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ABSTRAK
Gastroesophageal Reflux Disease (GERD) adalah gangguan pencernaan

kronis akibat refluks asam lambung ke esofagus, GERD menyebabkan iritasi
esofagus yang berkepanjangan sehingga berpotensi meningkatkan risiko kanker
esofagus dan komplikasi serius hingga kematian.

Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan antara
konsumsi kopi dan kebiasaan merokok terhadap kejadian GERD di Kelurahan
Kandang Mas Kota Bengkulu.

Penelitian ini menggunakan metode kuantitatif analitik dengan
menggunakan rancangan penelitian cross sectional. Data dikumpulkan melalui
kuesioner GERD-Q, konsumsi kopi, dan kebiasaan merokok. Sampel penelitian
adalah masyarakat RT 31 dan RT 53 Kelurahan Kandang Mas.

Hasil analisis univariat menunjukkan responden yang sering mengonsumsi
kopi sebanyak 22 orang (75,9%), perokok berat sebanyak 20 orang (74,1%), dan
mengalami GERD sebanyak 41 orang (75,9%). Analisis bivariat menunjukkan
terdapat hubungan antara konsumsi kopi dan kebiasaan merokok dengan kejadian
GERD (p = 0,000).

Disarankan kepada institusi kesehatan dan Dinas Kesehatan setempat untuk
meningkatkan edukasi kepada masyarakat mengenai faktor risiko GERD terutama

yang berkaitan dengan kebiasaan konsumsi kopi dan merokok.

Kata Kunci : Konsumsi Kopi, Kebiasaan Merokok, GERD
Daftar Bacaan : 76 (2016-2025)
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ABSTRACT

Gastroesophageal Reflux Disease (GERD) is a chronic digestive disorder
caused by the reflux of stomach acid into the esophagus. GERD can cause
prolonged irritation of the esophagus, potentially increasing the risk of esophageal
cancer and serious complications that may lead to death.

The purpose of this study was to determine the relationship between coffee
consumption and smoking habits with the incidence of GERD in Kandang Mas
Village, Bengkulu City.

This study used a quantitative analytic method with a cross-sectional
research design. Data were collected using the GERD-Q questionnaire, coffee
consumption questionnaire, and smoking habits questionnaire. The research sample
consisted of residents of RT 31 and RT 53 in Kandang Mas Village.

The results of the univariate analysis showed that respondents who
frequently consumed coffee were 22 people (75.9%), heavy smokers were 20
people (74.1%), and those who experienced GERD were 41 people (75.9%).
Bivariate analysis showed that there was a relationship between coffee consumption
and smoking habits with the incidence of GERD (p = 0.000).

It is recommended that health institutions and the local Health Office
increase public education regarding GERD risk factors, especially those related to

coffee consumption and smoking habits.

Keywords: Coffee Consumption, Smoking Habits, GERD
References: 76 (2016-2025)
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BAB1

PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Gastroesophageal Reflux Disease (GERD) adalah gangguan
pencernaan kronis akibat refluks asam lambung ke esofagus, GERD
menyebabkan iritasi esofagus yang berkepanjangan sehingga berpotensi
meningkatkan risiko kanker esofagus dan komplikasi serius hingga kematian
(Nasrullah et al., 2025). GERD merupakan salah satu gangguan saluran cerna
bagian atas yang prevalensinya terus meningkat secara global. Berdasarkan
data Global Burden of Disease (GBD) Tahun (2021), jumlah kasus GERD
mengalami peningkatan yang sangat signifikan, yaitu dari sekitar 450,8 juta
kasus pada tahun 1990 menjadi sekitar 825,6 juta kasus pada tahun 2021.
Kenaikan hampir dua kali lipat ini menunjukkan bahwa GERD menjadi

masalah kesehatan masyarakat yang semakin penting di berbagai negara.
Prevalensi Gastroesophageal Reflux Disease (GERD) di kawasan
Asia Selatan dan Asia Barat menunjukkan peningkatan bermakna dalam
beberapa dekade terakhir. Setelah tahun 2005, prevalensinya dilaporkan berada
pada kisaran 6,3% hingga 18,3%, sehingga penyakit ini tidak lagi dipandang
sebagai gangguan dengan angka kejadian rendah di kawasan Asia (Jung, 2023).
Adendum Konsensus Nasional Penatalaksanaan GERD di Indonesia

2024 yang diterbitkan PGI menjelaskan ditemukan bahwa dalam satu studi



kohort dengan 332 subjek yang memiliki status gizi berlebih atau obesitas,
prevalensi GERD bisa mencapai 37% (PGI, 2024). Berdasarkan data dari
Kementerian Kesehatan Republik Indonesia (2021) gastritis menempati posisi
keenam dengan persentase 60,86% dari total 33.580 pasien rawat inap.
Tingginya prevalensi GERD di Indonesia sebagian besar disebabkan oleh gaya
hidup yang tidak sehat, terutama pola makan yang kurang baik. Konsumsi
makanan berlemak tinggi, pedas, asam, serta minuman berkafein dan bersoda
dapat memicu naiknya asam lambung ke kerongkongan (Sejati, 2024). Selain
itu, kebiasaan merokok, kurangnya aktivitas fisik, dan stres yang tinggi turut
berkontribusi dalam meningkatnya kasus GERD (Derajat, 2024).

GERD yang disepelekan memang bisa menyebabkan iritasi asam
lambung tinggi dalam jangka panjang hingga menyebabkan luka pada lambung
dan infeksi. Bahkan bisa juga menyebabkan kanker lambung yang berakibat
fatal karena tidak mengatasi faktor risiko sehingga tidak ada upaya
mengatasinya dengan tepat (Heickal et al., 2022).

Penelitian yang secara spesifik membahas Gastroesophageal Reflux
Disease (GERD) di Provinsi Bengkulu masih terbatas. Namun, sejumlah studi
mengenai gangguan pencernaan menunjukkan bahwa masalah kesehatan
saluran cerna di wilayah tersebut tergolong cukup tinggi. Profil Kesehatan
Provinsi Bengkulu Tahun (2023) mencatat bahwa gastritis termasuk dalam 5

besar penyakit terbanyak di fasilitas pelayanan kesehatan di Bengkulu. Kondisi



ini menunjukkan bahwa gangguan pada saluran pencernaan termasuk GERD
menjadi masalah yang cukup menonjol di daerah ini. Urbanisasi, kebiasaan
konsumsi kopi dan rokok, serta pola makan yang tidak teratur di kalangan
masyarakat perkotaan berpotensi memperburuk situasi ini (Sadafi et al., 2024).
GERD adalah kondisi medis di mana asam lambung naik ke esofagus,
dengan gejala utama seperti heartburn, regurgitasi, nyeri dada, batuk kronis,
dan suara serak. GERD terjadi akibat lemahnya katup antara lambung dan
esofagus (Arrizky & Saftarina, 2024). Apabila GERD tidak segera dilakukan
tindakan, maka akan menyebabkan bahaya dan bahkan dapat mengalami
gangguan dari sistem pencernaan, akan beresiko terjadinya kanker pada
kerokongan, oleh karena itu GERD harus memiliki ketepatan dalam
pengobatannya (Putri et al., 2023).
Sebuah penelitian di Indonesia dari 100 partisipan Gen Z (50 pria &
50 wanita) menemukan bahwa 65% dari partisipan mengalami gejala GERD.
Tingginya angka ini dikaitkan dengan pola hidup kurang sehat yang umum
pada Generasi Z, seperti konsumsi kopi berkafein tinggi, kebiasaan merokok,
pola makan cepat saji, kurang aktivitas fisik, serta jam tidur tidak teratur, yang
dapat memicu iritasi dan inflamasi esofagus hingga berisiko menyebabkan
komplikasi serius seperti Barrett’s esophagus dan kanker esofagus (Arisantin
et al., 2024). Penelitian Rahmatillah (2022) menyebutkan bahwa faktor risiko

utama GERD pada remaja meliputi konsumsi makanan dan minuman pemicu



(kopi, makanan pedas dan berlemak), kebiasaan merokok, aktivitas fisik yang
rendah, serta kurangnya pengetahuan tentang faktor risiko GERD, sehingga
kesadaran pencegahan masih rendah dan berdampak pada meningkatnya
kejadian GERD serta penurunan kualitas hidup generasi muda. Kedua temuan
tersebut menegaskan bahwa pola hidup tidak sehat yang banyak dilakukan oleh
generasi muda, termasuk Generasi Z, dapat meningkatkan risiko terjadinya
GERD dan berdampak pada kualitas hidup mereka secara keseluruhan.
Perubahan pola hidup masyarakat modern, terutama di daerah
perkotaan, berkontribusi terhadap meningkatnya gangguan saluran pencernaan.
Generasi Z merupakan kelompok usia yang tumbuh di era digital dengan gaya
hidup yang cenderung instan, konsumsi minuman berkafein yang tinggi, serta
paparan rokok yang cukup besar (Salsabilah et al., 2025). Kopi mengandung
kafein yang dapat memengaruhi fungsi Lower Esophageal Sphincter (LES).
Kafein diketahui menurunkan tonus LES sehingga meningkatkan
kemungkinan terjadinya refluks asam lambung ke esofagus. Selain itu, kopi
juga dapat merangsang sekresi asam lambung yang memperberat gejala seperti
heartburn dan regurgitasi. Oleh karena itu, pembatasan konsumsi kopi
dianjurkan sebagai bagian dari modifikasi gaya hidup pada penderita GERD
(Judy & Baron, 2022). Nikotin dalam rokok berperan dalam patogenesis
GERD dengan menyebabkan relaksasi (LES) sehingga tekanan sfingter

menurun dan refluks lebih mudah terjadi. Selain itu, merokok juga dapat



meningkatkan produksi asam lambung serta mengganggu mekanisme
pertahanan mukosa esofagus. Karena itu, penghentian merokok
direkomendasikan dalam penatalaksanaan non-farmakologis GERD (Katz et
al., 2022).

Seiring dengan perkembangan wilayah perkotaan, kemunculan kedai
kopi, perubahan pola makan, serta pola hidup yang kurang sehat di kalangan
generasi muda di Kota Bengkulu menjadikan penelitian mengenai hubungan
konsumsi kopi dan kebiasaan merokok dengan kejadian Gastroesophageal
Reflux Disease (GERD) pada Generasi Z di RT 31 dan RT 53 Kelurahan
Kandang Mas Kota Bengkulu semakin relevan. Kondisi lokal ini memberikan
dasar empiris bahwa faktor gaya hidup perkotaan dapat berkontribusi terhadap
peningkatan kejadian GERD. Hasil penelitian ini diharapkan dapat
memberikan kontribusi dalam upaya promotif dan preventif di lingkungan
perkotaan Bengkulu.

Berdasarkan hasil survei awal yang dilakukan oleh peneliti, diketahui
bahwa jumlah Generasi Z di RT 31 terdapat 31 orang Generasi Z, dengan
komposisi 17 laki-laki dan 14 perempuan. Sementara itu, RT 53 sebanyak 38
orang, terdiri dari 16 laki-laki dan 22 perempuan. Kelompok usia ini memiliki
kecenderungan menjalani pola hidup modern yang kurang sehat, seperti
konsumsi kopi berlebihan, pola makan tidak teratur, begadang, hingga

kebiasaan merokok yang cukup tinggi. Berdasarkan data kunjungan di



Puskesmas Kandang Mas periode Januari hingga Desember 2025, secara
keseluruhan terdapat 94 kasus GERD yang terdiagnosis, di mana sebagian
besar penderitanya berada pada kelompok usia produktif termasuk remaja akhir
dan dewasa mudaSelain itu, hasil wawancara terhadap 10 responden Generasi
Z menunjukkan bahwa 7 responden di antaranya sering mengalami gejala
GERD seperti perut terasa panas (heartburn), nyeri ulu hati, mual, dan rasa
asam di tenggorokan. Meskipun demikian, sebagian besar dari mereka tidak
memeriksakan keluhan tersebut ke puskesmas dan cenderung mengabaikan
atau melakukan penanganan secara mandiri. Sementara itu, 3 responden
lainnya tidak melaporkan adanya gejala yang mengarah pada GERD saat
wawancara dilakukan. Survei awal ini menjadi dasar penting bagi peneliti
untuk mengkaji lebih lanjut hubungan antara konsumsi kopi dan kebiasaan
merokok dengan kejadian GERD pada Generasi Z, mengingat kedua kebiasaan
tersebut merupakan faktor risiko yang dapat memperparah iritasi lambung dan
memicu gejala reflux.

Berdasarkan hasil survei awal tersebut, peneliti semakin tertarik
meneliti topik ini karena selama kegiatan KKN peneliti melihat langsung
bahwa banyak Gen Z di RT 31 dan RT 53 memiliki kebiasaan minum kopi
berulang kali dalam seminggu dan merokok sebagai bagian dari aktivitas
harian. Pola hidup tersebut terlihat jelas berpotensi memicu gejala GERD,

sehingga peneliti merasa perlu melakukan kajian lebih mendalam mengenai



hubungan konsumsi kopi dan kebiasaan merokok dengan kejadian GERD pada

Generasi Z di wilayah tersebut.

B. Identifikasi Masalah

Berdasarkan uraian latar belakang diatas, maka dapat diidentifikasi

beberapa permasalahan sebagai berikut:

1.

Prevalensi GERD secara global, regional, dan nasional terus meningkat
setiap tahun, termasuk di Asia Selatan/Barat dan Indonesia.

Gaya hidup modern seperti konsumsi kopi berlebihan, merokok, pola makan
tidak teratur, stres, dan kurang aktivitas fisik menjadi faktor yang
berkontribusi pada tingginya kasus GERD.

Generasi Z memiliki pola hidup yang berisiko, termasuk kebiasaan
konsumsi kopi, merokok, serta perilaku makan yang tidak teratur.

Di Kota Bengkulu, khususnya Kelurahan Kandang Mas, kebiasaan
konsumsi kopi dan merokok cukup tinggi pada generasi Z, namun belum
banyak penelitian yang meneliti hubungan kedua faktor tersebut dengan
kejadian GERD.

GERD berdampak serius jika tidak ditangani, termasuk risiko komplikasi
seperti Barrett’s esophagus hingga kanker esofagus yang bersifat fatal

bahkan bisa menyebabkan kematian.



C. Pembatasan Masalah

Agar penelitian ini lebih terarah dan fokus, maka ruang lingkup
penelitian dibatasi pada hal-hal berikut:
1. Penelitian ini hanya membahas hubungan antara konsumsi kopi dan
kebiasaan merokok terhadap kejadian GERD.
2. Subjek penelitian dibatasi pada Generasi Z (usia 13-27 tahun) yang
berdomisili di RT 31 dan RT 53 Kelurahan Kandang Mas Kota Bengkulu.
3. Penelitian ini tidak membahas faktor risiko GERD lain seperti konsumsi
alkohol, obesitas, pola tidur, atau stres secara mendalam.
4. Pengukuran kejadian GERD hanya berdasarkan kuesioner terstandar, bukan

melalui pemeriksaan endoskopi atau diagnosis klinis.

D. Rumusan Masalah

Rumusan masalah dalam penelitian ini adalah apakah terdapat
hubungan antara konsumsi kopi dan kebiasaan merokok dengan kejadian
Gastroesophageal Reflux Disease (GERD) pada Generasi Z di RT 31 dan RT
53 Kelurahan Kandang Mas Kota Bengkulu.

E. Tujuan Penelitian

1. Tujuan Umum

Untuk mengetahui hubungan antara konsumsi kopi dan kebiasaan
merokok dengan kejadian Gastroesophageal Reflux Disease (GERD) pada

Generasi Z di RT 31 dan RT 53 Kelurahan Kandang Mas Kota Bengkulu.



2. Tujuan Khusus

Tujuan khusus dari penelitian ini adalah:

a.

Diketahui distribusi frekuensi konsumsi kopi pada responden
perempuan Generasi Z di RT 31 dan RT 53 Kelurahan Kandang Mas.
Diketahui distribusi frekuensi kebiasaan merokok pada responden
laki-laki Generasi Z di RT 31 dan RT 53 Kelurahan Kandang Mas.
Diketahui kejadian GERD pada Generasi Z di RT 31 dan RT 53
Kelurahan Kandang Mas.

Diketahui hubungan antara konsumsi kopi dengan kejadian GERD
pada responden perempuan.

Diketahui hubungan antara kebiasaan merokok dengan kejadian

GERD pada responden laki-laki.

F. Manfaat Penelitian

1. Manfaat Teoritis

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menambah wawasan dan

memperkaya khasanah ilmu pengetahuan di bidang kesehatan masyarakat

dan keperawatan, khususnya mengenai faktor gaya hidup (konsumsi kopi

dan merokok) yang berhubungan dengan kejadian GERD pada generasi

muda.
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2. Manfaat Praktis

a. Bagi Masyarakat: Memberikan informasi dan meningkatkan kesadaran
generasi muda, khususnya Generasi Z, mengenai dampak konsumsi
kopi dan kebiasaan merokok terhadap kesehatan saluran pencernaan.

b. Bagi Tenaga Kesehatan: Menjadi bahan pertimbangan dalam
penyusunan program promosi kesehatan dan pencegahan penyakit
saluran cerna di lingkungan masyarakat perkotaan.

c. Bagi Institusi/Kampus: Memberikan  kontribusi  terhadap
pengembangan ilmu pengetahuan dan penelitian di kampus, serta
menjadi bahan referensi dalam kegiatan akademik, seminar, atau
pengembangan kurikulum terkait kesehatan masyarakat.

d. Bagi Peneliti: Membantu peneliti memahami hubungan konsumsi kopi
dan merokok dengan kejadian GERD pada Generasi Z, sekaligus
memberikan pengalaman langsung dalam pengumpulan dan analisis
data yang berguna untuk pengembangan kemampuan penelitian di masa
depan.

e. Bagi Peneliti Selanjutnya: Dapat menjadi referensi atau dasar bagi
penelitian lanjutan terkait faktor risiko dan upaya pencegahan GERD di

kelompok usia muda.



G. Keaslian Penelitian

Tabel 1. 1 Keaslian Penelitian
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No Judul dan Penulis Metode dan Persamaan Perbedaan
Hasil

1. Setyawan (2024). Metode: cross  Penelitian Penelitian terdahulu
“Korelasi Konsumsi sectional Terdahulu dan hanya menggunakan
Kopi Kekinian Hasil: Penelitian ini variabel konsumsi
dengan Gejala Gerd menunjukkan sama-sama kopi sedangkan
pada Generasi Z” adanya hubungan meneliti Generasi ~ Penelitian ini

yang signifikan Z sebagai populasi menambahkan
antara konsusmsi  dan sama-sama Variabel kebiasaan
kopi kekinian meneliti hubungan  merokok, serta
dan kerjadian  konsumsi kopi dilakukan secara
GERD terhadap kejadian lebih spesifik di RT
GERD. 53 Kelurahan
Kandang Mas Kota
Bengkulu.

2. Ajjah et al (2022). Metode: Penelitian Penelitian terdahulu
“Hubungan pola  Deskriptif terdahulu dan menekankan  pada
makan dengan analitik penelitian pola makan,
terjadinya observasional sekarang sama- sedangkan
Gastroesophageal dengan  desain sama meneliti penelitian ini
Reflux Disease  cross sectional. faktor gaya hidup  berfokus pada
(GERD)” Hasil: terhadap kejadian ~ konsumsi kopi dan

Menunjukkan GERD. kebiasaan merokok
terdapat sebagai faktor yang
hubungan  yang berhubungan
signifikan antara dengan kejadian
pola makan dan GERD.

kejadian GERD.

3. Rahmatillah, (2022) Metode: Penelitian Penelitian terdahulu
“Pencegahan Penyuluhan terdahulu dan lebih  menekankan
Penyakit GERD dengan pre-test penelitian ini pada aspek edukasi
melalui Gaya Hidup dan post test. sama-sama dan pencegahan
Sehat” Hasil: membahas melalui pola hidup

Menunjukkan penyakit GERD sehat, sedangkan
adanya pada remaja atau penelitian ini
peningkatan generasi muda berfokus pada
pengetahuan serta menyoroti hubungan konsumsi
peserta  setelah gaya hidup sebagai  kopi dengan
penyuluhan. faktor yang kejadian GERD.
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memengaruhi
kejadian GERD.

4. Syadiyah et al. Metode: Persamaan Perbedaannya yaitu
(2022). “Hubungan Analitik Korelasi Penelitian terhadap  variabel
tingkat stres dalam dengan terdahulu dan independen  yang
Menghadapi Pandemi pendekatan cross  penelitian ini diteliti.  Penelitian
COVID-19  dengan sectional. terletak pada sebelumnya
Angka Kejadian Hasil: variabel dependen  menyoroti stres
GERD di Puskesmas Ada hubungan yang sama, yaitu akibat pandemi
Pandan, Kabupaten signifikan antara kejadian GERD. covid-19 sedangkan
Mojokerto” stres dengan penelitian ini

kejadian GERD. menitikberatkan
pada pola gaya
hidup (kopi dan
rokok).

5. Montovani et al., Metode: Persamaan Perbedaannya
(2024). Deskriptif penelitian terletak pada
“Hubungan analittk dengan terdahulu dan variabel
Mengkonsumsi pendekatan cross  penelitian ini independen.
Minuman Keras sectional. terletak pada Penelitian
(Alkohol)  terhadap Hasil: variabel dependen  sebelumnya
Risiko Nyeri Ulu Hati ~ Terdapat yang sama yakni meneliti  pengaruh
(GERD) PADA hubungan GERD, serta konsumsi  alkohol,
Pemuda (usia 19-25  signifikan antara tujuan penelitian sedangkan
Tahun). konsumsi yang sama-sama penelitian ini

minuman keras menelusuri faktor  berfokus pada
dengan risiko  gaya hidup yang kebiasaan konsumsi
nyeri ulu hati dapat memicu kopi dan kebiasaan
(GERD) pada gangguantersebut. merokok.

pemuda usia 19-
25 tahun.
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