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 Hubungan Mengkonsumsi Kafein dan Kualitas Tidur dengan Kejadian Hipertensi 
pada Lansia di Wilayah Kerja Puskesmas Bengkuring 

Kusnul Kotimah1, Purwo Setiyo Nugroho2 

1,2Universitas Muhammadiyah Kalimantan Timur, Samarinda, Indonesia. 
*Kontak Email: kusnulkotimah280220@gmail.com 

INTISARI 
Tujuan studi :  Penelitian ini bertujuan mengetahui apakah  terdapat hubungan 
menkonsumsi Kafein dan Kualitas Tidur  Dengan Kejadian Hipertensi Pada Lansia Di 
Wilayah kerja Puskesmas Bengkuring. 

Metodelogi: Penelitian ini menggunakan metode kuantitaif yang bersifat deskritif analitik 
dengan desain cross sectional. Dalam menggunakan sampel menggunakan teknik 
stratified random sampling. Jumlah sampel diambil sebanyak 104 responden di 5 
Posbindu. Pengukuran menggunakan kuesioner PSQI dan kuesioner kafein. Uji statistik 
dalam penelitian ini menggunakan uji Chi-Square. 

Hasil : Hasil  pada penelitian menunjukan ada hubungan antara kualitas tidur dengan 
hipertensi  (p = 0.011) dan tidak adanya hubungan mengkonsumsi kafein dengan kejadian 
hipertensi (p = 0.961) pada lansia di Wilayah Kerja Puskesmas Bengkuring. 

Manfaat :  Hasil penelitian ini dapat bermanfaat sebagai sumber informasi dan pegetahuan 
tentang kualitas tidur dan mengkomsumsi kafein, dengan  hipertensi dengan tujuan dapat 
mencegah peningkatan hipertensi pada lansia. 

Kata Kunci : Hipertensi, Mengkonsumsi Kafein, Kualitas Tidur, Lansia 
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The Relationship Between Caffeine Consumption and Sleep Quality with the 
Incidence of Hypertension in the Elderly in the Work Area of the Bengkuring Health 

Center 

Kusnul Kotimah1, Purwo Setiyo Nugroho2 

1,2Universitas Muhammadiyah Kalimantan Timur, Samarinda, Indonesia. 
*Kontak Email: kusnulkotimah280220@gmail.com  

Abstrack 
Purpose of study: This study aims to found out whether there was a relationship between 
caffeine consumption and sleep quality with the incidence of hypertension in the elderly in 
the work area of the Bengkuring Health Center 

Methodology:   This study used quantifiable methods that were descriptive and analytical 
with a cross-sectional design. Using a stratified random sampling technique, the number of 
samples was taken to as many as 104 respondents in 5 Posbindu. Measurements using 
PSQI questionnaires and caffeine questionnaires" The statistical test used this study was 
the Chi-Square test  

Results: The results of the study showed that there was a relationship between sleep 
quality and hypertension (p = 0.011) and the absence of a relationship between caffeine 
consumption and the incidence of hypertension (p = 0.961) in the elderly in the Bengkuring 
Puskesmas Work Area. 

Applications: The results of this study could be useful as a source of information and 
knowledge about sleep quality and caffeine consumption with hypertension, with the aim 
of preventing an increase in hypertension in the elderly. 

Keywords : Hypertension, Consuming Caffeine, Sleep Quality, Elderly.
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