count 10 4 14

% within konsumsi kopi 71.4% 28.6% 100.0%

tinggi Count 1 8 9

% within konsumsi kopi 11.1% 88.9% 100.0%

Total Count 22 15 37
% within konsumsi kopi 59.5% 40.5% 100.0%

normal-ringan, dan

it konsumsi sedang,

e P . |
hipertensi seda -belﬁanyak orang (21,4%). @ ting
3 uk& eka@rah

%g kat

tinggi, terdapat 1%erang (11719%) termasuk tingKai

ormal-ringan, dan 4

ada tingkat konsumsi

| normal-ringan, serta

dan Tingkat Hipertensi Dengan Penggabungan Sel Pada Pegawai Pria

PT Deltomed Laboratories Kecamatan Selogiri, Wonogiri, 2012.

Chi-Square Tests

Value df Asymp. Sig. (2-sided)
JPearson Chi-Square 11.681° 2 .003
Likelihood Ratio 12.382 2 .002
Linear-by-Linear Association 8.928 1 .003
N of Valid Cases 37

a. 1 cells (16,7%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 3,65.
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Berdasarkan hasil analisis diketahui bahwa p value sebesar 0,003 lebih kecil
dari a 0,05 yang berarti Ho ditolak sehingga dapat disimpulkan H1 diterima. Hal
ini berarti terdapat hubungan yang bermakna antara konsumsi kopi dengan
hipertensi dengan keeratan hubungan (coefficient contingency) sebesar 0,490 atau

lemah.
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BAB V

PEMBAHASAN

Berdasarkan hasil penelitian, dapat diketahui bahwa pada tingkat

konsumsi kopi renda

darah normal-ringan, dan hipe ewmb%ng -berat sebanyak 3 orang (21,4%).
-

Pada tingkat onsunm % 49) termasuk tingkat

L/ P
tekanan darz no@ngan, A a ermasuk tingkat hipertensi

orang yang memiliki tekanan

kategori rendah, tingkat hipertensinya normal. Sedangkan pada pegawai yang

mengkonsumsi tinggi, pegawai cenderung mengalami tingkat hipertensi
tinggi.

Berdasarkan hasil analisis diperoleh hasil bahwa ada hubungan antara pola
konsumsi kopi dengan tingkat hipertensi pada pekerja pria dengan keeratan
hubungan yang lemah. Hasil penelitian tersebut juga menunjukkan bahwa
kopi memberikan pengaruh pada tingkat hipertensi seseorang. Hal ini sesuai
dengan penelitian Viosta (2009) yang menyatakan bahwa ada hubungan antara

konsumsi kopi dengan kejadian hipertensi pada perokok berat.



45

Kesimpulan serupa juga diperoleh dalam penelitian yang dilakukan oleh
Ngateni (2009) dalam penelitiannya yang berjudul Hubungan Kebiasaan
Minum Kopi, Merokok, Olahraga Dan Stres Dengan Kejadian Hipertensi Pada
Sopir Bemo Di Terminal Joyoboyo Surabaya. Dalam penelitian tersebut

diperoleh kesimpulan bahwa kebiasaan minum kopi, merokok dan stres

imRamun tidak berhubungan untuk

Sekali seseorang mengkonsumsi kafein, kafein akan segera diserap tubuh
dan dibawa ke dalam aliran darah, dimana puncak efek kafein akan terasa
sekitar satu jam setelah konsumsi. Kafein secara halus merangsang sistem
saraf dan jantung. Kafein berpengaruh pada otak dan meningkatkan mood,
mengurangi rasa lelah, dan meningkatkan konsentrasi, sehingga orang yang
mengkonsumsinya akan lebih mudah berfikir dan bekerja lebih keras. Kafein
juga meningkatkan detak jantung, laju aliran darah, laju pernafasan dan laju

metabolisme selama beberapa jam. Ketika diminum sebelum waktu tidur,
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kafein dapat mengganggu rasa kantuk sehingga menyebabkan terjaga
(Drummond, 2008).

Kafein bekerja dalam tubuh dengan mengambil alih reseptor adenosin
dalam sel saraf yang akan memacu produksi hormon adrenalin (Suyanto,

2009). Pelepasan adrenalin ini menyebabkan detak jantung yang lebih cepat,

pelepasan gula ke dal alira

terjadi kenaikan aliran darah ke t%b%n 2009)
Apabila melihat OMI' %g per

kepala yang hebat, jantung berdebar-debar, diare bahkan kepanikan akan

timbul terutama pada orang-orang yang sensitif (Irawan, 2009).

Dari beberapa pendapat tersebut dapat dijelaskan bahwa seseorang yang
mengkonsumsi kopi berarti akan sering mengalami pelepasan adrenalin dan
berarti pula akan mengalami detak jantung yang meningkat. Meningkatnya
detak jantung berarti meningkatnya aliran darah dalam tubuh atau disebut juga
tekanan darah. Seringnya terjadi tekanan darah yang meningkat, maka dapat
menimbulkan hipertensi. Dengan demikian jelas bahwa kopi merupakan

bahan minuman yang dapat meningkatkan tekanan darah dan berdampak pada
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hipertensi pada manusia. Tingkat konsumsi kopi sehari-hari dapat
mempengaruhi tingkat hipertensi yang terjadi pada manusia yang

mengkonsumsi kopi (Hermanto, 2007).
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BAB VI

PENUTUP

A. Kesimpulan

Berdasarkan hasi Kukan, maka penelitian ini

menyimpulkan bal

1. Terdapat onsumsi kopi dengan
tingkat omed Laboratories
Kecal

L— .

2. Pola ko uma% T Deltomed Laboratories

Kecamat irimy ektiensi terbanyak termasuk dalam

Kecamatan Selogiri, Wonogiri, 2012, frekuensi terbanyak termasuk dalam

kategori normal.

B. Saran
Berdasarkan kesimpulan di atas, maka dapat dikemukakan saran-saran
sebagai berikut:
1. Kepada perusahaan
Diharapkan pegawai dengan kriteria hipertensi sedang dan berat

mengurangi jumlah konsumsi kopi per hari sesuai batas aman yaitu 100-
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150 mg kafein per hari. Selain itu, juga perlu dilakukan pengecekan
kesehatan kepada para pekerja secara rutin. Meskipun tidak dapat
dilakukan bersamaan, pemeriksaan dapat dilakukan secara terjadwal untuk
sekelompok pekerja. Dengan demikian tingkat kesehatan pekerja dapat

dipantau dan dapat menimimalkan tingkat resiko kecelakaan kerja.

arapkan le n'm erhatikar
-
ﬁ?

eingi

. Kepada pegawai

Pegawai di ondisi kesehatannya dan

ntuk Witu, pekerja dapat

anan'dan minuman sesuai

linik #'yang disediakan

penelitian ini dengan™yjumiah#Sampel yang lebih besar atau dapat
melakukan penelitian eksperimen. Selain itu, dapat juga dilakukan
penelitian di perusahaan lain atau terhadap pekerja wanita. Peneliti juga
dapat menambahkan variabel lain untuk dapat mengetahui variabel yang
paling berpengaruh terhadap tingkat hipertensi, misalnya kebiasaan

merokok, stres, dan sebagainya.





