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ORIGINAL ARTICLE

Asupan kafein dari kopi dan teh serta hubungannya dengan 
kepadatan tulang pada perempuan pascamenopause

Stella Verinda1, Elly Herwana2

ABSTRAK
LATAR BELAKANG
Osteoporosis merupakan kondisi patologis tulang dengan karakteristik 
bone mineral density (BMD) yang rendah disertai  perubahan mikro-
arsitektur jaringan tulang, sehingga meningkatkan risiko fraktur. Faktor  
risiko osteoporosis yaitu perempuan pascamenopause, genetik, indeks 
massa tubuh, aktivitas fisik, asupan gizi dan mineral, merokok, serta 
asupan alkohol, dan kafein. Penelitian ini bertujuan untuk menilai efek 
kafein dari kopi dan teh terhadap kepadatan tulang pada perempuan 
pascamenoapuse.

METODE
Penelitian ini merupakan penelitian analitik observasional dengan desain 
cross-sectional. Subjek penelitian adalah perempuan pascamenopause 
yang berusia >40 tahun berjumlah 92 orang. Asupan kafein dinilai dari 
total asupan yang berasal dari kopi dan teh dengan menggunakan kuesioner 
dan wawancara. Perhitungan asupan total kafein diperhitungkan dengan 
penyetaraan asupan kopi dan teh per minggu. Kepadatan tulang dinilai 
menggunakan alat calcaneal quantitative ultrasound untuk menetukan 
nilai-T sebagai parameter osteoporosis. Subjek dikelompokkan sebagai 
kepadatan tulang normal (nilai-T≥-1), osteopenia (nilai-T antara -1 
sampai -2.5) dan osteoporosis (nilai-T<-2.5)  Analisis statistik dilakukan 
untuk menilai hubungan kedua variabel dilakukan dengan uji Chi-square.

HASIL
Rerata (simpang baku) usia subjek adalah 57.84 ± 7.57. Sebanyak 26 
(28.3%) subjek dengan kategori osteoporosis, 50 (54.3%) osteopenia, dan 
16 (17.4%) normal. Asupan kafein didapatkan  69 subjek (75%) dengan 
kategori rendah dan 23 (25%) tinggi.  Hasil analisis didapatkan tidak 
terdapat hubungan yang bermakna antara asupan kafein dan kepadatan 
tulang (p=0.419; p>0.05).  

KESIMPULAN
Tidak terdapat hubungan antara asupan kafein dari kopi dan teh dengan 
kepadatan tulang pada perempuan pascamenopause.

Kata kunci: kopi, teh, kepadatan tulang, pascamenopause
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Caffeine intake from coffee and tea and its relationship to bone density
in postmenopausal women

BACKGROUND 
Osteoporosis is a pathological condition of bone with a characteristic low bone mineral  density (BMD) 
accompanied by changes in bone tissue microarchitecture thus increasing the risk of fracture. Osteoporosis risk 
factors are postmenopausal women, genetics, body mass index, physical activity, nutritional and mineral intake, 
smoking, alcohol and caffeine intake. This study aims to assess the effects of caffeine from coffee and tea on bone 
density in postmenopausal women.

METHODS
This study was an observational analytic study with a cross-sectional design. Subjects were 92 postmenopausal 
women> 40 years old. Caffeine intake was assessed from the total intake from coffee and tea using questionnaires 
and interviews. Calculation of total caffeine intake is calculated by equalizing coffee and tea intake per week. 
Bone density was assessed using a calcaneal quantitative ultrasound to determine the T-Score as an osteoporosis 
parameter. Subjects were classified as normal bone density (T-value-1), osteopenia (T-value between -1 to -2.5) 
and osteoporosis (T-value <-2.5). Statistical analysis was performed to assess the relationship between the two 
variables with  Chi-square test.

RESULTS
The mean (standard deviation) age of subjects was 57.84 ± 7.57. A total of 26 (28.3%) subjects were categorized as 
osteoporosis, 50 (54.3%) osteopenia and 16 (17.4%) were normal. Caffeine intake was found in 69 subjects (75%) 
with low categories and 23 (25%) high. The analysis found that there was no significant relationship between 
caffeine intake and bone density (p=0.419; p> 0.05).

CONCLUSION
There was no significant relationship between caffeine intake from coffee and tea and bone density in postmenopausal 
women.

Keywords: coffee, tea, bone density, postmenopausal women

ABSTRACT

PENDAHULUAN
Osteoporosis adalah kondisi patologis pada 

tulang yang ditandai dengan penurunan kekuatan 
tulang akibat berkurangnya kepadatan tulang 
dan berdampak pada peningkatan risiko fraktur. 
Osteoporosis memiliki karakteristik bone mineral 
density (BMD) yang rendah dan perubahan mikro-
arsitektur jaringan tulang, sehingga tulang menjadi 
rapuh dan mudah patah.(1)  Proporsi penderita 
osteoporosis pada penduduk yang berusia lebih 
dari 50 tahun di Indonesia adalah 32.3% pada 
perempuan dan 28.85% pada laki-laki.(2) 

Menopause merupakan fenomena 
alam yang terjadi akibat penurunan fungsi 
ovarium disertai berkurangnya produksi 
hormon estrogen. Menopause ditandai dengan 
berhentinya siklus haid secara permanen. Gejala 
premenopausal mendahului menopause. Fase 
setelah menopause disebut pascamenopause. Pada 
saat premenopause maupun pascamenopause 
terjadi peningkatan risiko osteoporosis. Pada 
umumnya, fase pascamenopause lebih panjang 
dibanding premenopause. Prevalensi osteoporosis 
pascamenopause meningkat sejalan dengan 
pertambahan usia, proporsi osteoporosis adalah 

satu diantara tiga perempuan pascamenopause dan 
meningkat hingga 50% pada usia 75-80 tahun.(2,3)

Etiologi dari osteoporosis bersifat 
multifaktorial, banyak faktor turut berperan dalam 
patogenesis osteoporosis. Studi sebelumnya 
melaporkan mengenai faktor risiko yang dapat 
menurunkan kepadatan tulang, yaitu perempuan 
pascamenopause, genetik, indeks massa tubuh, 
aktivitas fisik, asupan gizi dan mineral, merokok, 
serta asupan alkohol dan kafein.(4-6) 

Kepadatan tulang yang dinilai melalui 
pengukuran BMD merupakan karekeristik dari 
osteoporosis. Penilaian utuk kepadatan tulang 
yang dilakukan dengan menggunakan Calcaneal 
Quantitative Ultrasound Densitometry (QUS) akan 
menghasilkan nilai-T (T-score) sebagai parameter 
ukur untuk kepadatan tulang. Berdasarkan nilai-T, 
kepadatan tulang dikelompokkan sebagai normal, 
osteopenia, dan osteoporosis.

Kafein adalah alkaloid alam yang 
terdapat dalam kopi, teh, soda, dan coklat. Kafein  
(1,3,7-trimetilxantin) termasuk analepik yang 
banyak dikonsumsi sebagai minuman stimulan 
susunan saraf pusat. Minuman mengandung 
kafein terbanyak dikonsumsi, yaitu kopi dan 
teh. Konsumsi minuman dan makanan yang 
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mengandung kafein di Amerika Serikat mencapai 
85% dari kopi dengan total konsumsi sebanyak 
89%. Banyak studi yang telah dilakukan masih 
menunjukkan kontroversi mengenai efek kafein 
pada kesehatan.(7-8) Asupan kafein yang berlebih 
dikaitkan dengan efek sampingnya terhadap 
jantung, risiko fraktur tulang, serta perubahan 
prilaku pada orang dewasa sehat, perempuan 
hamil, dan anak.(8) Peningkatan prevalensi fraktur 
dan hubungannya dengan asupan kafein dikaitkan 
dengan efek kafein pada homeostasis kalsium yang 
merupakan mineral utama pada tulang. Asupan 
kafein yang tinggi (>560 mg) setara dengan 8 
cangkir kopi meningkatkan risiko fraktur pada 
perempuan.(8) 

Kafein meningkatkan ekskresi kalsium, 
sehingga potensial menginduksi terjadinya 
osteoporosis.(9)  Peningkatan ekskresi kalsium 
melalui ginjal akan menstimuli aktivitas 
alkali fosfatase osteoblas(10) dan menurunkan 
fungsi vitamin D.(10,11) Hasil studi sebelumnya 
mendapatkan bahwa asupan kafein meningkatkan 
risiko osteoporosis pada perempuan 
pascamenopause usia 50-65 tahun dan efeknya 
dipengaruhi dosis.(12)  Sementara hasil studi 
lainnya menunjukkan hasil yang berbeda, asupan 
kafein tidak berhubungan dengan BMD pada 
laki-laki dan perempuan yang berusia >50 tahun.
(13) Hasil studi lain mendapatkan bahwa asupan 
kafein bersifat protektif terhadap tulang dan 
berhubungan dengan nilai-T yang lebih tinggi 
pada laki-laki dan perempuan pramenopause. (14) 
Berdasarkan berbagai hasil penelitian tersebut, 
penelitian ini bertujuan untuk menilai hubungan 
antara asupan kopi dan teh terhadap kepadatan 
tulang pada perempuan pascamenopause. 

METODE
  Penelitian ini merupakan studi analitik 
observasional dengan menggunakan desain cross-
sectional study (studi potong lintang). Penelitian 
ini dilaksanakan di Kelurahan Sudimara Barat, 
Tangerang, Banten. Subjek penelitian ini adalah 
perempuan pascamenopause alamiah yang 
tinggal di Kelurahan Sudimara Barat, Tangerang, 
Banten.  Perempuan berusia >40 tahun yang telah 
mengalami menopause alamiah selama ≥1 tahun, 
masih mampu berjalan sendiri dan berkomunikasi, 
serta bersedia untuk menandatangani informed 
concent menjadi kriteria inklusi pada penelitian 

ini. Perempuan  yang mengalami  menopause 
akibat pengangkatan rahim/ovarium, dalam terapi 
sulih hormon (TSH), menggunakan obat golongan 
kortikosteroid jangka panjang, atau suplemen 
yang mempengaruhi metabolisme tulang seperti 
kalsium, vitamin D, dan isoflavon, termasuk 
dalam kriteria eksklusi dan tidak diikutsertakan 
dalam penelitian ini. Perhitungan jumlah sampel 
dilakukan dengan menggunakan rumus finit-infinit 
sebagai berikut: 

Berdasarkan prevalensi osteoporosis 
pada perempuan pascamenopause adalah 
32.2%2  dengan tingkat kemaknaan sebesar 95% 
dan keakuratan adalah 0.05, maka diperoleh 
perhitungan jumlah sampel yang diperlukan 
sebanyak 336 subjek penelitian. Pencatatan data 
untuk jumlah perempuan pascamenopause di 
kelurahan Sudimara Barat, Tangerang adalah 100 
orang dengan menambahkan perhitungan dropout 
sebesar 15%, maka jumlah sampel minimal yang 
dibutuhkan adalah 92 subjek. 

Pemilihan subjek dilakukan secara 
consecutive sampling. Data sosiodemografi 
meliputi usia, lama menopause, dan asupan kafein 
dinilai melalui pengisian kuesioner dan wawancara. 
Asupan kafein diperhitungkan terhadap kuantitas 
asupan kopi dan teh yang diperhitungkan dan 
disetarakan dengan jumlah kafein dalam gram/
hari. Subjek diminta untuk mencatat frekuensi dan 
banyaknya (cangkir/gelas) minum kopi dan teh 
per hari untuk jangka waktu 1 minggu (7 hari). 
Asupan kafein diperhitungkan sebagai asupan 
kafein total/minggu (g/minggu). Kandungan 
kafein dalam satu cangkir kopi (240 ml) sangat 
bervariasi, mengandung kafein antara 93-133 
mg/cangkir, tergantung dari jenis dan banyaknya 
kopi yang digunakan. Penilaian kadar kafein per 
cangkir kopi diperhitungkan dengan nilai median 
yaitu 113 mg/cangkir. Sementara satu cangkir teh 
mengandung kafein antara 47-78 mg/cangkir dan 
dipengaruhi jumlah dan jenis teh yang digunakan. 
Penilaian kadar kafein dalam teh diperhitungkan 
nilai median yaitu 62.5 mg/cangkir. Rerata 
asupan kafein pada orang dewasa sehat ada di 
antara 300-400 mg/hari.(15) Kriteria penggolongan 
asupan kafein rendah dan tinggi diperhitungkan 
atas perhitungan asupan kafein total selama satu 
minggu (7 hari) dengan titik potong asupan total 

N= Zα2 (p x q)/ d2



Hasil penelitian ini juga menunjukkan 
bahwa sebanyak 41 (44.6%) subjek mengalami 
menopause selama 1-5 tahun dan 51 (55.4%) 
subjek mengalami menopause selama >5 tahun. 
Hasil penilaian terhadap asupan kafein total 
per minggu didapatkan sebanyak 69 (75%) 
subjek mengonsumsi kafein dengan kategori 
rendah (<2 g/minggu) dan 23 (25%) subjek 
mengonsumsi kafein dengan kategori tinggi (≥2 
g/minggu). Hasil pengukuran kepadatan tulang 
yang dilakukan dengan calcaneal quantitative 
ultrasound, berdasarkan perhitungan nilai-T 
(T-score) didapatkan sebanyak 16 (17.4%) 
subjek termasuk pada kategori kepadatan tulang 
normal (nilai-T≥-1), 50 (54.3%) subjek dengan 
kategori kepadatan tulang rendah/osteopenia (>-1 
nilai-T<-2.5), dan 26 (28.3%) subjek penelitian 
dengan kategori kepadatan tulang sangat rendah/
osteoporosis (nilai T≤2.5) (Tabel 1).  

Tabel 1. Distribusi karakteristik subjek penelitian
Karakteristik 
Responden n %

Usia
<48 tahun 9   9.7
>48 tahun 83 90.2
Lama menopause
1-5 tahun 41 44.6
>5 tahun 51 55.4
Asupan kafein total
Rendah 69 75.0
Tinggi 23 25.0
Kepadatan tulang
Normal 16 17.4
Osteopenia 50 54.3
Osteoporosis 26 28.3

Ket: n= jumlah responde (92); %= persentase

Hubungan antara asupan kafein dan 
kepadatan tulang dianalisis dengan uji Fisher dan 
kepadatan tulang dikategorikan dalam 2 kelompok, 
yaitu osteoporosis dan tidak osteoporosis dengan 
titik potong nilai-T ≤2.5 untuk osteoporosis. Hasil 
penelitian menunjukkan bahwa subjek penelitian 
yang mengonsumsi kopi dan teh selama seminggu 
dengan kategori kafein total rendah (<2 g/minggu) 
memiliki kepadatan tulang dengan kategori tidak 
osteoporosis (T-score >-2.5SD) sebanyak 52 
(75.4%) dan osteoporosis (T-score ≤-2.5) sebanyak 
17 (24.6%). Hasil analisis penelitian menunjukkan 
bahwa subjek penelitian yang mengonsumsi kopi 
dan teh selama seminggu dengan kategori kafein 
total tinggi (≥2 g/minggu) memiliki kepadatan 
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kafein pada 2 g/minggu. Perhitungan asupan 
kafein dinilai untuk satu minggu atas pertimbangan 
adanya subjek yang tidak minum kopi atau teh 
setiap hari. Penggolongan hasil perhitungan 
asupan kafein dikelompokkan sebagai asupan 
kafein total rendah bilamana asupan kafein <2 g/
minggu dan asupan tinggi  bilamana asupan total 
kafein adalah ≥2 g/minggu.(15)   

Penilaian untuk kepadatan tulang 
dilakukan dengan menggunakan Calcaneal  
Quantitative Ultrasound Densitometry (QUS). 
Alat Calcaneal QUS mendeteksi gelombang 
suara untuk untuk mengukur densitas mineral 
tulang (BMD) yang dilakukan pada tulang tumit 
(os calcaneus) dan jari kaki.  Hasil pengukuran 
menggunakan QUS menghasilkan nilai-T (T-score) 
sebagai parameter ukur untuk kepadatan tulang. 
Berdasarkan hasil nilai-T, subjek dikelompokkan 
sebagai kepadatan tulang normal (nilai-T≥-1), 
osteopenia (nilai-T antara -1 sampai -2.5) dan 
osteoporosis (nilai-T<-2.5).(1) 

Analisis univariat dilakukan untuk 
penilaian deskriptif analitik sebagai frekuensi 
dan persentase terhadap karakteristik dan 
sosiodemografik subjek. Analisis bivariat 
penelitian ini menggunakan uji Chi-square untuk 
menilai hubungan antara variabel bebas dan 
tergantung dengan tingkat kemaknaan 0.05.  

Penelitian ini dilaksanakan setelah 
memperoleh ethical clearance dari Komisi Etik 
Penelitian Fakultas Kedokteran Universitas 
Trisakti dengan Nomor 149/KER-FK/VII/2017.

HASIL
Perempuan pascamenopause yang 

memenuhi kriteria inklusi dan ekslusi serta bersedia 
menandatangani informed concent dimasukkan 
sebagai subjek penelitian. Sebanyak 92 subjek 
penelitian yang berpartisipasi pada penelitian ini 
adalah mereka yang telah melengkapi pengisian 
kuesioner. Usia subjek penelitian menunjukkan 
nilai rerata (simpang baku) yaitu 57.84 ± 7.57.  
Usia subjek penelitian dikelompokkan sebagai 
usia <48 tahun dan >48 tahun atas pertimbangan 
bahwa rerata usia menopause pada perempuan 
di Indonesia adalah 48 tahun.(2) Perempuan yang 
mengalami menopause lebih awal akan lebih 
cepat mengalami osteoporosis. Hasil analisis 
didapatkan sebanyak 9 (9.7%) berusia <48 tahun 
dan 83 (90.2%) berusia >48 tahun (Tabel 1). 
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tulang dengan kategori normal sebanyak 15 
(65.2%) subjek penelitian, kategori osteoporosis 
sebanyak 8 (34.4%) subjek penelitian. Hasil uji 
Fisher didapatkan nilai p=0.419 yang diartikan 
bahwa tidak terdapat hubungan yang bermakna 
antara asupan kafein total dengan kepadatan 
tulang (Tabel 2).

Hasil penelitian juga menunjukkan 
bahwa subjek penelitian yang telah mengalami 
menopause selama 1-5 tahun memiliki kepadatan 
tulang dengan kategori normal sebanyak 7 
(17.1%) subjek, osteopenia 24 (58.5%) subjek, 
dan osteoporosis 10 (24.4%) subjek. Sementara 
subjek yang mengalami menopause selama >5 
tahun menunjukkan kepadatan tulang dengan 
distribusi kategori normal 9 (17.6%), osteopenia 
26 (51.0%), dan osteoporosis 16 (31.4%). 

Hasil evaluasi subjek dengan lama 
menopause, jumlah subjek dengan lama 
menopause  <5 tahun dan lama menopause ≥5 
tahun menunjukkan distribusi jumlah yang tidak 
jauh berbeda. Pada kedua kelompok menunjukkan 
distribusi kepadatan tulang yang serupa, yaitu 
kelompok osteopenia merupakan proporsi 
tertinggi, diikuti kelompok osteoporosis, dan yang 
terendah adalah kepadatan tulang yang normal. 
Proporsi osteoporosis didapatkan lebih tinggi pada 
kelompok lama menopause ≥5 tahun dibandingkan 
kelompok lama menopause <5 tahun, yaitu 31.4% 
dan 24.4%. Hasil analisis statistik dengan uji Chi-
square tidak didapatkan hubungan yang bermakna 
(p=0.728; p>0.05) (Tabel 3). 

PEMBAHASAN
 Kopi dan teh merupakan minuman yang 
paling banyak dikonsumsi di seluruh dunia, 
sementara hasil studi terhadap efek kafein terhadap 
kesehatan masih kontroversial, demikian juga 
efeknya terhadap tulang.(8,9,16) Hasil penelitian ini 
didapatkan bahwa tidak terdapat hubungan antara 
asupan kafein yang dinilai dari asupan kopi dan 
teh terhadap kepadatan tulang pada perempuan 

pascamenopause (p=0.419; p>0.05). Namun hasil 
penelitian ini menunjukkan proporsi osteoporosis 
yang lebih tinggi pada kelompok dengan asupan 
kafein yang tinggi (34.8%) dibandingkan dengan 
kelompok asupan kafein rendah (24.6%). Banyak 
penelitian yang telah dilakukan terhadap efek 
kafein terhadap kesehatan tulang pada perempuan 
pascamenopause yang dilakukan dengan berbagai 
parameter penilaian yang berbeda. Penelitian 
sebelumnya dengan desain potong lintang 
memberikan hasil yang serupa dengan penelitian 
ini, asupan kafein tidak menunjukkan penurunan 
BMD yang bermakna.(13) 

Studi kohort yang dilakukan pada 6034 
perempuan di Swedia selama lebih dari 20 tahun 
menunjukkan bahwa asupan kafein yang lebih 
tinggi menunjukkan penurunan BMD dan sangat 
dipengaruhi dosis penggunaan kafein, tetapi tidak 
menunjukkan peningkatan kejadian fraktur.(16) 
Sebaliknya hasil studi yang dilakukan di Taiwan, 
didapatkan bahwa  asupan kopi yang lebih tinggi 
menunjukkan peningkatan nilai-T pada perempuan 
premenopause dan laki-laki.(14) Peningkatan 
asupan kopi pada perempuan premenopause 
di Korea, tidak menunjukkan penurunan BMD 
yang bermakna pada pada collum femoris maupn 
lumbar spine.(17) Hasil studi lainnya di Swedia 
didapatkan asupan kopi, teh, dan kafein yang 
tinggi berhubungan dengan peningkatan risiko 
osteoporosis, terutama bilamana disertai asupan 
kalsium yang rendah.(18) 
 Banyak penelitian dilakukan untuk 
menjelaskan patofisiologi pengaruh kafein 
terhadap tulang.(19-23) Hasil penelitian yang 
menggunakan tikus sebagai hewan coba, asupan 
kafein selama 42 hari menunjukkan peningkatan 
kadar kalsium dalam plasma dan urin, penurunan 
kandungan kalsium pada tulang maksila dan 
penurunan kepadatan tulang yang bermakna 
dibandingkan kelompok kontrol.(19) Efek kafein 
pada tulang banyak yang dikaitkan dengan 
homeostasis kalsium yang merupakan mineral 
utama tulang. Kafein meningkatkan ekskresi 

Tabel 2. Hubungan asupan kafein dan kepadatan tulang 

Variabel
Kepadatan tulang (n=92)

p b)

Normal Osteopenia Osteoporosis 
Asupan kafeina)

Rendah 15 (21.7) 37 (53.6) 17 (24.6) 0.116
Tinggi 1 (4.3) 13 (56.5) 9 (39.1)

Ket: a)Nilai jumlah subjek (%) ; b) Uji Chi-square (p>0.05; tidak bermakna)



kalsium melalui ginjal. Penurunan kadar kalsium 
dalam darah akan menginduksi sekresi hormon 
tiroid dan meningkatkan resorpsi tulang serta 
menurunkan BMD. Asupan kalsium berhubungan 
dengan kepadatan tulang pada perempuan 
pascamenopause.(20-23)

Penelitian lain juga menghubungkan efek 
kafein terhadap vitamin D yang juga berhubungan 
dengan homeostasis kalsium. Kadar vitamin 
D didapatkan lebih rendah pada asupan kopi 
yang lebih tinggi pada kelompok usia dewasa 
muda di Korea. (11) Kadar vitamin D yang lebih 
rendah berkaitan dengan penurunan fungsinya 
pada absorbsi kalsium di usus dan peningkatan 
reabsorbsi kalsium di ginjal disertai peningkatan 
kadar kadar kalsium urine. Efek kafein terhadap 
BMD juga dipengaruhi oleh asupan kalsium dan 
vitamin D. (10,11,24) 
 Sekalipun banyak penelitian telah 
dilakukan terhadap efek kafein pada tulang, namun 
mekanisme seluler yang sesungguhnya terjadi 
masih belum terbukti sepenuhnya. Studi in-vitro 
yang dilakukan pada jaringan tulang, didapatkan 
bahwa kafein mempengaruhi ekspresi protein dari 
reseptor vitamin D yang tergantung pada dosis 
pemberian. Pemberian kafein yang tinggi juga 
didapatkan penurunan kadar alkali fosfatase yang 
merupakan penanda diferensiasi sel osteoblas.(10)

Rerata usia menopause pada perempuan 
di Indonesia adalah pada usia 48 tahun.(2)  Hasil 
evaluasi penelitian ini terhadap hubungan antara 
lama menopause dengan kepadatan tulang 
menunjukkan kecenderungan kepadatan tulang 
yang lebih rendah dan persentase osteoporosis yang 
lebih tinggi pada kelompok perempuan dengan 
lama menopause ≥5 tahun (31.4%) dibandingkan 
dengan kelompok lama menopause <5 tahun 
(324.4%). Usia merupakan faktor risiko yang 
berpengaruh pada osteoporosis pascamenopause.
(25) Studi lain mendapatkan bahwa osteoporosis 
bukan merupakan penyakit yang disebabkan oleh 
penuaan, melainkan penyakit yang meningkat 
kejadiaannya bersamaan dengan penuaan.(26)

Penelitian ini memiliki beberapa 
keterbatasan, desain penelitian, desain  cross 
sectional tidak dapat memberikan gambaran 
hubungan sebab akibat yang cukup kuat. Penilaian 
asupan kafein yang disetarakan dengan asupan 
kopi dan teh, banyak dipengaruhi variasi jenis 
kopi dan teh dengan kandungan kafein yang 
juga dapat berbeda. Faktor perancu yang dapat 
mempengaruhi kepadatan tulang seperti aktivitas 
fisik dan nutrisi tidak turut diperhitungkan dalam 
penelitian ini.   

KESIMPULAN 
 Asupan kopi dan teh yang lebih tinggi 
tidak berhubungan dengan kepadatan tulang. 
Perlu dilakukan penelitian lebih lanjut dengan 
menggunakan rancangan penelitian seperti kohort 
dan memperhitungkan kandungan kafein dalam 
kopi dan the melalui analisis kimiawi.  
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Tabel 3. Hubungan lama menopause dan kepadatan tulang 

Variabel Kepadatan tulang (n=92) p b)
Normal Osteopenia Osteoporosis 

Lama menopausea)

< 5 tahun 7 (17.1) 24 (58.5) 10 (24.4) 0.728
≥ 5 tahun 9 (17.6) 26 (51.0) 16 (31.4)

Ket: a)Nilai jumlah subjek (%)  b) Uji Chi-square (p>0.05; tidak bermakna)
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