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MOTTO 

 

“Dan ibu-ibu hendaklah menyusui anak-anaknya selama dua tahun penuh, bagi 
yang ingin menyusui secara sempurna......................... “ (Al- Baqarah: 233) 

 

“Dan Kami memerintahkan kepada manusia agar berbuat baik kepada kedua 
orangtuanya, Ibunya telah mengandungnya dengan susah payah, dan 
melahirkannya dengan susah payah (pula). Masa mengandung sampai 

menyapihnya selama tiga puluh bulan... (QS Al-Ahqaf:15) 

 

“Dan orang yang berkata kepada keua orangtuanya, “Ah” apakah kamu berdua 
memperingatkan kepadaku bahwa akau akan dibangkitkan (dari kubur)...... “ (Al-

Ahqaf: 17) 

 

“ Maka sesungguhnya bersama kesulitan ada kemudahan, sesungguhnya bersama 
kesulitan ada kemudahan. Maka apabila engkau telah selesai (dari sesuatu 

urusan), tetaplah bekerja keras (untuk urusan lain), dan hanya kepada 
Tuhanmulah engkau berharap” (QS. Asy Syarh: 5-8)  

 

“Sebaik-baiknya yan tertanan di dalam hati adalah keyakinan” (HR. Al Baihaqi) 

 

“Iman, doa, dan usaha merupakan kunci kesuksesan” (Khalil Gibran) 
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ABSTRAK 

 

HUBUNGAN TINGKAT KEKERAPAN MENGKONSUMSI KOPI 
DENGAN KEJADIAN DISPEPSIA DI PUSKESMAS KARTASURA 

Arinil Husna Kamila, Sigit Widyatmoko,  Safari Wahyu Jatmiko,  
Fakultas Kedokteran, Universitas Muhammadiyah Surakarta 

 
Latar belakang : Salah satu faktor risiko yang menyebabkan terjadinya dispepsia 
diantaranya adalah konsumsi kafein. Kafein yang biasanya ditemukan pada 
produk minuman seperti kopi dapat menyebabkan peningkatkan sekresi gastrin 
yang akan merangsang produksi asam lambung. Tingginya asam menyebabkan 
peradangan serta erosi pada mukosa lambung sehingga dapat memunculkan 
gangguan dispepsia. 
Tujuan Penelitian : Tujuan dilakukanya penelitian ini adalah untuk mengetahui 
hubungan tingkat kekerapan mengkonsumsi kopi dengan kejadian dispepsia. 
Metode penelitian : Penelitian ini bersifat observasional analitik dengan 
pendekatan crosss sectional yang dilakukan pada bulan Februari-Maret 2016 pada 
62 sampel yang mendatangi Puskesmas Kartasura. Teknik pengambilan sampling 
pada penelitian ini menggunakan Consecutive Sampling. Pengambilan data dari 
sampel penelitian menggunakan kuesioner yang berisi variabel tingkat kekerapan 
mengkonsumsi kopi dan dispepsia. Analisis data menggunakan uji Koefisien 
Kontigensi dengan analisis univariat dan bivariat. 
Hasil : Hasil uji statistik nilaip= 0,3.  Nilai p > 0,05 berarti tidak terdapat 
hubungan antara minum kopi dengan kejadian dispepsia. 
Kesimpulan : Dari penelitian ini dapat disimpulkanada korelasi negatif antara 
tingkat kekerapan mengkonsumsi kopi dengan kejadian dispepsia. 

Kata kunci : Mengkonsumsi kopi, dispepsia, kafein 
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ABSTRACT 
 

RELATIONSHIP COFFEE CONSUMPTION FREQUENCY RATE BY 
GENESIS DYSPEPSIA IN PRIMARY CARE UNIT KARTASURA, FACULTY 

OF MEDICINE, UNIVERSITY OFMUHAMMADIYAH SURAKARTA 
 

Arinil Husna Kamila, Sigit Widyatmoko,  Safari Wahyu Jatmiko,  
Faculty of Medicine, University Muhammadiyah Surakarta 

 
Background: One of the risk factors that cause dyspepsia include caffeine 
consumption. Caffeine is commonly found in products such as coffee drinks can 
cause increase secretion of gastrin so that it will stimulate the production of 
stomach acid. The high acid cause inflammation and erosion of the gastric 
mucosa so that it can bring dyspeptic disorders. 
Objective: The purpose of execution of this study was to determine the correlation 
between the frequency of coffee consumption and the incidence of dyspepsia. 
Methods: This study was an observationalcross sectionalanalytic approach, 
conducted in February-March 2016 on 62 samples went to a primary care unit in 
Pabelan, Kartasura. Technique sampling in this study using aConsecutive 
Sampling. Retrieval of data from the study sample using a questionnaire 
containing variable frequency level of coffee consumption and dyspepsia. Analysis 
of test data using Koefisien Kontigensiwith univariate analysis and variat. 
Results: The results of the statistical testp= 0,3. p value >0.05 means that it’s 
notsignificant relationship between the two variables. 
Conclusion: From this study it can be concluded that there is a negative 
correlation between consumed coffee with dyspepsia. 
 
Keywords: Consuming coffee, dyspepsia, caffeine 
 

 

 

 

 




