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HUBUNGAN ANTARA FREKUENSI MINUM KOPI DAN 

STATUS GIZI DENGAN KEJADIAN HIPERTENSI PADA 

LANSIA DI DESA SANDING KECAMATAN TAMPAKSIRING 

 

ABSTRAK 

 

Pada masa lansia terjadi kemunduran fungsi-fungsi fisiologis akibat proses 

penuaan sehingga berdampak pada munculnya penyakit degeneratif seperti 

hipertensi. Tujuan penelitian ini untuk mengetahui Hubungan Antara Frekuensi 

Minum Kopi dan Status Gizi Dengan Kejadian Hipertensi Pada Lansia Di Desa 

Sanding Kecamatan Tampaksiring. Metode penelitian ini menggunakan jenis 

penelitian observasional dengan rancangan cross sectional. Besar sampel 

sebanyak 50 orang diambil dengan teknik random sampling. Data frekuensi 

minum kopi harian pada lansia diperoleh melalui google form diisi oleh 

pendamping lansia. Data status gizi diperoleh dari data yang telah ada di 

Puskesmas Pembantu Desa Sanding. Untuk data hipertensi juga diperoleh dari 

data yang telah ada di Puskesmas Pembantu Desa Sanding. Untuk mengetahui 

hubungan antara frekuensi minum kopi dengan status gizi dan kejadian hipertensi 

dianalisis menggunakan uji korelasi product moment pearson pada tingkat 

kepercayaan 5% (α=0,05). Hasil penelitian menunjukkan frekuensi minum kopi 

sampel sebagian besar tergolong ringan (64,0%), status gizi sebagian besar 

tergolong normal 62,0%) dan tekanan darah sebagian besar tergolong normal 

(60,0%). Analisis statistik menunjukkan tidak terdapat hubungan antara frekuensi 

minum kopi dengan tekanan darah sistolik dan diastolik dan tidak terdapat 

hubungan antara status gizi dengan tekanan darah sistolik dan diastolik. 

Disarankan bagi lansia  membatasi minum kopi dan menjaga pola hidup sehat 

dengan makan-makanan bergizi. 

 

 

Kata kunci : frekuensi minum kopi, status gizi, hipertensi 
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THE RELATIONSHIP BETWEEN FREQUENCY OF 

DRINKING COFFEE AND NUTRITIONAL STATUS WITH  

INCIDENCE OF HYPERTENSION IN THE ELDERLY 

 IN SANDING VILLAGE TAMPAKSIRING DISTRICT 

 

ABSTRACT 

 

 

In the elderly, physiological functions deteriorate due to the aging process so 

that it has an impact on the emergence of degenerative diseases such as 

hypertension. The purpose of this study was to determine the relationship 

between frequency of drinking coffee and nutritional status with incidence of 

hypertension in the elderly in Sanding Village, Tampaksiring District. This 

research method used observational research with cross sectional design. The 

sample size of 50 people was taken by random sampling technique. The data on 

the frequency of daily drinking of coffee in the elderly is obtained through a 

google form filled out by elderly companions Nutritional status data were 

obtained from existing data at the Sanding Village Assistance Health Center. 

Hypertension data were also obtained from existing data at the Sanding Village 

Assistance Health Center.The results showed that the frequency of drinking 

coffee samples was mostly mild (64.0%), most of the nutritional status was 

classified as normal (62.0%) and blood pressure was mostly classified as normal 

(60.0%). Statistical analysis showed that there was no relationship between the 

frequency of drinking coffee with systolic and diastolic blood pressure and there 

was no relationship between nutritional status and systolic and diastolic blood 

pressure. It is advisable for the elderly to limit drinking coffee and maintain a 

healthy lifestyle by eating nutritious foods. 

 

 

Key words: frequency of drinking coffee, nutritional status, hypertension 
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RINGKASAN PENELITIAN 

 

Hubungan Antara Frekuensi Minum Kopi dan Status Gizi  

Dengan Kejadian Hipertensi Pada Lansia Di Desa  

Sanding Kecamatan Tampaksiring  

 

 

Oleh : Ni Kadek Rini Widiastuti (NIM : P07131217078) 

 

Populasi lansia di dunia pada tahun 2019 yaitu sekitar 7,6 miliar orang dan 

terjadi peningkatan tahun 2050 mencapai 9,9 miliar (Kaneda, 2018). Persentase 

lansia di Indonesia juga semakin meningkat dari tahun ke tahun, Pada tahun 2019, 

persentase lansia mencapai 9,60 % atau sekitar 25,64 juta orang dari seluruh 

penduduk. Pada masa lansia akan terjadi kemunduran salah satunya fungsi 

fisiologis juga mengalami penurunan akibat proses penuaan sehingga penyakit 

tidak menular seperti hipertensi sering menjadi masalah pada lanjut usia. Data 

Kementrian Kesehatan RI pada Tahun 2013 memperkirakan hipertensi menempati 

urutan pertama dari daftar 10 penyakit terbesar di Indonesia. Beberapa faktor yang 

menyebabkan hipertensi terbagi menjadi dua yaitu faktor resiko yang tidak dapat 

diubah seperti keturunan, jenis kelamin, ras dan usia, dan faktor resiko yang dapat 

diubah seperti obesitas atau kegemukan, kurang aktivitas fisik, merokok, alkohol, 

setres, pola konsumsi seperti frekuensi minum kopi. Tujuan penelitian ini adalah 

untuk mengetahui Hubungan Antara Frekuensi Minum Kopi dan Status Gizi 

Dengan Kejadian Hipertensi Pada Lansia Di Desa Sanding Kecamatan 

Tampaksiring.  

Metode penelitian ini menggunakan jenis penelitian observasional dengan 

rancangan cross sectional. Besar sampel sebanyak 50 orang yang diambil dengan 

teknik random sampling yaitu teknik sampling acak sederhana menggunakan cara 

undian. Data frekuensi minum kopi sampel diperoleh melalui google form yang 

diisi oleh masing-masing pendamping lansia kemudian dikelompokkan 

berdasarkan frekuensi minum kopi yang diminum oleh lansia dalam satu hari. 

Data status gizi diperoleh dari data yang telah ada di Puskesmas pembantu Desa 

Sanding kemudian dihitung menggunakan cara perhitungan IMT selanjutnya 
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dibandingkan dengan batas ambang kategori IMT menurut Riskesdas 2013. Data 

hipertensi juga diperoleh dari data yang telah ada di Puskesmas pembantu Desa 

Sanding selanjutnya diklasifikasikan menurut WHO (1992) dalam Gunawan 

(2001) : normal, perbatasan dan hipertensi. Hubungan antara frekuensi minum 

kopi dengan kejadian hipertensi dan status gizi dengan kejadian hipertensi 

dianalisis menggunakan uji korelasi product moment pearson pada tingkat 

kepercayaan 5 % (α=0,05). 

Berdasarkan hasil penelitian distribusi data frekuensi minum kopi 

menunjukkan sebagian besar sampel dengan frekuensi minum kopi tergolong 

ringan sebanyak 32 sampel (64,0%), sedangkan sebanyak 18 sampel (36,0%) 

sedang dan tidak ada yang katagori berat. Data status gizi menunjukkan bahwa 

terdapat 31 sampel (62,0%) dengan status gizi normal, 12 sampel (24,0%) 

overweight dan 7 sampel (14,0%) obesitas. Sebanyak 30 sampel (60,0%) dengan 

tekanan darah normal, 7 sampel (14,0%) perbatasan dan sebanyak 13 sampel 

(26,0%) hipertensi. 

Berdasarkan hasil analisis dengan uji statistik korelasi pearson pada taraf 

signifikan 5% diperoleh analisis data frekuensi minum dengan tekanan darah 

sistolik didapatkan nilai hasil (p = 0,436, r = 0,113) sedangkan analisis data 

frekuensi minum kopi dengan tekanan darah diastolik didapatkan nilai hasil (p = 

0,440, r = 0,112) p value < 0,05 hal ini menunjukkan bahwa tidak ada hubungan 

antara frekuensi minum kopi dengan kejadian hipertensi dan untuk data status 

gizi dengan tekanan darah sistolik didapatkan nilai hasil (p = 0,146, r = 0,209) 

sedangkan analisis data status gizi dengan tekanan darah diastolik didapatkan 

nilai hasil (p = 0,353, r = 0,134) p value < 0,05 hal ini menunjukkan bahwa tidak 

ada hubungan antara status gizi dengan kejadian hipertensi. Bagi para lansia 

perlu membatasi minum kopi dan menjaga pola hidup sehat dengan makanan-

makanan yang bergizi seperti buah dan sayur untuk mencegah resiko terjadinya 

hipertensi.   

 

Daftar Bacaan : 52 (Tahun 2001-2021) 
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