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Abstrak 

 

Merokok dan konsumsi kopi merupakan kebiasaan yang dapat memengaruhi metabolisme glukosa. Nikotin 

diketahui meningkatkan resistensi insulin, sedangkan kafein menurunkan sensitivitas insulin dan berpotensi 

menaikkan kadar glukosa darah. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan kebiasaan merokok dan 

konsumsi kopi dengan kadar glukosa darah pada penderita Diabetes Melitus Tipe 2. Desain penelitian 

menggunakan analitik observasional dengan pendekatan cross-sectional pada 73 pasien Diabetes Melitus Tipe 2 

di Puskesmas Polowijen, Malang. Data kebiasaan merokok dan konsumsi kopi dikumpulkan melalui wawancara 

terstruktur, sedangkan kadar glukosa darah puasa diperiksa menggunakan metode spektrofotometri. Analisis data 

dilakukan dengan uji korelasi Spearman dan perhitungan Odds Ratio (OR). Hasil penelitian menunjukkan rata-rata 

usia responden 59,7 tahun dengan distribusi jenis kelamin seimbang. Sebanyak 56,2% responden memiliki 

kebiasaan merokok dan 83,6% mengonsumsi kopi. Rata-rata kadar glukosa darah puasa adalah 193,1 mg/dL, 

dengan 91,8% responden mengalami hiperglikemia. Kebiasaan merokok berhubungan signifikan dengan kadar 

glukosa darah (OR = 7,88; r = 0,676; p < 0,001), demikian pula konsumsi kopi (OR = 42,86; r = 0,449; p < 0,001). 

Perokok memiliki peluang hampir delapan kali lebih besar mengalami hiperglikemia, sedangkan peminum kopi 

sekitar 43 kali lebih besar dibandingkan yang tidak mengonsumsi kopi. Penelitian ini menyimpulkan bahwa 

terdapat hubungan signifikan antara kebiasaan merokok dan konsumsi kopi dengan kadar glukosa darah pada 

penderita Diabetes Melitus Tipe 2. Edukasi gaya hidup sehat, berhenti merokok, serta konsumsi kopi secara moderat 

penting dalam mendukung manajemen Diabetes Melitus Tipe 2. 

 

Kata Kunci: Merokok, Konsumsi Kopi, Glukosa Darah, Diabetes Melitus Tipe 2 

 

Abstract 

 

Smoking and coffee consumption are common habits that influence glucose metabolism. Nicotine increases insulin 

resistance, while caffeine reduces insulin sensitivity and elevates blood glucose levels. This study aimed to examine 

the relationship between smoking and coffee consumption with fasting blood glucose levels in patients with Type 

2 Diabetes Mellitus. An analytic observational study with a cross-sectional design was conducted on 73 patients 

with Type 2 Diabetes Mellitus at Polowijen Health Center, Malang. Data on smoking and coffee consumption 

habits were collected through structured interviews, while fasting blood glucose levels were measured using 

spectrophotometry. Statistical analysis employed Spearman correlation and Odds Ratio (OR). Respondents had a 

mean age of 59.7 years, with balanced gender distribution. A total of 56.2% reported smoking and 83.6% reported 

coffee consumption. The mean fasting blood glucose level was 193.1 mg/dL, with 91.8% experiencing 

hyperglycemia (≥126 mg/dL). Smoking was significantly associated with elevated blood glucose (OR = 7.88; r 

= 0.676; p < 0.001), and coffee consumption also showed a significant association (OR = 42.86; r = 0.449; p < 

0.001). Smokers were nearly eight times more likely to have hyperglycemia, while coffee consumers were about 43 

times more likely compared to non-consumers. Smoking and coffee consumption are significantly associated with 

increased fasting blood glucose levels in patients with type 2 Diabetes Mellitus. Lifestyle education, smoking 

cessation, and moderate coffee intake are essential strategies for effective diabetes management. 

 

Keywords: Smoking, Coffee, Blood Glucose, Type 2 Diabetes Mellitus 

 

 

1. PENDAHULUAN 

Diabetes melitus tipe 2 merupakan salah satu penyakit tidak menular yang 

prevalensinya terus meningkat secara global dan menjadi masalah kesehatan utama. 

International Diabetes Federation (IDF) (2021) melaporkan lebih dari setengah miliar orang 

hidup dengan diabetes di seluruh dunia, dan Indonesia termasuk dalam sepuluh besar negara 

dengan jumlah kasus tertinggi.[1] Data Riset Kesehatan Dasar menunjukkan prevalensi diabetes 
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di Indonesia mencapai 19,5 juta orang, dengan sebagian besar kasus belum terdiagnosis dan 

tidak mendapatkan perawatan yang memadai. Kondisi ini menegaskan pentingnya upaya 

pencegahan dan pengendalian faktor risiko yang berkontribusi terhadap peningkatan kadar 

glukosa darah. [2] 

Merokok merupakan salah satu faktor risiko signifikan yang memperburuk kondisi 

diabetes melitus tipe 2. Kandungan nikotin dalam rokok dapat meningkatkan resistensi insulin, 

menurunkan sekresi insulin pankreas, serta memicu stres oksidatif yang mempercepat 

glukoneogenesis dan glikogenolisis[3]. Penelitian sebelumnya menunjukkan bahwa perokok 

memiliki risiko lebih tinggi mengalami diabetes dibandingkan dengan individu yang tidak 

merokok, bahkan risiko meningkat jika kebiasaan merokok dimulai sejak usia muda. Hal ini 

menegaskan bahwa kebiasaan merokok tidak hanya berdampak pada kesehatan paru-paru dan 

kardiovaskular, tetapi juga berkontribusi terhadap gangguan metabolisme glukosa.[4] 

Selain merokok, konsumsi kopi juga memiliki hubungan kompleks dengan metabolisme 

glukosa. Kopi mengandung berbagai senyawa bioaktif seperti kafein, asam klorogenat, 

trigonelin, polifenol, dan diterpena yang dapat memengaruhi kadar glukosa darah. Kafein 

diketahui menurunkan sensitivitas insulin dan meningkatkan respons glukosa pascaprandial, 

sedangkan asam klorogenat berperan dalam meningkatkan sensitivitas insulin serta 

menghambat absorpsi glukosa di usus halus.[5] Penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar 

penderita diabetes melitus tipe 2 memiliki kebiasaan konsumsi kopi moderat, dengan frekuensi 

1–2 cangkir per hari, terutama pada pagi hari. Meskipun beberapa studi melaporkan manfaat 

kopi dalam menurunkan risiko diabetes, konsumsi berlebihan tetap berpotensi meningkatkan 

kadar glukosa darah.[6] 

Data Puskesmas Polowijen, Malang, pada Januari–Juni 2025 mencatat sebanyak 1.594 

pasien diabetes melitus tipe 2, dengan rata-rata 266 pasien per enam bulan. Dari rekam medis, 

ditemukan bahwa sebagian besar pasien memiliki kebiasaan merokok dan mengonsumsi kopi, 

serta menunjukkan kadar glukosa darah yang tinggi. Temuan ini mengindikasikan adanya 

hubungan signifikan antara kedua kebiasaan tersebut dengan kadar glukosa darah pada 

penderita diabetes melitus tipe 2. faktor perilaku dan sosial-ekonomi, seperti riwayat pemberian 

ASI, jenis kelamin, serta pendapatan orang tua, memiliki hubungan signifikan dengan status gizi 

anak. Hal ini menegaskan bahwa perilaku kesehatan dan kondisi sosial-ekonomi merupakan 

determinan penting dalam status kesehatan masyarakat. Dengan demikian, kebiasaan merokok 

dan konsumsi kopi pada pasien diabetes melitus tipe 2 dapat dipandang sebagai faktor perilaku 

yang berpotensi memengaruhi kadar glukosa darah, sehingga perlu diteliti secara mendalam 

dalam konteks pelayanan kesehatan di Puskesmas Polowijen.[7] 

Berdasarkan latar belakang tersebut, penelitian ini dilakukan untuk menganalisis 

hubungan kebiasaan merokok dan konsumsi kopi dengan kadar glukosa darah pada penderita 

diabetes melitus tipe 2 di Puskesmas Polowijen, Malang. Hasil penelitian diharapkan dapat 

memberikan kontribusi dalam pengembangan ilmu pengetahuan serta menjadi dasar bagi 

intervensi gaya hidup sehat, khususnya dalam manajemen diabetes melitus tipe 2. 

 

2. METODE PENELITIAN 

Metode penelitian ini menggunakan desain analitik observasional dengan pendekatan 

cross-sectional untuk menilai hubungan kebiasaan merokok dan konsumsi kopi dengan kadar 

glukosa darah pada pasien Diabetes Melitus Tipe 2 di Puskesmas Polowijen, Malang . Populasi 

penelitian adalah seluruh pasien DM Tipe 2 yang tercatat, dengan sampel sebanyak 73 responden 

yang ditentukan melalui rumus Slovin dan teknik purposive sampling berdasarkan kriteria 

inklusi dan eksklusi. Variabel independen meliputi kebiasaan merokok dan konsumsi kopi, 

sedangkan variabel dependen adalah kadar glukosa darah puasa. Data kebiasaan merokok dan 

konsumsi kopi dikumpulkan melalui wawancara menggunakan kuesioner terstruktur yang telah 

diuji validitas dan reliabilitas, sementara pemeriksaan kadar glukosa darah dilakukan dengan 
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metode spektrofotometri. Analisis data menggunakan uji korelasi Spearman untuk mengetahui 

hubungan antarvariabel serta perhitungan Odds Ratio (OR) untuk menilai besarnya peluang 

hiperglikemia, dengan tingkat signifikansi p < 0,05. Penelitian ini telah memperoleh 

persetujuan etik dari Komite Etik Politeknik Kesehatan Kemenkes Malang, dan seluruh 

responden menandatangani informed consent sebelum berpartisipasi. 

 

3. HASIL DAN PEMBAHASAN  

HASIL PENELITIAN 

 

Tabel 1. Distribusi Frekuensi dan Presentase Karateristik Responden  

Berdasarkan Usia dan Jenis Kelamin 

Variabel Kategori 
Frekuensi  

(n) 

Persentase  

(%) 

Usia (Tahun) 

mean±std.dev. 59.74±7.88  

Min-max 32.0-72.0  

30–39 tahun (Young Adulthood) 1 1,4 

40–49 tahun (Middle Adulthood) 7 9,6 

50–59 tahun (Late Middle Adulthood) 27 37,0 

60–65 tahun (Early Senior Adult) 20 27,4 

>65 tahun (Senior Adult) 18 24,7 

Jenis 

Kelamin 

Laki-laki 36 49,3 

Perempuan 37 50,7 

 

Berdasarkan tabel 1, hasil penelitian yang dilakukan terhadap 73 responden penderita 

diabetes melitus tipe 2, diketahui bahwa usia responden berada pada rentang 32 hingga 72 tahun 

dengan rata-rata (mean) sebesar 59,74 ± 7,88 tahun. Hal ini menunjukkan bahwa sebagian besar 

responden berada pada kelompok usia lanjut awal (early senior adult). Distribusi usia 

memperlihatkan bahwa kelompok usia 50–59 tahun (late middle adulthood) merupakan yang 

paling dominan, yaitu sebanyak 27 responden (37,0%). Hasil ini menggambarkan bahwa 

sebagian besar penderita diabetes melitus tipe 2 dalam penelitian ini tergolong dalam usia 

pertengahan akhir hingga lanjut usia, di mana proses penuaan umumnya disertai dengan 

penurunan sensitivitas insulin, penurunan fungsi pankreas, serta perubahan metabolisme 

glukosa yang meningkatkan risiko terjadinya hiperglikemia. Berdasarkan jenis kelamin, 

diketahui bahwa jumlah responden perempuan sedikit lebih banyak dibandingkan laki-laki, 

yaitu 37 orang (50,7%) perempuan dan 36 orang (49,3%) laki-laki. Proporsi ini menunjukkan 

bahwa distribusi jenis kelamin responden relatif seimbang. 

 

Tabel 2. Distribusi Frekuensi dan Presentase Berdasarkan Kebiasaan Merokok  

dan Konsumsi Kopi 

Variabel Kategori 
Frekuensi  

(n) 

Persentase  

(%) 

Konsumsi Kopi 
Tidak merokok 32 43,8 

Merokok 41 56,2 

Kebiasaan 

Merokok 

Tidak minum kopi 12 16,4 

Minum kopi 61 83,6 

 

Berdasarkan tabel 2, kebiasaan konsumsi kopi, diketahui bahwa sebagian besar 

responden juga diketahui mengonsumsi kopi, yaitu sebanyak 61 orang (83,6%). Hasil ini 

menunjukkan bahwa kebiasaan konsumsi kopi cukup umum di kalangan penderita diabetes. 
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Selain itu, dari hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar responden memiliki 

kebiasaan merokok, yaitu sebanyak 41 orang (56,2%). Temuan ini mengindikasikan bahwa 

perilaku merokok masih cukup tinggi di kalangan penderita diabetes melitus tipe 2. 

 

Tabel 3. Distribusi Frekuensi dan Presentase Berdasarkan Kadar Gula Darah Puasa (GDP) 

Kategori GDP 
Frekuensi  

(n) 

Persentase 

(%) 

mean±std.dev. (mg/dL) 193.15±38.53  

Min-max (mg/dL) 110-258.0  

<126 mg/dL 6 8,2 

≥126 mg/dL 67 91,8 

 

Berdasarkan tabel 3, hasil pemeriksaan laboratorium, kadar gula darah puasa responden 

memiliki rata-rata sebesar 193,15 mg/dL, dengan nilai minimum 110 mg/dL dan maksimum 

258 mg/dL. Berdasarkan kategori kadar glukosa darah, sebanyak 67 responden (91,8%) 

memiliki kadar gula darah puasa ≥126 mg/dL, yang menunjukkan kondisi hiperglikemia dan 

memenuhi kriteria diagnostik diabetes melitus tipe 2 menurut WHO dan ADA. Hasil ini 

mengindikasikan bahwa mayoritas responden dalam penelitian ini memang berada pada kondisi 

diabetes melitus yang terkontrol buruk, dengan kadar gula darah yang relatif tinggi. 

 

Tabel 4. Hubungan Kebiasaan Merokok dan Konsumsi Kopi dengan Kadar Glukosa Darah  

pada Penderita Diabetes Melitus Tipe 2 di Puskesmas Polowijen 

Variabel Kategori 

Kadar Glukosa Darah Odds 

Ratio 

(OR) 

95% Confidence 

Interval GDP<126 GDP≥126 

n % n % Lower Upper 

Kebiasaan 

Merokok 

Tidak 

Merokok 
5 16.1% 26 83.9% 7.88 0.87 71.34 

Merokok 1 2.4% 41 97.6%    

Konsumsi 

Kopi 

Tidak Minum 

Kopi 
5 41.7% 7 58.3% 42.86 4.36 421.22 

Minum Kopi 1 1.4% 60 82.2%    

 

Berdasarkan tabel 4, menunjukkan dari 32 responden yang tidak merokok, sebanyak 5 

orang (16,1%) memiliki kadar GDP <126 mg/dL (normal/pra-diabetes), sedangkan 26 orang 

(83,9%) memiliki kadar GDP ≥126 mg/dL (diabetes). Sementara itu, dari 41 responden yang 

merokok, hanya 1 orang (2,4%) yang memiliki kadar GDP <126 mg/dL, sedangkan 41 orang 

(97,6%) memiliki kadar GDP ≥126 mg/dL. Berdasarkan data, dari 12 responden yang tidak 

mengonsumsi kopi, sebanyak 5 orang (41,7%) memiliki kadar GDP <126 mg/dL, sedangkan 7 

orang (58,3%) memiliki kadar GDP ≥126 mg/dL. Sebaliknya, dari 61 responden yang 

mengonsumsi kopi, hanya 1 orang (1,4%) yang memiliki GDP <126 mg/dL, sedangkan 60 

orang (98,6%) memiliki GDP ≥126 mg/dL. 

 

Tabel 5. Hasil Uji Korelasi Antara Konsumsi Kopi dan Kebiasaan Merokok  

dengan Kadar Glukosa Darah Puasa (GDP) 

 Koefisien korelasi spearman Nilai p 

Hubungan antara Konsumsi 

kopi dengan GDP 
0.449 0.000 

Hubungan antara kebiasaan 

merokok dengan GDP 
0.676 0.000 
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Berdasarkan tabel 5, hasil uji korelasi Spearman menunjukkan bahwa terdapat nilai 

koefisien korelasi sebesar 0,449 dengan nilai signifikansi (p-value) = 0,000 (p < 0,05), sehingga 

dapat disimpulkan bahwa terdapat hubungan yang signifikan antara konsumsi kopi dengan 

kadar glukosa darah puasa. Artinya, ada hubungan nyata antara frekuensi konsumsi kopi dengan 

kadar glukosa darah pada penderita diabetes melitus tipe 2 dalam penelitian ini. Sedangkan, 

Hasil uji korelasi Spearman untuk variabel kebiasaan merokok menunjukkan koefisien korelasi 

sebesar 0,676 dengan nilai p = 0,000 yang jauh lebih kecil dari 0,05, sehingga dapat disimpulkan 

bahwa hubungan antara kebiasaan merokok dan kadar glukosa darah puasa ada hubungan yang 

signifikan. 

 

PEMBAHASAN 

1) Mengidentifikasi kebiasaan merokok penderita diabetes melitus tipe 2. 

Penelitian ini menunjukkan bahwa kebiasaan merokok cukup tinggi pada penderita DM 

tipe 2 (56,2%). Analisis bivariat memperlihatkan bahwa perokok memiliki risiko 7,88 kali lebih 

besar mengalami hiperglikemia dibandingkan non-perokok, dengan korelasi kuat dan 

signifikan (r = 0,676; p < 0,05). Mayoritas perokok (97,6%) memiliki kadar glukosa darah puasa 

≥126 mg/dL, menegaskan bahwa merokok berkontribusi terhadap kontrol glikemik yang buruk. 

Temuan ini menunjukkan nikotin dan zat toksik rokok meningkatkan resistensi insulin 

melalui stres oksidatif, inflamasi kronis, serta disfungsi endotel. Temuan ini konsisten dengan 

literatur yang menyebutkan bahwa merokok memperburuk metabolisme glukosa dan 

meningkatkan risiko komplikasi kronis seperti penyakit jantung koroner, nefropati, dan 

retinopati. Faktor gender juga berperan: laki-laki lebih dominan dalam kebiasaan merokok, 

sedangkan perempuan lebih banyak mengonsumsi kopi dan terpapar asap rokok pasif. 

Kombinasi merokok dan konsumsi kopi dengan tambahan gula memperburuk kontrol glukosa 

darah, sehingga intervensi edukasi perlu dirancang berbasis gender untuk menekan risiko 

komplikasi DM tipe 2.[8] 

Dampak jangka panjang dari kebiasaan merokok juga sangat signifikan, karena 

mempercepat terjadinya komplikasi kronis seperti penyakit jantung koroner, nefropati, dan 

retinopati. Efek ini tidak hanya berasal dari hiperglikemia, tetapi juga dari sinergi antara toksin 

rokok dan gangguan metabolisme glukosa.[9] Dengan demikian, temuan penelitian ini semakin 

menegaskan bahwa merokok merupakan faktor risiko biologis-metabolik yang memperburuk 

kondisi diabetes melitus tipe 2, sejalan dengan teori yang menyatakan bahwa nikotin dan zat 

toksik dalam rokok memicu inflamasi kronis, stres oksidatif, serta gangguan fungsi pankreas 

yang berujung pada resistensi insulin.[10] 

 

2) Mengindentifikasi konsumsi kopi penderita diabetes melitus tipe 2. 

Penelitian ini menunjukkan sebagian besar responden (83,6%) penderita diabetes 

melitus tipe 2 memiliki kebiasaan mengonsumsi kopi. Analisis menunjukkan bahwa peminum 

kopi memiliki peluang 42,86 kali lebih besar mengalami hiperglikemia dibandingkan yang 

tidak minum kopi, dengan korelasi signifikan (r = 0,449; p < 0,05). Mayoritas responden yang 

mengonsumsi kopi (98,6%) memiliki kadar glukosa darah puasa ≥126 mg/dL, menegaskan 

dampak kebiasaan ini terhadap kontrol glikemik yang buruk. 

Kandungan kafein dalam kopi menurunkan sensitivitas insulin dan meningkatkan kadar 

glukosa darah, sementara senyawa protektif seperti asam klorogenat hanya berperan bila 

konsumsi moderat. Pada populasi dengan konsumsi tinggi, efek kafein lebih dominan sehingga 

memperburuk kontrol glukosa darah. Temuan ini konsisten dengan literatur yang menyebutkan 

bahwa konsumsi kopi berlebihan dapat meningkatkan risiko komplikasi kronis seperti penyakit 

jantung koroner, stroke, dan nefropati. [11] 

Faktor usia dan jenis kelamin turut memengaruhi pola risiko: konsumsi kopi lebih 

banyak ditemukan pada responden usia lanjut, dengan laki-laki lebih rentan karena kombinasi 
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kebiasaan merokok dan minum kopi. Sementara perempuan meski jarang merokok, tetap 

berisiko melalui konsumsi kopi yang signifikan. Hasil penelitian memperkuat hipotesis bahwa 

konsumsi kopi berhubungan erat dengan peningkatan kadar glukosa darah puasa pada penderita 

diabetes melitus tipe 2. Kebiasaan ini menjadi faktor gaya hidup penting yang memperburuk 

kontrol glikemik dan efektivitas terapi, sehingga intervensi pencegahan perlu 

mempertimbangkan aspek gender dan usia.[12] 

Studi berbasis Mendelian randomization juga menegaskan bahwa hubungan konsumsi 

kopi dengan diabetes melitus tipe 2 dapat bervariasi tergantung faktor genetik, sehingga pada 

sebagian individu konsumsi kopi justru meningkatkan risiko hiperglikemia. Dengan demikian, 

kebiasaan konsumsi kopi berlebihan pada penderita diabetes melitus tipe 2 dapat memperburuk 

kontrol glukosa darah, meningkatkan risiko komplikasi kronis, dan menghambat efektivitas 

terapi, sehingga perlu diperhatikan sebagai faktor gaya hidup yang signifikan dalam 

pengendalian diabetes.[13] 

 

3) Mengidentifikasi glukosa darah penderita diabetes melitus Tipe 2 

Penelitian Ini Menunjukkan rata-rata kadar glukosa darah puasa (GDP) responden 

adalah 193,15 mg/dL dengan rentang 110–258 mg/dL. Sebanyak 91,8% responden memiliki 

GDP ≥126 mg/dL, menunjukkan mayoritas penderita diabetes melitus tipe 2 berada dalam 

kondisi hiperglikemia yang tidak terkontrol. Temuan ini mendukung hipotesis penelitian serta 

sejalan dengan kriteria diagnostik WHO dan ADA bahwa GDP ≥126 mg/dL merupakan 

indikator diabetes. 

Secara patofisiologis, hiperglikemia pada DM tipe 2 disebabkan oleh resistensi insulin, 

disfungsi sel β pankreas, inflamasi kronis, dan stres oksidatif. Kondisi ini diperburuk oleh faktor 

usia lanjut, obesitas, kebiasaan merokok, serta konsumsi kopi. Hiperglikemia berulang juga 

memicu glucotoxicity dan pembentukan advanced glycation end products (AGEs) yang 

mempercepat komplikasi mikroangiopati (nefropati, retinopati) maupun makroangiopati 

(penyakit jantung koroner, stroke). Mayoritas responden usia lanjut, terutama laki-laki dengan 

kebiasaan merokok dan konsumsi kopi, menunjukkan kadar GDP tinggi, menegaskan adanya 

interaksi kompleks antara faktor biologis dan gaya hidup.[14] 

Sementara perempuan meski jarang merokok, tetap berisiko melalui konsumsi kopi. 

Hasil penelitian menegaskan bahwa kadar glukosa darah puasa merupakan indikator penting 

dalam menilai kontrol DM tipe 2. Hipotesis terbukti, dengan data yang menunjukkan mayoritas 

responden mengalami hiperglikemia. Temuan ini menekankan bahwa pengendalian GDP harus 

menjadi fokus utama dalam penatalaksanaan DM tipe 2 melalui modifikasi gaya hidup dan 

terapi medis yang tepat, dengan mempertimbangkan faktor usia dan gender.[15] Selain itu, 

penelitian terbaru menekankan bahwa faktor gaya hidup seperti obesitas, pola makan tinggi 

kalori, dan kebiasaan merokok memperburuk hiperglikemia melalui mekanisme inflamasi 

sistemik dan penurunan sensitivitas insulin.[16] 

 

4) Menganalisis hubungan kebiasaan merokok dengan glukosa darah Penderita 

Diabetes Melitus Tipe 2 

Penelitian ini menunjukkan bahwa sebanyak 56,2% responden memiliki kebiasaan 

merokok, dan analisis menunjukkan bahwa perokok memiliki peluang 7,88 kali lebih besar 

mengalami hiperglikemia dibandingkan non-perokok. Uji korelasi Spearman menghasilkan 

nilai r = 0,676 dengan p < 0,05, menegaskan adanya hubungan kuat dan signifikan antara 

kebiasaan merokok dengan kadar glukosa darah puasa. Mayoritas perokok (97,6%) memiliki 

GDP ≥126 mg/dL, menunjukkan kontrol glikemik yang buruk. 

Karena efek dari nikotin dan zat toksik rokok meningkatkan resistensi insulin melalui 

stres oksidatif, inflamasi kronis, disfungsi endotel, serta kerusakan sel β pankreas. Studi 

metabolomik juga mendukung bahwa merokok memengaruhi lebih dari 200 metabolit yang 
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berhubungan dengan inflamasi dan gangguan metabolisme glukosa, sehingga memperburuk 

kontrol glikemik.[17] Dampak kebiasaan merokok sangat signifikan, tidak hanya meningkatkan 

kadar glukosa darah tetapi juga mempercepat komplikasi kronis seperti penyakit jantung 

koroner, stroke, nefropati, dan retinopati. Pola risiko lebih dominan pada laki-laki usia produktif 

hingga lanjut, yang sering mengombinasikan kebiasaan merokok dengan konsumsi kopi, 

sedangkan perempuan meski jarang merokok tetap berisiko melalui konsumsi kopi. [18] 

Perubahan metabolom ini memperburuk disfungsi endotel, menurunkan sensitivitas 

insulin, dan meningkatkan risiko hiperglikemia. Selain itu, nikotin diketahui merangsang 

pelepasan   katekolamin   yang   memicu glukoneogenesis dan lipolisis, sehingga kadar 

glukosa darah meningkat. Merokok juga memperburuk kerusakan sel β pankreas melalui stres 

oksidatif, yang pada akhirnya menurunkan sekresi insulin. Dengan demikian, kebiasaan 

merokok bukan hanya faktor gaya hidup yang memperburuk kontrol glukosa darah, tetapi juga 

berinteraksi dengan faktor genetik dan metabolik yang meningkatkan kerentanan terhadap 

diabetes melitus tipe 2.[19] 

Secara keseluruhan hasil penelitian menegaskan bahwa kebiasaan merokok merupakan 

faktor gaya hidup yang berhubungan erat dengan hiperglikemia pada DM tipe 2. Hipotesis 

penelitian terbukti, dan temuan ini menekankan perlunya strategi pengendalian diabetes 

berbasis gender dan usia, dengan fokus pada modifikasi gaya hidup untuk menekan dampak 

buruk merokok terhadap kontrol glukosa darah. 

 

5) Menganalisis hubungan konsumsi kopi dengan glukosa darah Penderita Diabetes 

Melitus Tipe 2 

Penelitian ini menunjukkan sebagian besar responden (83,6%) penderita diabetes 

melitus tipe 2 memiliki kebiasaan mengonsumsi kopi. Analisis menunjukkan bahwa peminum 

kopi memiliki peluang 42,86 kali lebih besar mengalami hiperglikemia dibandingkan yang 

tidak minum kopi, dengan korelasi signifikan (r = 0,449; p < 0,05). Mayoritas peminum kopi 

(98,6%) memiliki GDP ≥126 mg/dL, menegaskan bahwa konsumsi kopi berhubungan erat 

dengan buruknya kontrol glikemik. 

Kandungan kafein dalam kopi menurunkan sensitivitas insulin melalui peningkatan 

pelepasan adrenalin, glukoneogenesis, dan lipolisis, sehingga kadar glukosa darah meningkat. 

Senyawa bioaktif seperti asam klorogenat memang berpotensi meningkatkan sensitivitas 

insulin, namun efek protektif ini sering tertutupi oleh dominasi kafein pada konsumsi tinggi. 

Penelitian kohort mendukung bahwa konsumsi kopi moderat tanpa gula dapat menurunkan 

risiko diabetes pada populasi sehat, tetapi pada penderita diabetes konsumsi berlebihan justru 

memperburuk kontrol glikemik.[20] Dampak kebiasaan konsumsi kopi sangat signifikan, 

meningkatkan risiko komplikasi kronis (penyakit jantung koroner, stroke, nefropati) serta 

menghambat efektivitas terapi. Pola risiko lebih dominan pada laki-laki usia produktif hingga 

lanjut yang sering mengombinasikan kebiasaan merokok dan minum kopi, sementara 

perempuan meski jarang merokok tetap berisiko melalui konsumsi kopi.[21] 

Temuan ini sejalan dengan teori yang menyebutkan bahwa konsumsi kopi memiliki efek 

kompleks terhadap metabolisme glukosa. Kafein dalam kopi dapat meningkatkan kadar glukosa 

darah sementara dengan cara menghambat kerja insulin, sehingga sensitivitas insulin menurun. 

Namun, senyawa bioaktif lain seperti asam klorogenat justru dapat meningkatkan sensitivitas 

insulin bila dikonsumsi dalam jumlah sedang. Peningkatan konsumsi kopi dapat berhubungan 

dengan peningkatan sensitivitas insulin, tetapi efek kafein yang bersifat antagonis terhadap 

kerja insulin membuat hasilnya bervariasi. Dalam konteks penelitian ini, tingginya konsumsi 

kopi justru berkorelasi dengan peningkatan kadar glukosa darah, yang menunjukkan bahwa 

efek kafein lebih dominan dibandingkan senyawa protektif lain.[22] 

Hasil penelitian secara keseluruhan menegaskan bahwa konsumsi kopi memiliki 

hubungan signifikan dengan peningkatan kadar glukosa darah puasa pada DM tipe 2. Hipotesis 
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penelitian terbukti, dan temuan ini menekankan perlunya strategi pengendalian diabetes 

berbasis gender dan usia, dengan fokus pada modifikasi gaya hidup untuk menekan dampak 

buruk konsumsi kopi terhadap kontrol glukosa darah. 

 

4. KESIMPULAN 

Berdasarkan hasil penelitian, dapat disimpulkan bahwa kebiasaan merokok dan 

konsumsi kopi memiliki hubungan yang signifikan dengan kadar glukosa darah pada penderita 

diabetes melitus tipe 2 di Puskesmas Polowijen. Sebagian besar responden berada pada kategori 

hiperglikemia, dengan rata-rata kadar glukosa darah puasa mencapai 193,1 mg/dl. Analisis 

statistik memperlihatkan bahwa perokok memiliki peluang hampir delapan kali lebih besar 

mengalami hiperglikemia dibandingkan dengan bukan perokok, sedangkan konsumsi kopi 

meningkatkan risiko hingga empat puluh tiga kali lipat. Temuan ini menegaskan bahwa faktor 

gaya hidup, khususnya merokok dan konsumsi kopi, berperan penting dalam memperburuk 

kontrol glukosa darah pada pasien diabetes melitus tipe 2. Oleh karena itu, intervensi berupa 

edukasi kesehatan, penghentian kebiasaan merokok, serta pengaturan konsumsi kopi secara 

moderat perlu ditekankan dalam praktik keperawatan dan manajemen klinis untuk mendukung 

pengendalian kadar glukosa darah yang lebih optimal. 
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