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ABSTRACT

Coffee is a drink that contains caffeine and oxalic acid. Consumption of caffeine causes the
excretion of large amounts of calcium in the urine. Consuming drinks with excessive oxalic
acid content and for a long time can form crystal deposits, which will then form stones.
When the concentration of oxalate in the urine is high and it combines with calcium, it
forms calcium oxalate crystals. The oxalate content in caffeinated drinks in the body can
bind calcium and form calcium oxalate in the kidneys or in the bladder. This study aims to
describe the results of examination of normal and abnormal calcium oxalate crystals in the
urine of coffee connoisseurs in Lestari Alley, Lingkungan V, Mabar Hilir Village. This
research is a descriptive study with a cross sectional design. The examination was carried
out using the microscopy method, carried out at the Chemistry Laboratory, Clinic of the
Medan Polytechnic of the Ministry of Health, Department of Medical Laboratory
Technology in November 2022 - April 2023, and examined 30 people who were obtained
through a total sampling technique. The results of a study of 30 samples showed the results
of microscopic examination of the urine of coffee lovers: 16 people (53.33%) had normal
calcium oxalate crystals, and 14 people (46.67%) had abnormal calcium oxalate crystal
examination results. This research suggests that people consume less coffee and consume
more fresh water.

Keywords : Coffee, Calcium Oxalate Crystals, Urine.
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ABSTRAK

Kopi merupakan minuman yang mengandung kafein dan asam oksalat.
Konsumsi kafein menyebabkan ekskresi sejumlah besar kalsium dalam urin.
Dengan mengonsumsi minuman yang memiliki kandungan asam oksalat secara
berlebihan dan dalam waktu yang lama dapat membentuk endapan kristal yang
kemudian akan membentuk batu. Ketika konsentrasi oksalat dalam urin tinggi dan
bergabung dengan kalsium, dapat menyebabkan pembentukan kristal kalsium
oksalat. Kandungan oksalat didalam minuman berkafein diduga, didalam tubuh
dapat berikatan dengan kalsium membentuk kalsium oksalat di ginjal atau kandung
kemih. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui gambaran hasil pemeriksaan
kristal kalsium oksalat yang normal dan abnormal pada urine peminum kopi di
Gang Lestari Lingkungan V Kelurahan Mabar Hilir. Penelitian yang digunakan
adalah deskriptif dengan rancangan cross sectional. Metode pemeriksaan yang
digunakaan adalah metode Mikroskopis. Penelitian dilaksanakan di Laboratorium
Kimia Klinik Poltekkes Kemenkes Medan Jurusan Teknologi Laboratorium Medis
pada bulan November 2022 — April 2023. Jumlah responden penelitian sebesar 30
orang dengan menggunakan Teknik total sampling. Hasil penelitian yang telah
dilakukan terhadap 30 sampel menunjukkan bahwa hasil pemeriksaan mikroskopis
terhadap urine peminum kopi diperoleh sebanyak 16 orang (53,33%) memiliki
kristal kalsium oksalat yang normal, dan sebanyak 14 orang (46,67%) memiliki
hasil pemeriksaan kristal kalsium oksalat yang abnormal. Saran dari penelitian ini
adalah diharapkan kepada masyarakat agar mengurangi mengonsumsi kopi dan
lebih banyak dalam mengonsumsi air putih.

Kata Kunci : Kopi, Kristal Kalsium Oksalat, Urine.
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