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ABSTRAK

Kafein merupakan zat psikoaktif yang memiliki efek stimulan dan paling luas
digunakan di seluruh dunia. Pengaruh gaya hidup membuat konsumsi produk berkafein
khususnya kopi dan minuman energi meningkat, termasuk di kalangan mahasiswa.
Kafein dalam dosis rendah mampu memberikan efek positif. Namun tidak semua
produk mencantumkan kadar kafein didalamnya sehingga perlu diwaspadai resiko efek
samping yang dapat terjadi. Oleh karena itu, penelitian ini ingin melihat bagaimana pola
konsumsi dan efek samping minuman mengandung kafein pada mahasiswa kedokteran.
Penelitian ini adalah studi deskriptif cross sectional yang dilakukan dengan
membagikan structured questionnaire pada 600 mahasiswa program studi pendidikan
dokter Fakultas Kedokteran Universitas Udayana. Pengambilan sampel menggunakan
teknik convenience sampling.
Sebanyak 491 mahasiswa bersedia menjadi responden. Proporsi konsumsi kopi pada
responden sebesar 91,9%. Sebanyak 76,1% peminum kopi mengalami efek samping
meliputi kesulitan tidur (50,5%), palpitasi (33,7%), peningkatan frekuensi urinasi
(31,9%), nyeri kepala (20,2%), tremor (10,9%), mual dan muntah (14,8%), gejala
anxietas (15,7%), nyeri ulu hati (15,3%) peningkatan frekuensi defekasi (10,0%) dan
gejala lain. Proporsi konsumsi minuman energi pada responden yaitu 46,2% responden
dengan proporsi pria yang lebih signifikan. Sebanyak 52,9% peminum minuman energi
mengalami efek samping berupa palpitasi (25,6%), kesulitan tidur (18,5%), peningkatan
frekuensi urinasi (5,3%), mual dan muntah (3,1%), gejala anxietas (2,2%), peningkatan
mood dan energi (1,8%), tremor (1,3%), dan gejala lain.
Dapat disimpulkan bahwa penggunaan kafein di kalangan mahasiswa kedokteran cukup
luas. Efek samping konsumsi kafein juga banyak terjadi. Palpitasi dan kesulitan tidur
merupakan efek samping yang paling sering dilaporkan. Studi lebih lanjut diperlukan
untuk mengkaji faktor yang mempengaruhi timbulnya efek samping kafein.

Kata Kunci: Kafein, efek samping, kopi, minuman energi
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PATTERN AND SIDE EFFECTS OF CAFFEINATED DRINKS
CONSUMPTION AMONG MEDICAL STUDENTS AT UDAYANA

UNIVERSITY

ABSTRACT

Caffeine is a psychoactive substance that has stimulant effect and most widely
used around the world. Lifestyle increases caffeinated products consumption among
students, especially for coffee and energy drinks. Low doses of caffeine give positive
effects. Unfortunately, not all of the products wrote the caffeine content on its
packaging so that risk of side effects needs to be awared. This study aims to see how the
patterns of consumption and side effects of caffeine-containing beverages among
medical students.
This cross-sectional descriptive study was conducted by distributing a structured
questionnaire to 600 medical students from Faculty of Medicine Udayana University.
Convenience sampling was used.
Totally 491 students were willing to be respondents. Proportion of coffee consumption
among respondents was 91.9%. As many as 76.1% consumers experience some side
effects include difficulty sleeping (50.5%), palpitations (33.7 %) , increased urination
frequency (31.9 %), headache (20.2%), tremor (10.9 %),increased defecation frequency
(10,0%), nausea and vomiting (14.8 %), anxiety (15.7 %), heartburn (15.3 %), and
others. Meanwhile, proportion of energy drinks consumption was 46.2% with a
significant higher proportion in male. As many as 52.9% consumers experience side
effects such as palpitation (25.6%), difficulty sleeping (18.5%), increased urination
frequency (5.3 %), nausea and vomiting (3.1%), anxiety (2,2%), improved mood and
energy (1.8 %), tremor (1.3 %),and others.
In conclusion, the caffeine consumption among medical students is quite extensive and
many side effects was occured. Palpitation and difficulty sleeping are the most common
side effects reported. Further studies are needed to examine the factors that affect the
incidence of caffeine side effects.

Keywords: Caffeine, consumption, side effect, coffee, energy drinks

Pendahuluan

Konsumsi kafein di dunia saat ini cukup

tinggi. Lebih dari 80% populasi dunia

mengkonsumsi kafein setiap harinya

baik untuk stimulan, kombinasi obat

maupun mengurangi jetlag pada

wisatawan.1,2,3,4,5

Kopi merupakan salah satu sumber

kafein yang tersebar luas dan dapat

diperoleh secara bebas, disamping

produk lain seperti minuman energi,

cocoa dan softdrink. Pengaruh gaya

hidup dan semakin maraknya cafe serta

kedai kopi memberikan kontribusi

dalam peningkatan jumlah konsumen

kopi.6 Menurut National Coffee

Association United States tahun 2011,

terdapat peningkatan konsumsi kopi



3

harian pada remaja usia 18-24 tahun.

Konsumsi kopi sebagai sumber utama

kafein meningkat sebesar 98% dalam 10

tahun terakhir di Indonesia.6,7

Konsumsi kopi juga nampaknya

menjadi tren di kalangan pelajar dan

mahasiswa Indonesia untuk

memberikan stimulasi, menambah

energi dan menghilangkan kantuk saat

menjelang ujian.

Konsumsi kafein dalam dosis rendah

memang terbukti memberikan manfaat.

Dalam sebuah studi oleh Smit dan

Rogers (2000) dikatakan bahwa 12,5 –

100 mg kafein dapat memberikan efek

positif dan jarang menimbulkan efek

samping.7 Namun tidak semua produk

berkafein seperti kopi dan minuman

energi mencantumkan kadar kafein

yang terkandung didalamnya. Kadar

kafein dalam kopi diketahui bervariasi

tergantung pada jenis kopi. Pada kopi

instan terkandung 66 - 100 mg kafein

per sajian.1,7,8 Kadar kafein pada

minuman energi cukup tinggi yaitu

sekitar 80 – 141 mg per sajian.2,7,9

Kafein yang bekerja dalam tubuh dapat

memberikan efek positif maupun efek

samping. Studi deskriptif oleh

Bawazeer dan Alsobahi (2013)

menunjukkan bahwa 34,3%  peminum

minuman energi yang mengandung

kafein mengaku mengalami efek

samping diantaranya palpitasi,

insomnia, nyeri kepala, tremor, gelisah,

serta mual dan muntah.8,10 Selain itu,

konsumsi kafein secara reguler dapat

menimbulkan efek ketergantungan.3,8

Data  mengenai pola konsumsi serta

efek samping kafein di kalangan

mahasiswa Indonesia masih sedikit.

Oleh karena itu, pada penelitian ini

penulis ingin mengkaji pola konsumsi

dan efek samping minuman

mengandung kafein pada mahasiswa

Program Studi Pendidikan Dokter

(PSPD) Fakultas Kedokteran (FK)

Universitas Udayana.

Metode

Studi ini merupakan studi deskriptif

dengan rancangan penelitian cross

sectional. Penelitian dilaksanakan di

Fakultas Kedokteran Universitas

Udayana, Bali pada bulan November –

Desember 2013. Sampel penelitian

diambil dengan metode non probability

sampling (convenience sampling).

Responden adalah mahasiswa PSPD FK

Universitas Udayana yang bersedia

menjadi responden.

Pengumpulan data dilakukan

menggunakan structured questionaire
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dalam Bahasa Indonesia. Kuesioner

diuji coba terlebih dahulu pada

sejumlah responden. Data yang

dikumpulkan meliputi data karakteristik

responden, data konsumsi kafein, dan

data efek samping. Data karakteristik

responden meliputi angkatan, usia, dan

jenis kelamin. Data konsumsi kafein

meliputi frekuensi konsumsi kopi /

minuman energi dan alasan konsumsi.

Data efek samping meliputi palpitasi,

sakit kepala, sulit tidur, tremor, mual

dan muntah, cemas / gelisah,

peningkatan frekuensi buang air kecil,

peningkatan frekuensi buang air besar,

nyeri ulu hati serta efek samping

lainnya (yang harus disebutkan).

Data yang telah dikumpulkan kemudian

diolah dan dianalisis secara deskriptif.

Data proporsi dianalisis menggunakan

chi square. Data yang tidak lengkap di

eksklusi. Data yang telah diolah

disajikan dalam bentuk tabel dan

gambar.

Hasil

Karakteristik Responden

Response rate responden sebesar

81,8%. Total kuesioner yang disebar

sejumlah 600 kuesioner dan mahasiswa

yang bersedia menjadi responden yaitu

sebanyak 491 orang (202 pria, 289

wanita) (Tabel 1).

Pola Konsumsi dan Efek Samping

Kopi

Proporsi responden yang pernah

mengkonsumsi kopi yaitu sebanyak

91,9%. Tidak terdapat perbedaan yang

bermakna pada proporsi konsumsi kopi

antara pria dan wanita. (Tabel 2)

Frekuensi konsumsi kopi dapat dilihat

pada Tabel 2. Alasan konsumsi kopi

dapat dilihat pada Gambar 1. Alasan

lainnya meliputi kurang tidur pada

malam sebelumnya, untuk menambah

energi, mengemudi, memperbaiki mood

dan menaikkan tekanan darah. Proporsi

frekuensi konsumsi kopi diantara

responden yang meminum kopi secara

harian yaitu 1 kali sehari (69,2%), 2 kali

sehari (23,1%), dan 3 kali sehari (7,7%).

Berdasarkan data efek samping yang

diperoleh, 76,1% mahasiswa yang

mengkonsumsi kopi mengaku pernah

mengalami efek samping setelah minum

kopi, namun tidak ada perbedaan yang

bermakna antara kedua pria dan wanita

(p=0,095) (Tabel 3).

Kesulitan tidur merupakan gejala yang

paling sering dialami oleh peminum

kopi. Pola efek samping dan onset
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munculnya efek samping setelah minum

kopi dapat dilihat pada Gambar 2 dan 3.

Sebanyak 5,1% peminum kopi merasa

memiliki ketergantungan pada kopi.

Pola Konsumsi dan Efek Samping

Minuman Energi Mengandung

Kafein

Proporsi mahasiswa yang pernah

mengkonsumsi minuman energi

mengandung kafein sebesar 46,2%.

Proporsi pria yang mengkonsumsi

minuman energi mengandung kafein

lebih tinggi dibandingkan wanita dan

hasil tersebut bermakna secara statistik

(p = 0,000) (Tabel 2).

Frekuensi konsumsi minuman energi

dapat dilihat pada Tabel 2. Sebanyak

52,9% peminum mengaku mengalami

gejala efek samping setelah

mengkonsumsi minuman energi (Tabel

4, Gambar 4). Palpitasi merupakan efek

samping yang terbanyak dijumpai pada

peminum. (Gambar 4).

Onset munculnya gejala efek samping

minuman energi dapat dilihat pada

Gambar 5. Terdapat 3 peminum yang

merasa memiliki ketergantungan pada

minuman energi.

Tabel 1. Karakteristik responden
Karakteristik n (%)

Jenis Kelamin
Pria
Wanita

202  (41,1%)
289 (58,9 %)

Angkatan
2010
2011
2012
2013

94 (19,1%)
139 (28,3%)

33  (6,8%)
225(45,8%)

Umur (tahun)
16
17
18
19
20
21
22
23
25

2  (0,4%)
47  (9,6%)

158 (32,2%)
68 (13,8%)

115 (23,4%)
79 (16,1%)
16   (3,3%)
5 (1,0%)
1  (0,2%)

56
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Tabel 2. Pola konsumsi minuman mengandung kafein mahasiswa PSPD FK Universitas
Udayana

Variabel Konsumsi Kopi
Jumlah (%)

Konsumsi Minuman Energi
Jumlah (%)

Total 451 (91,9) 227 (46,2)
Jenis kelamin

Pria
Wanita

186 (41,2)
265 (58,8)

138 (60,8)
89  (39,2)

Frekuensi konsumsi
Harian
Non harian

26   (5,8)
425 (94,2)

6 (2,6)
221 (97,4)

Tabel 3. Pola efek samping konsumsi kopi pada mahasiswa PSPD FK Universitas
Udayana

Pola Efek Samping Jumlah (%) p value
Total 343 (76,1)
Jenis kelamin

Pria
Wanita

134 (39,1)
209 (60,9)

0,095

Frekuensi konsumsi
Harian
Non harian

24 (7,0)
319 (93,0)

0,045

Tabel 4. Pola efek samping konsumsi minuman energi mengandung kafein pada
mahasiswa PSPD FK Universitas Udayana
Pola Konsumsi Minuman

Energi
Jumlah (%) p value

Total 120 (52,9)
Jenis kelamin

Pria
Wanita

76 (63,3)
44 (36,7)

0,406

Frekuensi konsumsi
Harian
Non harian

4 (3,33)
116 (96,7)

0,686

Gambar 1. Alasan konsumsi kopi pada mahasiswa PSPD FK Universitas Udayana

55,2 %

25,3 %

9,5 %

7,1 %

2,9
%
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Gambar 2. Efek samping konsumsi kopi pada mahasiswa PSPD FK Universitas
Udayana

Gambar 3. Onset timbulnya efek samping konsumsi kopi pada mahasiswa PSPD FK
Universitas Udayana

Gambar 4. Pola efek samping minuman energi mengandung kafein pada mahasiswa
PSPD FK Universitas Udayana
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Gambar 5. Onset timbulnya efek samping minuman energi mengandung kafein pada
mahasiswa PSPD FK Universitas Udayana

Diskusi

Pada penelitian ini, lebih dari 90%

responden pernah mengkonsumsi kopi.

Hal ini menunjukkan bahwa kopi

merupakan sumber utama kafein yang

mudah didapat dan banyak dikonsumsi

oleh remaja, seperti halnya di Amerika

Serikat.11 Sumber lain kafein yaitu

minuman energi yang dijual dalam

berbagai merk seperti Redbull®, Burn®,

Extrajoss®, Kratingdaeng®,dan lain -

lain.12

Proporsi mahasiswa yang

mengkonsumsi minuman energi pada

studi ini sebesar 46,2%. Apabila

dibandingkan dengan penelitian di

Saudi Arabia8 dan Turki9, konsumsi

minuman energi di kalangan mahasiswa

PSPD Fakultas Kedokteran Universitas

Udayana cukup tinggi, namun konsumsi

reguler (harian) masih rendah.

Konsumsi minuman energi pada secara

signifikan dijumpai lebih tinggi pada

mahasiswa pria. Pada penelitian serupa

di Amerika Serikat, konsumsi minuman

energi secara signifikan lebih tinggi

pada wanita.13 Perbedaan ini dapat

dipengaruhi oleh perbedaan

karakteristik responden maupun

perbedaan faktor budaya.

Kafein yang dikonsumsi akan masuk ke

dalam lumen usus serta diserap dengan

cepat dan komplit. Sebagian besar

responden penelitian ini merasakan efek

kafein dalam satu jam setelah

konsumsi, berkaitan dengan waktu yang

dibutuhkan kafein untuk mencapai

konsentrasi plasma maksimal sekitar 30

hingga 45 menit.10 Perlu diwaspadai
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penggunaan kafein pada individu yang

memiliki kelainan hepar karena

pengaruh peran sitokrom p450 liver

dalam metabolisme kafein.10,14 Adanya

kelainan hepar dapat memperpanjang

waktu paruh kafein dan efek yang

ditimbulkan.

Efek samping yang paling dirasakan

oleh responden pada penelitian ini yaitu

palpitasi dan kesulitan tidur. Efek

samping yang sama juga dilaporkan

pada studi sebelumnya oleh Bawazeer

dan AlSobahi (2013).8 Efek tersebut

didasari oleh mekanisme kafein sebagai

antagonis adenosin.

Pengikatan reseptor adenosin secara

kompetitif akan menyebabkan

peningkatan kadar adenosin dalam

plasma dan stimulasi kemoreseptor

sirkulasi yang bersifat simpatetik.

Stimulasi ini ditandai dengan

peningkatan katekolamin, peningkatan

resistensi perifer vaskuler, dan sekresi

renin.5,10,14 Pada individu yang sensitif,

dapat timbul aritmia sehingga konsumsi

kafein pada individu yang memiliki

kelainan jantung perlu diperhatikan.

Pelepasan norepinefrin akibat blokade

reseptor Adenosin 1 (A1) dan

peningkatan aktivitas dopaminergik

akibat blokade reseptor A2a memberikan

efek stimulan yang ditandai oleh

kesulitan tidur setelah konsumsi

kafein.10 Kesulitan tidur lebih sering

terjadi pada peminum kopi, sedangkan

palpitasi lebih sering dijumpai pada

peminum minuman energi.

Proporsi gangguan tidur lebih tinggi

pada kelompok peminum kopi non

harian, namun tidak signifikan. Hal ini

diduga terjadi akibat perbedaan

sensitivitas individu atau oleh karena

adanya toleransi kafein.10,14

Peningkatan frekuensi urinasi

merupakan efek terbanyak ketiga yang

dilaporkan pada penelitian ini

disebabkan oleh peningkatan tekanan

dan instabilitas otot detrusor pada

kandung kemih akibat kafein.10 Selain

itu, adenosin menghambat sekresi asam

lambung sehingga konsumsi kafein

dapat menyebabkan nyeri ulu hati, mual

dan muntah yang lebih sering

dilaporkan pada responden wanita

dalam penelitian ini.10 Efek samping

lain yang dilaporkan meliputi tremor,

nyeri kepala, anxietas, peningkatan

frekuensi defekasi, peningkatan mood

dan energi, serta rasa tidak nyaman di

perut.

Secara keseluruhan, efek samping lebih

sering dilaporkan pada peminum kopi
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(76,1%) dibanding pada peminum

minuman energi (52,9%). Perbedaan

terjadinya efek samping tergantung

pada sensitivitas masing – masing

individu  serta berhubungan dengan

dosis dan kadar kafein dalam setiap

minuman.

Ketergantungan pada kafein juga

merupakan salah satu permasalahan

yang harus diwaspadai. Diagnosis

caffeine dependence hingga saat ini

masih diperdebatkan dan belum

dimasukkan dalam Diagnostic and

Statistical Manual of Mental Disorder

(DSM)-IV-TR oleh karena kurangnya

bukti klinis terhadap ketergantungan

kafein.1,15 Pada penelitian ini,

dilaporkan 5,1% peminum kopi dan

1,3% peminum minuman energi

mengaku memiliki rasa ketergantungan

dan terdapat peningkatan bermakna

pada peminum yang mengkonsumsi

minuman tersebut setiap hari.

Secara keseluruhan, studi ini ingin

melihat bagaimana pola konsumsi serta

efek samping kafein pada mahasiswa.

Namun studi ini memiliki beberapa

keterbatasan antara lain penggunaan

metode convenience sampling yang

tidak dapat mewakili keseluruhan

populasi. Selain itu, pengambilan data

melalui kuesioner juga dapat

menimbulkan bias informasi. Faktor-

faktor lain yang dapat menjadi perancu

timbulnya efek samping kafein juga

tidak dapat dikontrol.

Oleh karena itu, diperlukan studi lebih

lanjut untuk mengetahui pola konsumsi

serta efek samping kafein pada

masyarakat secara umum dengan

sampel yang lebih mewakili populasi.

Bila dimungkinkan dapat

dikembangkan menjadi studi analitik

untuk mengkaji faktor yang

mempengaruhi timbulnya efek samping

kafein.

Simpulan

Penggunaan kafein di kalangan

mahasiswa kedokteran cukup luas dan

cenderung lebih tinggi pada pria. Kopi

merupakan sumber utama konsumsi

kafein pada mahasiswa. Konsumsi

harian kopi dan minuman energi pada

mahasiswa PSPD FK Universitas

Udayana masih tergolong rendah. Efek

samping cukup banyak terjadi akibat

konsumsi kopi dan minuman energi,

khususnya kesulitan tidur, palpitasi dan

peningkatan frekuensi urinasi. Sebagian

besar gejala muncul dalam satu jam

setelah konsumsi kafein. Sangat

disarankan bagi masyarakat pada
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umumnya  untuk memperhatikan pola

konsumsi serta kadar kafein dalam

berbagai minuman mengandung kafein

untuk menghindari terjadinya efek

samping dan toksisitas. Studi lebih

lanjut diperlukan untuk mengetahui pola

konsumsi serta efek samping kafein

pada masyarakat secara umum dan

untuk mengkaji faktor yang

mempengaruhi timbulnya efek samping

kafein.
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