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Abstrak

Hipertensi masih menjadi salah satu faktor resiko penyakit kardiovaskuler dan
menyebabkan kematian sekitar 8 juta orang setiap tahun dengan 1,5 juta kematian
terjadi di Asia Tenggara. Dari jumlah tersebut sekitar 5%-10% menderita hipertensi
sekunder. Pola konsumsi kafein yang baik dan teratur dibutuhkan oleh penderita
hipertensi sekunder untuk mencegah peningkatan hipertensi dan komplikasi yang
lebih berat. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui gambaran antara pola
konsumsi kafein pada penderita hipertensi sekunder. Jenis penelitian ini adalah
deskriptif dengan pengambilan sampel secara purposive sampling terhadap 102
responden. Hasil penelitian  menunjukkan bahwa mayoritas responden
mengkonsumsi kafein >3 jenis sebanyak 76 orang (74,5%), responden yang jarang
mengkonsumsi kafein sebanyak 56 orang (54,9%), responden yang mengkonsumsi
jumlah kafein >400 mg sebanyak 76 orang (74,5%), dan responden yang mengalami
Hipertensi stage II >160 mmHg sebanyak 49 orang (48,0%). Banyaknya penderita
hipertensi yang memiliki Hipertensi stage Il >160 mmHg, maka penting untuk lebih
memperhatikan jumlah konsumsi kafein yang telah terbukti secara teori dapat
meningkatkan tekanan darah.

Kata kunci: hipertensi sekunder, kafein
Daftar pustaka: 12 buku, 10 jurnal (2012-2016)
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ABSTRACT

Hypertension is still a risk factor for cardiovascular disease and causes deaths of
about 8 million people each year with 1.5 million deaths occurring in Southeast Asia.
Of these about 5% -10% suffer from secondary hypertension. A good and regular
pattern of caffeine consumption is needed by patients with secondary hypertension to
prevent the increase in hypertension and more severe complications. The purpose of
this study was to determine the picture between the pattern of caffeine consumption
In patients with secondary hypertension. The type of this research is descriptive with
purposive sampling sampling on 102 respondents. The results showed that the
majority of respondents consume caffeine >3 type as many as 76 people (74.5%),
respondents who rarely consume caffeine as much as 56 people (54.9%), respondents
who consume caffeine amount of >400 mg as many as 76 people (74, 5%), and
respondents who experienced Hypertension stage II >160 mmHg as many as 49
people (48.0%). The number of hypertensive patients who have Hypertension stage
II >160 mmHg, it is important to pay more attention to the amount of caffeine
consumption that has been proven theoretically can increase blood pressure.

Keywords: secondary hypertension, caffeine
References: 12 books, 10 journals (2012-2016)
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