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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar belakang 
 

 Pulse pressure (PP) adalah perbedaan tekanan antara tekanan darah 

sistol (SBP) dan tekanan darah diastol (DBP).1 Secara klinis PP adalah indeks 

yang menandakan kekakuan arteri (arterial stiffness) dan secara tidak 

langsung pulsatile load pada ventrikel kiri.  Beberapa studi epidemiologi 

telah menunjukan bahwa PP ditemukan sebagai marker independen untuk 

menentukan prognosis morbiditas dan mortalitas penyakit kardiovaskular 

(CVD).2 Panagiotakos et al. menemukan bahwa PP menjadi faktor terbaik 

untuk memprediksi mortalitas CVD di AS, Jepang, Itali, Yunani, Finlandia, 

Yugoslavia dan Belanda.3 Blacher et al. juga menunjukan bahwa lebar PP 

dapat menjadi faktor risiko untuk perkembangan CVD dan menjadi 

determinan yang lebih signifikan dibandingkan MAP. Di populasi Kaukasia 

dan Asia, ditemukan bahwa kenaikkan PP sebanyak 10 mm Hg menaikkan 

risiko CVD sebanyak 20%.2,4 

PP seringkali diketahui dipengaruhi oleh umur, namun beberapa 

studi sudah menemukan adanya hubungannya dengan berat badan.1 Cara 

perhitungan yang dilakukan untuk mengkategorikan berat badan adalah 

dengan menggunakan Indeks Massa Tubuh (IMT) atau Body Mass Index 
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(BMI). Perhitungan ini sangat berkorelasi dengan kadar lemak di tubuh. Cut-

off yang ditentukan berdasarkan atas statistika dari populasi tertentu serta 

korelasi antara tingkat morbiditas dan mortalitas dengan naiknya presentase 

lemak dalam tubuh. IMT didapatkan dengan cara membagikan berat badan 

(kg) dengan tinggi badan kuadrat (m2) orang tersebut. Di Asia, International 

Association of The Study of Obesity (IASO) membagikan nilai IMT menjadi 

5 tingkat dan menunjukan hubungan positif antara tingkat IMT dengan 

kenaikkan risiko komorboditas. Tingkat tertinggi pada IMT adalah obesitas 

tingkat II. Obesitas sendiri didefinisikan oleh World Health Organization 

(WHO) sebagai akumulasi lemak yang berlebihan atau abnormal yang 

menimbulkan risiko bagi kesehatan dan merupakan faktor risiko untuk 

berbagai penyakit kronis seperti diabetes, kanker dan CVD.5,6 Dari hasil riset 

yang dikeluarkan oleh Riset Kesehatan Dasar 2018, prevalensi obesitas (IMT 

≥ 27 kg/m2) pada populasi dewasa di Indonesia meningkat dari 10,5% pada 

tahun 2007 menjadi 21.8% pada tahun 2018.7 

Sebuah studi yang dilakukan oleh Raju pada populasi muda di India 

menunjukkan adanya kenaikkan dan perbedaan pada PP yang signifikan 

antara kelompok berat badan normal dengan berat badan overweight ataupun 

obesitas.8 Pada penelitian yang dilakukan Noelia et al. di Spanyol, kenaikkan 

PP juga ditemukan pada setiap kategori indeks massa tubuh pada anak 

sekolah. 9 Dengan menggunakan data yang diambil dari Korean National 

Health and Nutrition Examination Survey V (KNHANES V), Kang et al. 

menemukan bahwa kenaikkan pada IMT berbanding lurus dengan kenaikkan 
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PP pada populasi dewasa dengan tekanan darah normal. 10 Di sisi lain, studi 

lain yang melihat populasi dewasa di Kongo menemukan bahwa IMT tidak 

mempunyai hubungan dengan PP.11 

Mengingat kembali pentingnya PP sebagai salah satu penanda risiko 

kardiovaskular serta nilai IMT yang berhubungan dengan kenaikkan risiko 

kardiovaskular, penting untuk mengetahui hubungan antara IMT dengan PP. 

Jumlah penelitian yang fokus kepada hubungan IMT dengan PP pun masih 

minim. Penelitian sebelumnya juga dilakukan pada populasi di luar Indonesia 

dengan adanya penelitian di Kongo dengan hasil yang masih berkontradiksi. 

Maka dari itu, hal ini penting untuk diteliti lebih lanjut lagi terutama pada 

populasi di Indonesia yang juga mempunyai populasi obesitas yang terus 

meningkat. Peneliti ingin mencari tahu hubungan IMT dengan PP secara 

khusus pada mahasiswa pre-klinik Fakultas Kedokteran Universitas Pelita 

Harapan. 

 

1.2 Perumusan Masalah 
 

Penelitian yang meneliti hubungan nilai IMT dengan lebar PP, jumlah 

penelitian ini masih sangat sedikit. Selain itu, juga terdapat penelitian di luar 

Indonesia, yaitu di Kongo, dimana hasil yang didapatkan masih ada 

kontradiksi dengan penelitian lain. Maka dari itu, hal ini penting untuk diteliti 

lebih lanjut lagi terutama pada populasi di Indonesia yang mempunyai 

populasi obesitas yang terus meningkat. Peneliti ingin mencari tahu hubungan 
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IMT dengan PP secara khusus pada mahasiswa pre-klinik Fakultas 

Kedokteran Universitas Pelita Harapan. 

 

1.3 Pertanyaan Penelitian 
 

   Apakah ada hubungan antara indeks massa tubuh dengan pulse 

pressure pada mahasiswa pre-klinik Fakultas Kedokteran Universitas Pelita 

Harapan? 

 

1.4 Tujuan Penelitian 
 
 1.4.1 Tujuan umum 
 

   Untuk mengetahui hubungan antara indeks massa tubuh 

dengan pulse pressure pada mahasiswa pre-klinik Fakultas 

Kedokteran Universitas Pelita Harapan. 

 1.4.2 Tujuan khusus 
 

  Untuk mengetahui: 

a) Korelasi antara indeks massa tubuh dengan pulse pressure. 

b) Pulse pressure yang terdapat pada mahasiswa pre-klinik Fakultas 

Kedokteran Universitas Pelita Harapan. 

c) Indeks massa tubuh yang terdapat pada mahasiswa pre-klinik 

Fakultas Kedokteran Universitas Pelita Harapan. 
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1.5 Manfaat Penelitian 
 
 1.5.1 Manfaat Akademik 
 

a) Penelitian ini diharapkan dapat membantu dalam memberi 

edukasi mengenai hubungan indeks massa tubuh dengan pulse 

pressure. 

b) Penelitian ini diharapkan dapat menambah wawasan penulis akan  

hubungan indeks massa tubuh dengan pulse pressure. 

 1.5.2 Manfaat Praktis 
 

Penelitian ini diharapkan dapat menjadi masukkan dan 

informasi bagi seluruh kalangan masyarakat mengenai hubungan 

indeks massa tubuh dengan pulse pressure. 

  


