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BAB I 

PENDAHULUAN 

1.1. Latar belakang 

Obesitas merupakan masalah metabolisme yang terus meningkat 

dan menjadi sorotan dunia. Obesitas merupakan penimbunan lemak 

berlebihan dalam jaringan di seluruh tubuh atau tempat tertentu seperti perut 

yang umumnya disebut obesitas sentral atau obesitas abdominal.1 Obesitas 

tipe inilah yang dapat membawa resiko penyakit jantung seperti hipertensi. 

Penderita obesitas di Asia mencapai lebih dari 5% jumlah penduduk.1 

Berdasarkan hasil penelitian Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas) 

2013 menyatakan bahwa prevalensi penduduk laki-laki dewasa obesitas 

pada tahun 2013 sebanyak 19,7 persen, lebih tinggi dari tahun 2007 (13.9%) 

dan tahun 2010 (7.8%). Pada tahun 2013, prevalensi terendah di Nusa 

Tenggara Timur (9.8%) dan tertinggi di provinsi Sulawesi Utara (34.7%). 

Enam belas provinsi dengan prevalensi diatas prevalensi nasional, yaitu 

Aceh, Riau, Sulawesi Tengah, Bangka Belitung, Jawa Timur, DI 

Yogyakarta, Maluku Utara, Gorontalo, Kepulauan Riau, Sumatera Utara, 

Papua Barat, Bali, Kalimantan Timur, Papua, DKI Jakarta dan Sulawesi 

Utara.3 Prevalensi obesitas perempuan dewasa (>18 tahun) 32.9 persen, naik 

18.1 persen dari tahun 2007 (13.9%) dan 17.5 persen dari tahun 2010 

(15.5%). Prevalensi obesitas terendah di Nusa Tenggara Timur (5.6%), dan 

prevalensi obesitas tertinggi di provinsi Sulawesi Sulawesi Utara (19.5%). 
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Tiga belas provinsi dengan prevalensi obesitas di atas prevalensi nasional, 

yaitu Jawa Timur, Jawa Barat, Aceh, Papua Barat, Sumatera Utara, 

Sulawesi Tengah, Kepulauan Riau, Maluku Utara, DKI Jakarta, Bangka 

Belitung, Kalimantan Timur, Gorontalo dan Sulawesi Utara. 

Di Indonesia angka prevalensi obesitas sentral menurut Riskesdas 

2013 adalah 26.6 persen, lebih tinggi dari prevalensi pada tahun 2007 

(18.8%). Prevalensi obesitas sentral terendah di Nusa Tenggara Timur 

(15.2%) dan tertinggi di DKI Jakarta (39.7 %). Sebanyak 18 provinsi 

memiliki prevalensi obesitas sentral di atas angka nasional, yaitu Jawa 

Timur, Bali, Riau, DI Yogyakarta, Sulawesi Tengah, Maluku, Maluku Utara, 

Kepulauan Riau, Sumatera Barat, Sumatera Utara, Sulawesi Selatan, Papua 

Barat, Kalimantan Timur, Bangka Belitung, Papua, Gorontalo, Sulawesi 

Utara, dan DKI Jakarta. 

Masalah status gizi dan kesehatan di Indonesia pada orang dewasa 

adalah masalah yang sangat penting karena hal itu menyangkut dengan 

status kesehatan seseorang. Kekurangan dan kelebihan gizi bisa menjadi 

faktor pemicu penyakit yang dapat membahayakan tubuh, seperti; resiko 

penyakit jantung, sindrom metabolik seperti diabetes tipe II dan 

hiperkolestrol, serta tekanan darah yang tinggi. Bisa dilihat pada penelitian 

yang dilakukan oleh Riskesdas bahwa prevalensi obesitas sentral yang 

terjadi pada orang dewasa semakin meningkat di setiap tahunnya. Dengan 

masalah tersebut, dapat menyebabkan orang Indonesia dewasa lebih rentan 

untuk menderita penyakit jantung ataupun hipertensi. 
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Hipertensi atau tekanan darah yang tinggi adalah kondisi dimana 

mekanisme pengontrolan tekanan darah yang tidak berfungsi semestinya, 

seperti diatas 140/90 mmHg. Peningkatan lemak tubuh (obesitas), terutama 

obesitas sentral berhubungan dengan peningkatan tekanan darah. Hal ini 

sesuai dengan penelitian yang menyatakan bahwa tekanan darah tinggi lebih 

banyak ditemukan pada individu dengan obesitas sentral dibandingkan 

dengan obesitas peripheral.9 

Menurut survey penelitian yang dilakukan oleh Riskesdas pada 

tahun 2013, prevalensi hipertensi di Indonesia yang didapat melalui 

pengukuran pada umur ≥18 tahun sebesar 25,8 persen, tertinggi di Bangka 

Belitung (30.9%), diikuti Kalimantan Selatan (30.8%), Kalimantan Timur 

(29.6%) dan Jawa Barat (29.4%). Jadi prevalensi hipertensi di Indonesia 

sebesar 26.5 persen (25.8% + 0.7 %).5 Berdasarkan hal diatas, perlu diteliti 

mengenai lingkar pinggang abdominal terhadap tekanan darah. 

1.2. Perumusan Masalah 

Penelitian ini pernah dilakukan beberapa kali di Indonesia, akan 

tetapi tidak mengukur lingkar panggul serta rasio lingkar pinggang-panggul 

yang berhubungan dengan hipertensi. Perlu dilakukan di Indonesia untuk 

mengetahui hubungan antara lingkar pinggang serta rasio lingkar pinggang-

panggul dengan kejadian hipertensi. Walaupun sudah dilakukan penelitian 

ini di Amerika Serikat dan Afrika serta Australia bahwa terdapat hubungan 

yang kuat mengenai obesitas sentral dengan tekanan darah yang tinggi, 
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namun perlu dilakukan di Indonesia dikarenakan pola konsumsi makanan 

dan aktivitas fisik yang berbeda dengan negara lain.  

1.3. Pertanyaan Penelitian 

1. Apakah ada hubungan antara lingkar pinggang terhadap tekanan darah? 

2. Adakah hubungan antara rasio lingkar pinggang-panggul dengan 

hipertensi? 

1.4. Tujuan 

Berdasarkan pertanyaan penelitian yang diajukan, terdapat tujuan 

umum dan khusus penelitian yang ingin tercapai sebagai berikut: 

1.4.1. Tujuan Umum: 

Mengetahui hubungan lingkar pinggang dan rasio lingkar 

pinggang-panggul terhadap tekanan darah. 

1.4.2. Tujuan Khusus: 

1. Untuk mengetahui hubungan lingkar pinggang terhadap hipertensi 

baik untuk pria dan wanita, 

2. Mengetahui hubungan antara rasio lingkar pinggang-panggul 

terhadap hipertensi baik untuk pria dan wanita. 

1.5. Manfaat 

Diharapkan dari penelitian ini mendapatkan manfaat sebagai berikut: 

1.5.1.  Akademik: 

Dapat mengaplikasikan penelitian kedokteran secara riil, 

serta dapat menambah informasi yang tepat bagi mahasiswa lainnya 
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serta masyarakat sekitar mengenai hubungan obesitas sentral dengan 

hipertensi. Sehingga dapat menjaga status gizi masyarakat dan juga 

dapat menjadi salah satu acuan agar dilakukan penelitian yang 

serupa namun dengan skala yang lebih besar dan untuk menambah 

referensi bagi para peneliti yang ingin memperdalam penelitian ini. 

1.5.2. Praktis 

   Sebagai bahan informasi bagi mahasiswa serta masyarakat 

tentang hubungan rasio lingkar pinggang terhadap tekanan darah. 

 

  




