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Abstract: Central obesity is one of the multifactorial diseases which occurs due to 

accumulation of excessive fat in the intraabdominal adipose tissue contributed toward the 

main causes of mortality and morbidity, including heart attack, stroke and hypertension. 

Hypertension is the independent risk factor of cardiovascular diseases meanwhile the 

independent risk factor of hypertension is obesity. This study was aimed to determine the 

correlation between waist circumference and blood pressure among students of Faculty of 

Medicine, Sam Ratulangi University Manado. This was an observational analytical study with 

a cross-sectional design. Data of physical examination were waist circumference and blood 

pressure. There were 70 subjects in this study. The results of the Pearson correlation and 

simple linier regression test showed a significant correlation of waist circumference and 

systolic blood pressure (P=0.000) as well as waist circumference and diastolic blood pressure 

(P=0.000). Furthermore, the study obtained that waist circumference affected systolic blood 

pressure by 29.70% and diastolic blood pressure by 18.50%. Conclusion: There was a 

significant correlation between waist circumference and blood pressure among students of 

Faculty of Medicine, Sam Ratulangi University Manado. 
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Abstrak: Obesitas sentral merupakan suatu penyakit multifaktor yang terjadi akibat akumulasi 

lemak yang berlebihan di jaringan adiposa intra-abdomen. Akumulasi lemak tersebut 

berkontribusi terhadap penyebab utama kematian dan kecacatan, termasuk serangan jantung, 

stroke dan tekanan darah tinggi. Hipertensi merupakan faktor risiko independen terhadap 

penyakit kardiovaskular, dan salah satu faktor risiko independen hipertensi ialah obesitas. 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan antara ukuran lingkar pinggang dengan 

tekanan darah pada mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas Sam Ratulangi. Jenis 

penelitian ialah analitik obeservasional dengan desain potong lintang. Data diperoleh melalui 

pemeriksaan fisik yaitu pengukuran lingkar pinggang dan tekanan darah. Penelitian ini 

menggunakan uji korelatif Pearson serta analisis regresi linier sederhana. Hasil penelitian 

mendapatkan subyek berjumlah 70 orang mahasiswa. Uji korelatif Pearson menunjukkan 

adanya hubungan bermakna, baik antara lingkar pinggang dengan tekanan darah sistolik 

(P=0,000) maupun antara lingkar pinggang dengan tekanan darah diastolik (P=0,000). 

Pengaruh lingkar pinggang terhadap tekanan darah sistolik sebesar 29,70% dan terhadap 

tekanan darah diastolik sebesar 18,50%. Simpulan: Terdapat hubungan bermakna antara 

lingkar pinggang dengan tekanan darah pada mahasiswa Fakultas kedokteran Universitas Sam 

Ratulangi. 

Kata kunci: lingkar pinggang, tekanan darah sistolik, tekanan darah diastolik 
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Obesitas merupakan suatu penyakit multi-

faktor yang terjadi akibat akumulasi lemak 

berlebihan di jaringan adiposa sehingga 

dapat mengganggu kesehatan. Obesitas 

sentral lebih berbahaya dari pada obesitas 

seluruh tubuh oleh karena akumulasi lemak 

intra-abdominal yang terdiri atas lemak 

viseral atau intraperitoneal dan massa 

lemak retroperitoneal.
1  

Perkiraan global menurut World 

Health Organization (WHO) tahun 2016, 

tercatat lebih dari 1,9 milliar orang dewasa 

usia 18 tahun keatas mengalami berat 

badan lebih dan dari angka tersebut 650 

juta orang mengalami obesitas. Secara 

keseluruhan, sekitar 13% populasi dewasa 

dunia mengalami obesitas pada tahun 2016. 

Prevalensi obesitas di seluruh dunia 

meningkat hampir tiga kali lipat antara 

tahun 1975–2016 dan telah diproyeksikan 

bahwa pada tahun 2030 akan ada 2,16 

miliar kejadian berat badan lebih dan 1,12 

miliar individu obesitas secara global.
2,3 

Menurut Riset Kesehatan Dasar tahun 

2013, Sulawesi Utara merupakan daerah 

dengan prevelensi penduduk dewasa obes 

tertinggi, dan termasuk dalam 18 provinsi 

yang memiliki prevalensi obesitas sentral di 

atas angka nasional baik pria dan wanita.
4    

Hipertensi merupakan faktor risiko 

independen terhadap penyakit kardio-

vaskular, dan salah satu faktor risiko 

independen hipertensi ialah obesitas.
1,5,6 

Risiko hipertensi meningkat sebesar 1,40 

kali pada orang dengan obesitas sentral.
7 

Data NHANES tahun 2011-2012 menun-

jukkan prevalensi hipertensi yang terjadi 

pada usia ≥18 tahun di Amerika Serikat 

sebanyak 29,1%.
8
 Berdasarkan pengukuran 

tekanan darah secara rerata di Sulawesi 

Utara, hipertensi diderita oleh hampir satu 

di antara tiga penduduk usia >18 tahun 

(31,2%). Penelitian ini bertujuan untuk 

mengetahui hubungan antara ukuran 

lingkar pinggang dan tekanan darah pada 

usia dewasa muda yaitu mahasiswa 

Fakultas Kedoteran Universitas Sam 

Ratulangi.
 

 

METODE PENELITIAN 

Jenis penelitian ini ialah analitik obser-

vasional dengan desain potong lintang. 

Populasi penelitian ialah mahasiswa di 

Fakultas Kedokteran Univesitas Sam Ratu-

langi Program Studi Kedokteran Umum 

angkatan 2015. Sampel penelitian diperoleh 

menggunakan teknik consecutive sampling 

dengan total sampel 70 mahasiswa. Kriteria 

inklusi meliputi mahasiwa aktif yang 

bersedia mengikuti penelitian dengan ren-

tang usia 18-25 tahun, sedangkan kriteria 

eksklusi meliputi mahasiswa yang sedang 

sakit, mengonsumsi obat yang dapat meme-

ngaruhi tekanan darah, hamil, meng-

gunakan kontrasepsi oral atau suntik, 

alkoholik (2-3 gelas ukuran standar per 

hari) dan perokok aktif (>10 batang per 

hari).
9-11 

Variabel penelitian ini yaitu 

lingkar pinggang sebagai variabel bebas 

dan tekanan darah sebagai variabel terikat. 

Analisis data menggunakan uji korelatif 

Pearson dan analisis regresi linier 

sederhana menggunakan program SPSS 

versi 25. 

 

HASIL PENELITIAN 

Hasil analisis korelasi antara lingkar 

pinggang dengan tekanan darah sistolik 

(TDS) pada seluruh subyek penelitian 

mendapatkan korelasi yang bermakna 

dengan P=0,000 (P<0,05) dan derajat 

korelasi sedang (r=0,545). Hasil analisis 

korelasi antara lingkar pinggang dengan 

tekanan darah diastolik (TDD) pada seluruh 

subyek penelitian menunjukkan adanya 

korelasi bermakna dengan P=0,000 

(P<0,05) dan derajat korelasi sedang 

(r=0,430) (Tabel 1). 

  
Tabel 1. Hasil analisis korelasi Pearson 

terhadap lingkar pinggang dan tekanan darah 
 

 TDS TDD 

Lingkar 

Pinggang 

r .545
**

 .430
**

 

p .000 .000 

n 70 70 

 

Hasil analisis regresi yang digambar-

kan dalam P-P Plot pada Gambar 1 

mendapatkan korelasi antara lingkar 

pinggang dengan TDS sebesar 0,545, 

dengan koefisien determinasi 0,297. 
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Dengan demikian dapat dinyatakan bahwa 

variasi tekanan darah dapat dijelaskan oleh 

lingkar pinggang sebesar 29,70%, dan 

sisanya dipengaruhi faktor lain selain 

lingkar pinggang. Dari hasil analisis regresi 

diperoleh persamaan TDS=62,804 + 0.582 

LP yang dapat diartikan bahwa setiap 

kenaikan 1 cm nilai lingkar pinggang 

terjadi peningkatan nilai TDS sebesar 0.582 

pada subyek dengan nilai konsisten 

variabel TDS yaitu 62,804. Dalam analisis 

tersebut diketahui juga bahwa thitung (5,360) 

>ttabel (1,9954), sehingga disimpulkan 

bahwa terdapat pengaruh lingkar pinggang 

yang bermakna terhadap tekanan darah. 

 

 
Gambar 1. P-P Plot analisis regresi lingkar 

pinggang terhadap tekanan darah sistolik 

 

Dari hasil analisis regresi yang 

digambarkan dalam P-P Plot pada Gambar 

2, diperoleh korelasi antara lingkar 

pinggang dengan TDD sebesar 0,430 

dengan koefisien determinasi 0,185. 

Dengan demikian dapat dinyatakan bahwa 

variasi tekanan darah dapat dijelaskan oleh 

lingkar pinggang sebesar 18,50%, dan 

sisanya dipengaruhi faktor lain selain 

lingkar pinggang. Dari hasil analisis regresi 

diperoleh persamaan TDD = 42,378 

+0,373LP yang dapat diartikan bahwa 

setiap kenaikan 1 cm nilai lingkar pinggang 

terjadi peningkatan nilai TDD sebesar 

0,373 pada subyek dengan nilai konsisten 

variabel TDD yaitu 42,378. Dalam analisis 

tersebut juga diketahui bahwa thitung (3,931) 

> ttabel (1,9954) sehingga dapat disimpulkan 

terdapat pengaruh bermakna dari lingkar 

pinggang terhadap tekanan darah. 
 

 
 

Gambar 2. P-P Plot analisis regresi lingkar 

pinggang terhadap tekanan darah diastolik 

 

BAHASAN 

Obesitas terlebih khusus obesitas 

sentral merupakan faktor risiko yang sangat 

penting terhadap kejadian penyakit kardio-

vaskular. Persentase lemak tubuh yang 

tinggi secara bermakna terkait dengan 

kejadian prehipertensi. Prevalensi hiper-

tensi meningkat pada individu dengan 

kelebihan berat badan dan obesitas pada 

kedua jenis kelamin dan bahkan lebih 

tinggi untuk mereka dengan obesitas sentral 

dibandingkan dengan yang tidak menga-

lami obesitas sentral dalam kategori IMB 

yang sama.
12,13 

Pada penelitian ini diperoleh ukuran 

lingkar pinggang di atas normal yaitu ≥90 

cm untuk laki-laki sebanyak 11 orang 

(37,9%) dan ≥80 cm untuk perempuan 

sebanyak 13 orang (31,7%). Hasil ini 

selaras dengan studi Eka et al.
15 

yang 

menyatakan prevelensi obesitas sentral 

lebih dominan pada dewasa muda laki-laki 

dibandingkan perempuan, namun hasil ini 

berbeda dengan penelitian oleh Misra dan 

Shrivastava
15

 yang menyatakan prevalensi 

obesitas sentral lebih dominan pada 

perempuan. Perbedaan ini mungkin dise-

babkan karena penelitian tersebut tidak 

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Shrivastava%20U%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=23863826
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terfokus pada usia dewasa muda saja 

namun mencankup seluruh batasan usia 

mulai dari anak-anak sampai usia 

lanjut.
14,15 

Hal tersebut dapat dibuktikan 

dengan teori yang menyatakan bahwa 

fluktuasi kadar hormon seks pada beberapa 

tahap kehidupan reproduksi yaitu seperti 

menarche, kehamilan dan transisi meno-

pause berperan terhadap ekspansi jaringan 

adiposa, terlebih khusus pada transisi 

menopause. Terdapat bukti substansial 

bahwa perimenopause berhubungan dengan 

peningkatan massa lemak yang lebih cepat 

dan redistribusi lemak ke abdomen, 

menghasilkan transisi distribusi lemak pola 

ginoid ke android dan peningkatan lemak 

tubuh total.
16,17

 

Hasil penelitian ini juga menggam-

barkan angka kejadian peningkatan tekanan 

darah yaitu TDS >120 mmHg dan TDD 

>80 mmHg. Dari 29 subyek laki-laki 

terdapat sebanyak 8 orang mengalami 

peningkatan TDS (27,6%) dan 7 subyek 

mengalami peningkatan TDD (24,1%). 

Dari 41 subyek perempuan terdapat 

sebanyak 6 orang mengalami peningkatan 

tekanan darah sistolik (14,6%) dan 7 orang 

mengalami peningkatan tekanan darah 

diastolik (17,1%). Dari hasil tersebut dapat 

disimpulkan bahwa peningkatan tekanan 

darah dominan terjadi pada subyek laki-

laki. Peningkatan tekanan darah tersebut 

ditemukan pada subyek dengan ukuran 

lingkar pinggang diatas normal atau yang 

tergolong obesitas sentral.  Hasil tersebut 

selaras dengan studi oleh Hu et al.
12 

di Cina 

Selatan yang menyatakan prevelensi 

prehipertensi pada dewasa muda lebih 

besar pada laki-laki dibandingkan perem-

puan dan peningkatan tersebut sejalan 

dengan peningkatan ukuran lingkar ping-

gang. Yang membedakan penelitian ini 

dengan penelitian tersebut yaitu peng-

golongan usia dewasa muda dalam 

penelitian tersebut ialah 15  tahun < usia < 

45 tahun dan parameter obesitas sentral 

yang dipakai yaitu ≥95 cm untuk laki-laki 

dan ≥90 cm untuk perempuan.
 

Berbeda 

dengan penelitian di Taiwan oleh Shu et al. 

yang menyatakan bahwa efek obesitas 

terhadap hipertensi lebih tinggi pada 

perempuan dari pada laki-laki, namun yang 

dimaksud dengan perempuan dalam peneli-

tian tersebut ialah perempuan menopause. 

Perbedaan hasil tersebut kemungkinan 

besar dapat dijelaskan oleh karena terjadi 

defisiensi hormon estrogen pada perem-

puan menopause, dimana hormon estrogen 

memiliki peran protektif terhadap jantung 

dan ginjal. Defisiensi tersebut memicu 

peningkatan aktivitas renin plasma sehing-

ga wanita menopause lebih cenderung 

mengalami hipertensi dari pada laki-

laki.
18,19 

Untuk melihat adanya hubungan posi-

tif yang bermakna antara lingkar pinggang 

dengan TDS dan TDD pada seluruh subyek 

maka dilakukan uji korelasi Pearson yang 

kemudian dilanjutkan dengan analisis 

regresi untuk melihat besar pengaruh 

lingkar pinggang terhadap tekanan darah. 

Berdasarkan kedua uji analisis tersebut 

dapat disimpulkan bahwa terdapat penga-

ruh bermakna dari lingkar pinggang 

terhadap tekanan darah (TDS dan TDD). 

Hal ini sejalan dengan penelitian oleh 

Sumayku et al.
20

 yang menyatakan bahwa 

terdapat hubungan bermakna antara lingkar 

pinggang dengan tekanan darah tetapi hasil 

analisisnya tidak menunjukkan besarnya 

pengaruh peningkatan lingkar pinggang 

terhadap peningkatan tekanan darah. Hasil 

penelitian ini berbeda dengan penelitian 

Sari et al.
21

 yang menyatakan bahwa 

terdapat hubungan bermakna antara lingkar 

abdomen dengan TDS tetapi tidak dengan 

TDD. Hal ini mungkin dapat dijelaskan 

karena TDS meningkat seiring dengan 

meningkatnya resistensi perifer total dan 

kekakuan arteri besar sedangkan TDD 

meningkat seiring dengan meningkatnya 

resistensi vaskuler perifer dan akan 

menurun seiring kekakuan arteri besar 

sehingga isolated systolic hypertension 

umumnya terjadi pada usia lanjut.
21 

Pada orang dengan obesitas terjadi 

gangguan keseimbangan adipositokin yang 

dilepaskan. Adiposit berusaha memperta-

hankan keseimbangan energi dengan mele-

paskan sitokin-sitokin seperti IL-6, TNF-α 

dan monocyte chemotatic protein-1 (MCP-

1). Pelepasan sitokin tersebut menandai 
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awal inflamasi sehingga obesitas dapat 

dikatakan merupakan suatu kondisi infla-

masi kronik.
1,22,23

 

Pada obesitas sentral juga terjadi penu-

runan adiponektin yaitu suatu adipositokin 

yang berefek anti-aterogenik. Adiponektin 

memiliki beberapa fungsi yakni mencegah 

penempelan lekosit pada endotel dan meng-

hambat kerja TNF-α dalam mengeskpresi-

kan molekul adhesi pada endotel. Penurun-

an adiponektin mempermudah terjadinya 

proses aterosklerosis.
1,22,23 

Proses lipolisis yang tinggi menye-

babkan jumlah stres oksidatif yang dihasil-

kan juga sangat tinggi. Terjadi peningkatan 

jumlah reactive oxygen species (ROS) 

akibat peningkatan aktivitas enzim oksi-

dase dan disregulasi hormon adipositas. 

Peningkatan stres oksidatif menyebabkan 

gangguan metabolisme, baik asupan 

glukosa pada otot maupun pada jaringan 

adiposa, penurunan sekresi insulin, dan 

kerusakan sel sehingga terjadi disfungsi 

endotel, aterosklerosis sampai akhirnya 

terjadi penyakit vaskuler.
23 

Keseluruhan hasil dalam penelitian ini 

dapat membuktikan berbagai teori yang 

menjelaskan bagaimana obesitas sentral 

menyebabkan prehipertensi atau hipertensi, 

baik oleh karena ketidakseimbangan adipo-

sitokin yang memicu proses inflamasi 

kronik dalam tubuh, kondisi stres oksidatif, 

serta penurunan adiponektin yang berujung 

pada kerusakan endotel.
1,22-24

 

 

SIMPULAN 

Berdasarkan hasil penelitian ini dapat 

disimpulkan bahwa terdapat hubungan 

positif yang bermakna antara lingkar 

pinggang dengan tekanan darah sistolik dan 

diastolik pada usia dewasa muda yaitu 

mahasiswa Fakultas Kedokteran Univer-

sitas Sam Ratulangi angkatan 2015. 

 

SARAN 

Disarankan unutk melakukan peneliti-

an lanjut dengan jumlah subjek yang lebih 

besar agar mendapatkan data lebih akurat. 

Juga diperlukan penelitian lanjut terhadap 

faktor-faktor yang memengaruhi pening-

katan lingkar pinggang pada usia muda. 

Bagi subjek yang mengalami pening-

katan lingkar pinggang dan tekanan darah 

dalam penelitian ini perlu melakukan upaya 

penurunan berat badan dan pola hidup 

sehat untuk menurunkan obesitas sentral 

dan tekanan darahnya. 
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