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Abstrak 

 

Diabetes Melitus tipe 2 adalah penyakit kronis dengan angka morbiditas dan mortalitas yang tinggi. Jumlah penderita diabetes kian 

meningkat pesat di seluruh dunia. Federasi Diabetes Internasional melaporkan bahwa pada 2015, terdapat 415 juta orang dewasa yang 

menderita diabetes. Pada 2040, jumlah ini diperkirakan akan meningkat menjadi 642 juta jiwa. Risiko terjadinya kebutaan, penyakit 

ginjal, dan amputasi pada penderita diabetes melitus tipe 2 adalah 20 hingga 40 kali lebih tinggi dibandingkan orang tanpa diabetes. 

Mereka yang menderita diabetes melitus tipe 2 memiliki risiko dua hingga lima kali lebih tinggi untuk mengalami infark miokard, dan 

dua hingga tiga kali lebih tinggi untuk mengalami stroke. Mengingat bebannya yang signifikan, identifikasi faktor gaya hidup yang 

dapat dimodifikasi sangat penting untuk pencegahan diabetes. Penelitian tebarukan telah melihat hubungan antara konsumsi kopi 

dengan diabetes melitus. Penelitian di beberapa negara seperti Amerika, Eropa, dan Asia memperlihatkan bahwa konsumsi kopi 

menurunkan risiko diabetes melitus. Kopi mengandung ratusan senyawa aktif, serta beberapa zat yang diduga dapat meningkatkan 

penyerapan glukosa dan metabolisme glukosa. Kopi adalah salah satu minuman yang banyak  di konsumsi seluruh dunia, dengan 

demikian menyelidiki hubungan kopi dengan berbagai penyakit memiliki implikasi kesehatan yang penting bagi masyarakat. 
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PENDAHULUAN 

 

Diabetes melitus tipe 2 adalah penyakit kronis 

dengan angka morbiditas dan mortalitas yang tinggi. 

Jumlah penderita diabetes kian meningkat pesat di 

seluruh dunia. Federasi Diabetes Internasional 

melaporkan bahwa pada 2015, terdapat 415 juta orang 

dewasa yang menderita diabetes. Pada 2040, jumlah ini 

diperkirakan akan meningkat menjadi 642 juta jiwa.1 

 

Pada 2015, beban ekonomi global terkait dengan 

diabetes mencapai US $ 1,31 triliun, dan ini menjadi 

beban ekonomi global yang cukup besar. Oleh karena 

itu, strategi dengan biaya rendah serta akses yang mudah 

untuk mencegah diabetes sangatlah diperlukan.2  

 

Risiko terjadinya kebutaan, penyakit ginjal, dan 

amputasi pada penderita diabetes tipe 2 adalah 20 hingga 

40 kali lebih tinggi dibandingkan orang tanpa diabetes. 

Mereka yang menderita diabetes melitus tipe 2 memiliki 

risiko dua hingga lima kali lebih tinggi untuk mengalami 

infark miokard, dan dua hingga tiga kali lebih tinggi 

untuk mengalami stroke. Mengingat bebannya yang 

signifikan, identifikasi faktor gaya hidup yang dapat 

dimodifikasi sangat penting untuk pencegahan 

diabetes.3 

 

Penelitian tebarukan telah melihat hubungan antara 

konsumsi kopi dengan diabetes melitus. Penelitian di 

beberapa negara seperti Amerika, Eropa, dan Adia 
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memperlihatkan bahwa konsumsi kopi menurunkan 

risiko diabetes melitus.4 

 

Kopi mengandung ratusan senyawa aktif, serta 

beberapa zat yang diduga dapat meningkatkan 

penyerapan glukosa dan metabolisme glukosa. 

Biological Plausability pada kopi yaitu sebagai efek 

antiinflamasi yang dapat mendukung metabolisme 

glukosa.5  

 

Penelitian meta-analisis menunjukkan bahwa 

konsumsi kopi terkait dengan risiko diabetes melitus 

tipe 2 yang lebih rendah.6 Serupa dengan penelitian 

tersebut, sebuah penelitian yang dilakukan di cina 

menyatakan bahwa asupan kopi berpengaruh secara 

positif dengan fungsi sel beta pankreas pada populasi 

dengan risiko tinggi mengalami diabetes mellitus.7 Dua 

penelitian yang dilakukan di Korea juga menunjukkan 

hubungan yang terbalik antara konsumsi kopi dan risiko 

diabetes melitus dimana dinyatakan bahwa semakin 

sering seseorang mengkonsumsi kopi, semakin rendah 

pula risiko dirinya menderita diabetes.8  

 

Keyakinan masyarakat akan manfaat atau risiko 

kesehatan dari kopi belum sepenuhnya diyakini. 

Terdapat kalangan orang yang menghindari konsumsi 

kopi untuk alasan medis seperti kecemasan dan 

insomnia9 atau karena keyakinan bahwa kopi pada 

umumnya berdampak buruk kesehatan.10  

 

Minum kopi tidak dianggap sebagai perilaku yang 

berorientasi pada kesehatan, meskipun bukti ilmiah 

menunjukkan bahwa kopi dapat menjadi bagian dari 

makanan sehat.11 Masalah kesehatan utama muncul 

berkaitan dengan kandungan kafein dalam kopi.12 

Masyarakat melihat kopi kebanyakan sebagai stimulan 

dan tidak mengetahui tentang komponen bermanfaat 

yang dikandung oleh kopi.10 Dengan demikian 

menyelidiki hubungan kopi dengan berbagai penyakit 

memiliki implikasi kesehatan yang penting bagi 

masyarakat.4 

 

ISI 

 

Kopi mengandung banyak sekali komponen. 

Komponen kopi diantaranya adalah kafein, cafestol, 

kahweol, asam klorogenat dan mikronutrien.4 Kafein 

adalah salah satu komponen utama yang telah diketahui 

dapat meningkatkan sekresi insulin. Terbukti 

konsentrasi insulin cenderung lebih tinggi pada 30 menit 

pertama setelah konsumsi kopi berkafein dibandingkan 

dengan kopi atau air tanpa kafein.7  

 

Kafein dapat berdampak pada konsentrasi 

glukosa darah melalui beberapa mekanisme. Kafein 

dapat menghambat transportasi glukosa dari darah ke 

otot melalui perannya sebagai antagonis reseptor 

adenosin, selanjutnya kafein akan menghambat 

penyerapan glukosa kedalam sel otot. Dalam studi 

eksperimental, intake moderat kafein telah terbukti 

mengganggu kontrol glikemik pada orang sehat. Kafein 

mengganggu metabolisme glukosa pada pasien dengan 

diabetes.13 Toleransi terhadap efek kafein ini dapat 

berkembang setelah asupan jangka panjang. Selain itu, 

phytochemical seperti asam klorogenat dan trigonelina, 

dapat meningkatkan metabolism glukosa melalui efek 

menguntungkan pada stress oksidatif, gluconeogenesis, 

hormone usus atau mikroflora usus.14 

 

 Asam klorogenat adalah bahan utama lain yang 

terdapat didalam kopi. Asam klorogenat terdiri dari kelas 

utama senyawa fenolik, terutama berasal dari esterifikasi 

asam trans-cinnamic (caffeic, ferulic, dan P-coumaric).15 

Terdapat studi yang membuktikan bahwa asam 

klorogenat dapat merangsang produksi glukagon-like 

peptide 1 (GLP-1) yang merupakan salah satu hormon 

gastrointestinal dan diketahui memiliki efek pada fungsi 

sel beta pankreas yang memperkuat sekresi insulin yang 

bergantung pada glukosa. Asam klorogenat sebagai 
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antioksidan kuat dapat membantu mengatur kadar gula 

darah dan mengurangi risiko diabetes dengan 

menghambat penyerapan glukosa usus dan 

meningkatkan sensitivitas insulin.16  

 

Berdasarkan penelitian asam klorogenat 

dilaporkan sebagai penghambat translokasi glukosa-6 

fosfat yang dapat menunda absorbsi glukosa dalam 

saluran gastrointestinal.17 Apabila absorbsi glukosa dapat 

ditunda maka kadar glukosa dalam darah akan naik 

secara perlahan, sehingga menghindari terjadinya 

hiperglikemi yang merupakan salah satu penyebab 

resistensi insulin. Selain itu, asam klorogenat berfungsi 

mengurangi oksidasi small dense  LDL (low density 

lipoprotein). Oksidasi LDL ini dapat mempengaruhi 

resistensi insulin yang dapat menyebabkan diabetes 

mellitus tipe 2.18 

 

Kandungan kopi lainnya yang juga berperan dalam 

menurunkan risiko diabetes mellitus adalah cafestol dan 

kahweol. Cafestol dan kahweol dilaporkan sebagai 

senyawa yang berperan untuk membantu memberikan 

sinyal PPARγ (Peroxismeproliferator-activated receptors 

gamma). Fungsi PPARγ sebagai reseptor ligan yang 

terletak dalam inti dan merupakan faktor transkripsi gen 

yang mempengaruhi fungsi insulin atau sebagai titik 

tumpu regulasi insulin.4 

 

Di sisi lain, magnesium yang merupakan 

mikronutrien juga terbukti meningkat fungsi sel beta 

pankreas. Studi sebelumnya menemukan bahwa 

peningkatan eritrosit magnesium secara signifikan dan 

positif berkorelasi dengan peningkatan sekresi insulin.7 

 

Penelitian di Amerika menyatakan, temuan dari 

tinjauan sistematis dan meta-analisis terhadap 1.109.272 

peserta studi dan 45.335 kasus diabetes melitus tipe 2, 

menunjukkan terdapat hubungan terbalik yang kuat 

antara konsumsi kopi dan risiko diabetes. Individu yang 

mengkonsumsi kopi 6 cangkir / hari dikaitkan dengan 

risiko 33% lebih rendah mengalami diabetes mellitus tipe 

2. Kopi berkafein dan tidak berkafein berkaitan dengan 

rendahnya risiko individu yang mengkonsumsi kopi 

untuk mengalami diabetes mellitus tipe 2. 

  

Pada asosiasi terbalik antara kopi konsumsi dan 

risiko diabetes telah didemonstrasikan pada model hewan 

dan studi in vitro yang melibatkan beberapa komponen 

kopi dalam mengurangi resistensi insulin dan 

meningkatkan metabolisme glukosa. Asam klorogenat, 

senyawa fenolik, adalah komponen kopi utama yang 

telah terbukti mengurangi konsentrasi glukosa darah pada 

hewan percobaan.6 

 

SIMPULAN 

 

Kandungan senyawa didalam kopi yakni kafein, 

asam klorogenat, cafestol, kahweol, juga magnesium 

dapat berperan dalam pengaturan kadar gula darah, 

melalui mekanisme peningkatan sensitivitas insulin juga 

penghambatan absorpsi glukosa pada gastrointestinal. 

Dengan demikian, konsumsi kopi dapat menurunkan 

risiko terjadinya diabetes mellitus. 
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