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ABSTRAK 

HUBUNGAN KONSUMSI KOPI DAN KEBIASAAN MEROKOK 

TERHADAP RESIKO HIPERTENSI PADA PRIA DEWASA DIDUSUN 

JETIS. 

Latar Belakang : Konsumsi kopi dan konsumsi merokok dikalangan remaja 

semakin meningkat. Hasil studi pendahuluan di banyak pria dewasa mengkonsumsi 

merokok dan rokok dan hasil wawancara di dusun jetis mengetahui kebiasaan 

merokok dan kopi. Menurut laporan Organisasi Kesehatan Dunia (WHO, 2021) 

tahun indonesia presentase tertinggi tertinggi kedua dari total pengguna tembakau 

di asia sekitar 37,9% dan kopi kafein berlebihan dapat peningkatan jatung, tekanan 

darah, kecemasan. 

Tujuan : Mengidentifikasi hubungan konsumsi kopi dan kebiasaan merokok 

terhadap resiko hipertensipada pria dewasa didusun jetis.  

Metode : Penelitian ini menggunakan metode jenis pendekatan yang digunakan 

adalah kuesioner dan alat tensi. Sampel penelitian sebanyak 82 responden dengan 

teknik random sampling. Instrumen yang digunakan untuk mengumpulkan data 

adalah kuesioner rokok 15 item dan kuesioner kopi 10 item. Analisis data 

menggunakan uji chi square. 

Hasil penelitian : Penelitian ini menunjukkan tidak ada hubungan antara hipertensi 

(p-value =0.053) kebiasaan merokok (p-value=0.828) konsumsi kopi. 

Saran Peneliti : Selanjutnya diharapkan meneliti tentang pendidikan kesehatan 

pada remaja dengan membandingkan metode pendidikan kesehatan dengan metode 

yang lain. 

Kata Kunci Pengetahuan; Konsumsi kopi  dan Kebiasaan merokok 
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ABSTRACT 

THE RELATIONSHIP BETWEEN COFFE CONSUMPTION AND 

SMOKING HABITS WITH THE RISK OF HYPERTENSION IN ADULT 

MALES IN JETIS VILLAGE. 

Background : coffee consumption and smoking consumption among teenagers are 

increasing. The results of a preliminary study in many adult men consume smoking 

and cigarettes and the results of interviews in Jetis Hamlet found out about smoking 

and coffee habits. According to the World Health Organization (WHO, 2021) 

report, Indonesia is the second highest percentage of total tobacco users in Asia at 

around 37.9% and excessive caffeine coffee can increase heart, blood pressure, 

anxiety, etc. 

Objective : Identifying the relationship between coffee consumption and smoking 

habits and the risk of hypertension in adult men in Jetis Village. 

Method : This study uses a quasi-experimental method with the type of approach 

used is a questionnaire and a tension device. The research sample was 82 

respondents with a random sampling technique. The instruments used to collect 

data were a 15-item cigarette questionnaire and a 10-item coffee questionnaire. Data 

analysis used the chi square test. 

The results : of this research show that there is an influence in increasing 

knowledge about the dangers of smoking and there is no significant difference 

between the focus group discussion, snowball throwing and video based methods. 

Learning to increase knowledge (p=0.100) The conclusion of this research is that 

the focus group discussion, Snowball throwing and Video Based Learning methods 

are effective methods for increasing knowledge about the dangers of smoking in 

teenagers.  

Suggestions : Future researchers are expected to research health education in 

adolescents by comparing health education methods with other methods. 

Keywords Knowledge; Smoking and coffee consumption habits. 
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MOTTO 

"Aku tahu, malas itu nyaman. Seperti selimut hangat dipagi hari yang 

dingin. Tapi kenyaman itu menipu. Di balik selimut itu tersembunyi potensi 

yang belum tergali, mimpi yang belum terwujud , dan kebahagian yang 

belum diraih. Bangunlah dari kemalassanmu, bukan untuk mengejar 

kesempurnaan, tapi untuk menemukan versi dirimu yang lebih baik. 

Mulailah dari satu langkah, lalu berikutnya, dan seterusnya. Perjalanan 

seribu mil dimulai dengan satu langkah, dan langkah itu ditanganmu.’’ 

(QS. Al-Insyirah :6-8) 

“Orang yang meraih kesuksesan tidak selalu orang yang pintar. Orang yang 

selalu meraih kesuksesan adalah orang yang gigih dan pantang menyerah”.  

(Susi Pudjiastuti) 

"Barang siapa yang membebaskan seorang mukmin dari suatu kesulitan 

dunia, maka kelak Allah akan membebaskannya dari suatu kesulitan pada 

hari kiamat."  

(HR. Muslim) 

“Berilah kemudahan dan jangan mempersulit, Berilah kabar gembira dan 

jangan membuat mereka lari.”  

(HR Bukhari dan Muslim) 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang 

 Hipertensi ialah satu dari sekian penyakit tidak menular yang 

menyebabkan kematian dini di seluruh dunia. Berdasarkan Riset 

Kesehatan Dasar (Riskesdas) 2018, angka kejadian hipertensi di Indonesia 

mencapai 34,1%, yang menunjukkan peningkatan dibandingkan dengan 

angka kejadian hipertensi pada Riskesdas 2013, sebesar 25,8%. Indonesia 

berada di urutan kelima dalam hal jumlah kasus hipertensi terbanyak di 

dunia karena angka kejadiannya tergolong tinggi (Lubis et al., 2023). Di 

Indonesia Hipertensi akan mempengaruhi 26,5% dari populasi secara 

keseluruhan pada tahun 2025. berdasarkan pengukuran nasional, tingkat 

prevalensi hipertensi pada orang Indonesia di atas usia 18 tahun adalah 

34,11%, menurut riskesdes pada tahun 2018. Berdasarkan standar Joint 

Nations Committee VII (JNC VII), menyatakan bahwa tekanan darah 

seseorang harus diukur jika tekanan darah sistole seseorang > 140 mmHg 

dan tekanan darah diastole seseorang > 90 mmHg, tingkat atas telah 

ditentukan (Nursi, 2021). 

 Pada tahun 2018, angka kejadia hipertensi di Indonesia meningkat 

menjadi 34,1%, menjadikannya penyakit tidak menular (PTM) dengan 

jumlah kasus terbanyak, yaitu sebanyak 185.857 kasus (Kementerian 

Kesehatan RI, 2021). Prevalensi tertinggi di Jawa Tengah adalah 

hipertensi, mencapai 76,5 persen, sementara diabetes melitus menempati 

urutan kedua dengan prevalensi sebesar 10,7 persen. Hipertensi menjadi 

salah satu fokus utama dalam pengendalian penyakit tidak menular di 

Jawa Tengah, selain diabetes melitus (Dinkes, 2021). 

 Jika hipertensi pada pasien tidak dikelola dengan jangka waktu yang 

lama, itu bisa menjadi sangat berbahaya dan menyebabkan masalah 

antaranya penyakit di dalam dada, kejang-kejang, penglihatan. 

Aterosklerosis, infeksi miokard, angina pektroris, demensia dan fibrilasi 

atrium semuanya dapat dipercepat oleh hipertensi dan menyebabkan 
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kerusakan dan menyebabkan endotel (Ferlita, 2022). menyebabkan 

kematian dini adalah hipertensi. memiliki potensi untuk mengedukasi 

penyakit kompleks menimbulkan bahaya bagi kesehatan masyrakat juga. 

sering kali gejala  terlihat pasien dan sering menyebabkan ketidak 

nyamanan sebelumnya, itu juga bisa disebut “pembunuh diam” oleh 

beberapa orang. Sehingga pada pasien hipertensi mengalami timbulnya 

kondisi penyakit secara bertahap (Rismadi et al, 2021). 

 kasus hipertensi, dengan rincian laki-laki sebanyak 284.981 dan 284.981 

perempuan, 302.258 dengan penderita hipertensi mendapatkan pelayanan 

kesehatan dengan tingkat cakupan 54,9%. Sedangkan kecamatan 

nusawungu menduduki peringkat 17 dengan jumlah 65194 atau 21,569%. 

Pada tahun 2017, kasus hipertensi kasus di UPTD Puskesmas Cilacap 

Tengah menduduki peringkat ke empat pada orang dewasa (Swandari, 

2019). 

 Dua faktor yang berkontribusi terhadap terjadinya hipertensi antara 

lain obesitas, keturunan, usia, konsumsi daging berlebihan, aktifitas fisik 

yang kurang. penyebab hipertensi sekunder antara lain penggunaan obat-

obat tertentu, ginjal tiroid, adrenal, kelainan vaskuler kongenital, dan 

alkoholisme (Fadhile, 2021). Namun masalah saat ini mayoritas penderita 

hipertensi tidak mengkonsumsi obat dengan teratur (32,27) dan sisanya 

tidak mau mengkonsumsi obat (13,33%) dan mayoritas penderita 

hipertensi beralasan bahwa merasa sudah sehat 59,8% (Kementerian 

Kesehatan RI, 2021). Pada penderita hipertensi sebanyak 45,6% tidak 

patuh pada anjuran petugas kesehatan untuk mengkonsumsi obat secara 

teratur (Kemenkes RI, 2021). 

 Merokok ialah salah satu faktor resiko penyakit hipertensi yang bisa 

kita kendalikan. Ini menjadi permasalahan yang masih terjadi di Indonesia 

hingga saat ini yang belum ditemukan solusinya menurut data WHO dari 

tahun 2021, Asia tenggara mempunyai tingkat penggunaan tembakau 

yang lebih tinggi dibanding kawasan WHO lainnya, dengan hampir 50% 

pengguna di  tahun 2000 dan 29%  di tahun 2020. Indonesia memiliki 

persentase tertinggi kedua dari total pengguna tembakau di asia, yaitu 
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sekitar 37,9% (WHO, 2021). Kandungan rokok yaitu nikotin yang 

mempunyai kemampuan merangsang pemecahan katekolamin dan 

peningkatan katekolamin bisa menyebabkandenyut jantung meningkat, 

vasokontriksi serta iritabilitas miokardial, yang bisa meningkatkan 

tekanan darah (Oktaviani et al., 2022). 

 Kopi mengandung kafein, yang berfungsi sebagai anti-adenosin. 

Adenosin biasanya berperan untuk mengurangi kontraksi otot jantung dan 

merelaksasi pembuluh darah, yang kemudian menurunkan tekanan darah 

dan memberikan efek relaksasi. Namun, kafein melemahkan reseptor yang 

seharusnya merespons adenosin, sehingga merangsang sistem saraf 

simpatik. Hal ini membuat pembuluh darah menyempit dan berakibat pada 

peningkatan tekanan darah (Triandini, 2022). Meskipun mengonsumsi 

kopi memiliki banyak manfaat, para ahli kesehatan juga mengingatkan 

adanya potensi kerugian dan efek samping, terutama terkait dengan 

kandungan kafein dalam kopi. Konsumsi kopi yang mengandung kafein 

secara berlebihan dapat menyebabkan kecemasan, peningkatan detak 

jantung, tekanan darah yang lebih tinggi, serta kesulitan tidur (Medicine, 

2023). 

 mengkonsumsi kopi dan merokok sebagian besar dari orang yang 

dijadikan stupen didapat 6 orang terkena hipertensi (60 %) dan tidak 

terkena hipertensi 4 (40%) karena mereka tidak begitu peduli dengan 

kesehatannya di dusun jetis. 

 Adapun data yang didapatkan dari 10 orang tersebut, yaitu memiliki 

nilai rata- rata tekanan darah siastol :167,5mmHg dan untuk nilai diastol 

diperoleh rata- rata: 94,1 mmHg. dari permasalah diatas maka penelitian 

ini kajian mengenai “Hubungan Konsumsi Kopi Dan Kebiasaan Merokok 

Terhadap Resiko Hipertensi Pada Pria Dewasa Di Dusun Jetis”. 

B. Rumusan Masalah 

Apakah ada hubungan komsumsi kopi dan kebiasaan merokok terhadap 

resiko hipertensi di Dusun Jetis Kecamatan Nusawungu, Kebupaten 

Cilacap, Provinsi jawa tengah 2024 ? 
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C. Tujuan  

1. Tujuan Umum 

Mengetahui hubungan antara konsumsi kopi dan kebiasaan Merokok 

dengan resiko hipertensi terhadap pria dewasa di Dusun Jetis 

Kecamatan Nusawungu, Kebupaten Cilacap, Provinsi Jawa Tengah 

2024. 

2. Tujuan khusus 

1. Mengidentifikasi komsumsi kopi pada pria dewasa di Dusun Jetis. 

2. Mengidentifikasi kebiasaan merokok pada pria dewasa di Dusun 

Jetis. 

3. Mengidentifikasi resiko hipertensi di Dusun Jetis. 

4. Mengidentifikasi hubungan konsumsi kopi dengan resiko 

hipertensi pada pria dewasa di Dusun Jetis. 

5.  Mengidentifikasi hubungan kebiasaan merokok dengan resiko 

hipertensi pada pria dewasa di Dusun Jetis. 

D. Manfaat Penelitian 

1. Manfaat Teoritis  

Memperluas pengetahuan, wawasan dan pengalaman tentang 

permasalahan yang berhubungan dengan pola konsumsi kopi dan 

kebiasaan merokok pada penderita hipertensi dan sebagai bentuk 

penerapan ilmu yang telat di dapatkan di bangku kuliah.  

2. Manfaat praktis  

Lembaga pendidikan sebagai loncatan untuk meningkatkan 

pemahaman Mahasiswa tentang hipertensi serta dapat di jadikan acuan 

penelitian selanjutnya serta untuk menambah refrensi bagi peneliti 

lainya dan menambah referensi perpustakaan. 

E. Keaslian Penelitian 

Tabel 1.1 Keaslian Penelitian 

Nama Penelitian 

dan Tahun 

Penelitian 

Judul Penelitian Metode 

penelitian 

Hasil 

Penelitian 

Persamaan dan 

Perbedaan 

Penelitian dengan 

Penelitian ini 

(widya ft, 2024) Hubungan 

kebiasaan 

Survai analitik 

yang di analisis 

Penting bagi 

penderita 

Persamaan: 

Terdapat 

kesamaan pada 

4 
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mengkonsumsi 

kopi dengan 

tekanan darah 

pada lansia di 

wilayah kerja 

puskesmas 

pariaman  

dengan chisquare 

(menguji analisis 

datanya) 

hipertensi 

untuk 

menyadari dan 

mengelolah 

kondisi dengan 

baik digunakan  

mencegah 

komplikasi 

yang serius  

topik penelitian 

yakni konsumsi 
kopi dan 

hipertensi 

 

Perbedaan: 

Meskipun 

variable 

penelitian 

hampir sama, 

namun  fokus 

penelitian 

berbeda yakni 

pada penelitian 

yang akan 

dilaksanakan 
fokus pada 

kafain kopi 

(kandungan) 

dan    perubahan 

pada tekanan 

darah  pasien 

(Rismadi et 

al.,2021) 

 

Hubungan 

konsumsi kopi 

dan kebiasaan 

merokok 

terhadap 

peningkatan 
tekanan darah 

pada nelayan 

didesa warulor 

paciran 

lamogan 

 

survai analitik 

yang di analisis 

dengan chi square 

Terdapat 

hubungan 

antara 

pengetahuan 

kopi dan 

rokok 
Dengan 

sikap pasien 

hipertensi 

Persamaan: 

Terdapat 

kesamaan pada 

topik penelitian 

yakni konsumsi 

kopi dan rokok 
dan hipertensi. 

 

Perbedaan: 

Penelitian yang    

akan dilaksanakan  

membahas 

mengenai 

pengetahuan 

pasien akan tetapi 

membahas terkait 

hubungan kopi 

dan rokok yang di 
lakukan. 

(Dai, dan gatrida, 

& nursi, 2021) 

Hubungan pola 

diet dan aktivitas 

fisik pada 

penderita 

hipertensi dalam 

mengotrol tekanan 

darah di 

puskesmas 

madising na mario 

kota parepare 

Obsevasional 

analitik yang di 

analisis dengan 

uji hipotesis 

Spearman Rank 

(untuk mengalisis 

data) 

Tidak ada 

hubungan 

yang 

signifikan 

antara kadar     

glukosa 

Darah dan 

Tekanan 

darah 
Pada anggota 
proklim 

Puskesmas 

Persamaan: 

Kedua 

penelitian sama-

sama 

membahas 

mengenai 

hipertensi 

Perbedaan 

Penelitian yang 

akan 

dilaksanakan 

tidak membahas 
glukosa 
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Lampiran 1  

Jadwal Penelitian   

No. Keterangan  Mar Apr Mei juni juli Agust  Sep Okto Nov Des-

jan 

1  penentuan 

judul.  

              

2  Penyusunan 

proposal 

             

3 Ujian 

proposal  

              

4  Uji Etik                

5  Pengambilan 

Data 

Penelitian 

               

4  Pelaksanaan 

penelitian.  

               

5  Pengolahan 

data  

Dilakukan 

setelah 

peneliti 

selesai 

mengumpulk

an data.  

               

6  Penyusunan 

laporan 

penelitian.   

               

7  Sidang hasil 

penelitian 

dan revisi  
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Lampiran 2 
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Lampiran 3  
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Lampiran 4 

 

 

PERMOHONAN MENJADI RESPONDEN 

 

Kepada : 

Yth Pasien di UPTD Puskesmas Nusawungu 2 

 

Assalamu’alaikum Wr. Wb. 

 

Saya yang bertanda tangan dibawah ini adalah Mahasiswa Keperawatan 

Program Sarjana Universitas Muhammadiyah Gombong : 

Nama : Afif Abdilah Fauzi 

NIM : 2021020007 

Saat ini sedang mengadakan penelitian dengan judul “hubungan 

konsumsi kopi dan kebiasaan merokok terhadap resiko hipertensi pada pria 

dewasa di UPTD puskesmas nusawungu 2” 

Prosedur Penelitian ini tidak akan menimbulkan risiko atau kerugian 

kepada responden. Kerahasiaan semua tindakan yang telah dilakukan akan dijaga 

dan hanya digunakan untuk kepentingan penelitian. Atas Kerjasamanya, saya 

mengucapkan terimakasih. 

 

Wassalamu’alaikum Wr. Wb. 

 

 

 

          Peneliti 

Afif Abdilah Fauzi 

 

       (.............................)
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Lampiran 5 

KUESIONER PENELITIAN 

 

HUBUNGAN KONSUMSI KOPI DAN KEBIASAAN MEROKOK TERHADAP 

RESIKO HIPERTENSI PADA PRIA DEWASA DI DUSUN JETIS 

 
 

Berikut adalah kuesioner yang berkaitan dengan penelitian tentang Hubungan 

konsumsi kopi dan kebiasaan merokok terhadap resiko hipertensi pada pria dewasa di dusun 

jetis. Dengan ini saya  memohon kepada anda untuk dapat mengisi kuesioner berikut ini. Atas 

ketersediaan dari partisipan anda sekalian untuk mengisi kuesioner yang ada saya ucapkan 

terima kasih. 

 

KARAKTERISTIK 

 
Nama  : 

Usia  : 

Pekerjaan   : 

Tekanan Darah :  

Merokok   :   Ya  Tidak 

Konsumsi kopi :   Ya  Tidak 

Pendidikan  : 

Kontrol TD  :   Ya  Tidak 

Konsumsi Obat :   Ya  Tidak 

Lama Menderita  : 

 

    KUESIONER MEROKOK 

Mohon untuk memberikan tanda (√) pada setiap pertanyaan yang anda 

pilih  keterangan: 

TP = Tidak Pernah (Belum sekalipun mencoba atau tidak sama sekali):tidak baik 

JR = Jarang (1-2x/minggu):kurang baik 

SR = Sering (4-5x/minggu):cukup baik 

SL = Selalu (sesuatu yang dilakukan secara terus menurus dan setiap hari) :baik
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    KUESIONER KOPI 

No Pertanyaan Jawaban 

TP JR SR SL 

1. Saya mengkonsumsi rokok lebih dari 12 batang 

perhari 

    

2 Saya merokok dengan selang waktu lima menit 

setelah bangun tidur dipagi hari ? 

    

3 Saya mengkonsumsi rokok sekitar 24-30 batang 

perhari 

    

4 Saya merokok dengan selang waktu merokok 

sekitar 6-30 menit setelah bagun tidur di pagi hari 

    

5 Saya menghabiskan rokok 11-21 batang dengan 

selang waktu 31-60 menit setelah bangun tidur 

di pagi hari  

    

6 Saya menghabiskan 10 batang dalam waktu 60 

menit setelah bangun tidur dipagi hari? 

    

7 Saya merokok ditempat umum     

8 Saya merokok ditempat yang bersifat pribadi 

seperti kamar tidur atau ditoilet 

    

9 Saya merokok untuk kesenangan saja     

10 Saya merokok untuk meningkatkan kepuasan     

11 Saya merokok menghilakan kemarah, kecemasan     

12 Saya merasakan sudah mulai kecanduan merokok     

13 Saya merokok sudah menjadi kebiasaan saya     

14 Saya  merasakan kenikmatan hanya dengan 

merokok 

    

15 Saya merokok ditengah orang-orang yang tidak 

merokok 
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Mohon untuk memberikan tanda (√) pada setiap pertanyaan yang anda 

pilih  keterangan: 

TP = Tidak Pernah (Belum sekalipun mencoba atau tidak sama sekali) 

JR = Jarang (1-2x/minggu) 

SR = Sering (4-5x/minggu) 

SL = Selalu (sesuatu yang dilakukan secara terus menurus dan setiap hari/tiap saat 

No Pertanyaan Jawaban 

TP JR SR SL 

1. Saya setiap hari minum kopi     

2 Saya minum kopi saat kecemasan     

3 Saya biasa minum kopi di pagi hari dan 

malam hari 

    

4 Saya dalam seminggu meminum kopi lebih 

dari 5-7x/gelas 

    

5 Saya dalam sehari meminum kopi lebih 

dari 3x/gelas 

    

6 Saya  suka minum kopi yang kental     

7 Saya mengkonsumsi kopi bukan sachet 

untuk sekali sendok kopi mencapai 2-3 

sendok? 

    

8 Saya mengkonsumsi kopi untuk 

kesenangan saja 

    

9  Saya menambahkan gula atau susu pada saat               

membuat kopi 

    

10 Saya minum kopi sachet di toko untuk 

dikonsumsi 
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Lampiran 6 
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Lampiran 9  Hasil Uji Univariat 

Hasil SPSS 

Karateristik Focus Grup Dissusion 

 

 

 

 

 

Hipertensi 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Tidak 47 57.3 57.3 57.3 

Iya 35 42.7 42.7 100.0 

Total 82 100.0 100.0  

 

 

Usia 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid 18-25 Tahun 33 40.2 40.2 40.2 

26-35 Tahun 32 39.0 39.0 79.3 

36-45 Tahun 17 20.7 20.7 100.0 

Total 82 100.0 100.0  

 

Pekerjaan 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Nelayan 33 40.2 40.2 40.2 

Pedagang 21 25.6 25.6 65.9 

Tidak Bekerja 6 7.3 7.3 73.2 

Petani 22 26.8 26.8 100.0 

Total 82 100.0 100.0  

 

Statistics 

 

Hiperten

si Usia 

Pekerjaa

n 

Merok

ok Kopi 

Pendidika

n 

Konsumsi 

Obat 

Kontrol 

Tekanan Darah 

Lama 

Menderita 

N Valid 82 82 82 82 82 82 82 82 82 

Missing 0 0 0 0 0 0 0 0 0 
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Merokok 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Tidak Pernah 3 3.7 3.7 3.7 

Jarang 4 4.9 4.9 8.5 

Sering 37 45.1 45.1 53.7 

Selalu 38 46.3 46.3 100.0 

Total 82 100.0 100.0  

 

 

Kopi 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Jarang 40 48.8 48.8 48.8 

Sering 31 37.8 37.8 86.6 

Selalu 11 13.4 13.4 100.0 

Total 82 100.0 100.0  

 

 

Pendidikan 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid SD 7 8.5 8.5 8.5 

SMP 15 18.3 18.3 26.8 

SMA/SMK 49 59.8 59.8 86.6 

Perguruan Tinggi 11 13.4 13.4 100.0 

Total 82 100.0 100.0  

 

 

Konsumsi Obat 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Iya 35 42.7 42.7 42.7 

Tidak 47 57.3 57.3 100.0 

Total 82 100.0 100.0  

 

 

Kontrol Tekanan Darah 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Iya 35 42.7 42.7 42.7 
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Tidak 47 57.3 57.3 100.0 

Total 82 100.0 100.0  

 

 

Lama Menderita 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid 1-5 Tahun 35 42.7 42.7 42.7 

Tidak Hipertensi 47 57.3 57.3 100.0 

Total 82 100.0 100.0  

 

Lampiran 14.hasil Uji Bivariat 

Merokok 

 

 

Crosstab 

 

Hipertensi 

Total Tidak Iya 

Merokok Tidak Pernah Count 2 1 3 

Expected Count 1.7 1.3 3.0 

Jarang Count 2 2 4 

Expected Count 2.3 1.7 4.0 

Sering Count 23 14 37 

Expected Count 21.2 15.8 37.0 

Selalu Count 20 18 38 

Expected Count 21.8 16.2 38.0 

Total Count 47 35 82 

Expected Count 47.0 35.0 82.0 

a. 4 cells (50.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 1.28. 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic 

Significance (2-

sided) 
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Pearson Chi-Square .891a 3 .828 

Likelihood Ratio .894 3 .827 

Linear-by-Linear Association .381 1 .537 

N of Valid Cases 82   

a. 4 cells (50.0%) have expected count less than 5. The minimum 

expected count is 1.28. 

 

Konsumsi Kopi 

 

Crosstab 

 

Hipertensi 

Total Tidak Iya 

Kopi Jarang Count 21 19 40 

Expected Count 22.9 17.1 40.0 

Sering Count 16 15 31 

Expected Count 17.8 13.2 31.0 

Selalu Count 10 1 11 

Expected Count 6.3 4.7 11.0 

Total Count 47 35 82 

Expected Count 47.0 35.0 82.0 

1 cells (16.7%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 4.70. 

 

 

Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic 

Significance (2-

sided) 

Pearson Chi-Square 5.865a 2 .053 

Likelihood Ratio 6.917 2 .031 

Linear-by-Linear Association 3.132 1 .077 

N of Valid Cases 82   
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Lampiran 11 
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