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Abstract:Women of childbearing age had high risk in cardiovascular disease like
high blood pressure and obesity. Throughout a women’s life, health issues like
pregnancy, and pregnancy prevention (birth control) could increase the risk of
developing high blood pressure and obesity. The purpose of this research is to
describe blood pressure and indicator of obesity in women of childbearing age at
Public Health Center of Tlogosari Wetan, Semarang City. This research was a
descriptive study with cross-sectional approach. The samples of this research
included 82 women of chilbearing age which are taken by accidental sampling
method and conducted the interview, filing questionnaires, and measurement
waist circumference, height, weight and blood pressure. The average of waist
circumference was 85,44 cm, sistolic blood pressure was 132,71 mmHg, diastolic
blood pressure was 86,21 mmHg, BMI was 27,71 kg/m®. Majority of samples
have central obesity (87,8%), hypertension grade | of sistolic blood pressure
(32,9%), hypertension grade | of diastolic blood pressure (46,3%), have obese
grade | (59,8%). Most of samples have high risk of cardiovascular disease
especially because high blood pressure and obesity. Women of childbearing age
sholud control blood pressure frequently, maintain healthy weight and avoid the
risk factors to prevent cardiovascular disease.
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PENDAHULUAN kontrasepsi hormonal berhubungan
Hipertensi dan obesitas merupakan dengan risiko kegemukan. Pada
masalah  kesehatan masyarakat pemakaian kontrasepsi hormonal
yang sangat serius pada saat ini. lebih dari satu. tahun risiko
Obesitas merupakan faktor risiko kegemukan meningkat 1,36 kali dan
utama dari beberapa penyakit risiko ini akan mengalami
degeneratif dan metabolik, salah peningkatan setiap pertambahan
satunya adalah penyakit hipertensi tahunnya yakni pada pemakaian
atau penyakit tekanan darah tinggi.® lebih dari tujuh tahun risiko
Wanita usia  subur berisiko kegemukan akan meningkat 8,3 kali
mengalami obesitas dan hipertensi pada pemakai alat kontrasepsi
karena pengaruh hormon estrogen hormonal. Kegemukan ini terjadi
dan dampak penggunakan alat karena adanya penambahan berat
kontrasepsi. Lama pemakaian alat badan yang secara terus-
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menerus.?Selain itu, penggunaan
alat kontrasepsi terutama yang
mengandung estrogen dapat
berpengaruh pada tekanan darah.
Estrogen mempengaruhi  sistem
Renin Angiotensin Aldosteron
mengakibatkan vasokonstriksi dan
penurunan aliran ke ginjal,
menyebabkan pelepasan renin.
Renin  merangsang pembentukan
angiotensin | yang kemudian diubah
menjadi angiotensin 1. yang pada

gilrannya  merangsang  sekresi
aldosteron oleh korteks adrenal.
Hormon ini menyebabkan retensi

natrium dan air oleh tubulus ginjal,
menyebabkan peningkatan volume
intravaskuler yang mempengaruhi
tekanan darah.®

Penulis ingin melakukan ' penelitian
ini karena kombinasi hipertensi dan
komponen sindrom metabolik
khususnya obesitas sentral akan
meningkatkan timbulnya kerusakan
organ target dan kejadian penyakit
kardiovaskular  serta  mortalitas.
Status kesehatan dapat dilihat dari
tekanan darah serta pengukuran
antropometri. Berdasarkan laporan
kasus penyakit tidak menular tahun
2014 Puskesmas Tlogosari Wetan,
jumlah kasus hipertensi pada wanita
lebih tinggi (58,5%) dibandingkan
pada pria (41,4%).Berdasarkan studi
pendahuluan yang dilakukan pada
wanita usia usia subur di wilayah
kerja Puskesmas Tlogosari Wetan

diketahui bahwa 6 dari 10
diantaranya mengalami hipertensi
dan 5 dari 6 wanita tersebut

mengalami obesitas. Hasil tersebut
menunjukkan bahwa wanita usia
subur berisiko mengalami hipertensi
dan obesitas. Oleh karena itu,
peneliti ingin mengetahui gambaran
tekanan darah dan indikator
obesitaspada wanita usia subur di
wilayah kerja Puskesmas Tlogosari
Wetan Kota Semarang.
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METODE PENELITIAN

Jenis penelitian yang digunakan
adalah penelitian deskriptif dengan
pendekatan cross sectional.

Populasi dalam penelitian ini adalah
semua wanita usia subur di wilayah
kerja Puskesmas Tlogosari Wetan
yang tercatat dalam laporan
monografi Kecamatan Pedurungan.
Sampel dalam  penelitian  ini
berjumlah 82 orang yang diambil
dengan teknik accidental sampling.
Variabel yang digambarkan dalam
peneltitian ~ini  meliputi obesitas
sentral, = tekanan darah sistolik,
tekanan darah diastolik dan status
IMT. Penelitian ini menggunakan
kuesioner dan dilakukan pengukuran
tekanan darah serta lingkar perut.

Kuesioner dalam penelitian ini
digunakan dalam pengumpulan
informasi  mengenai jenis  alat
kontrasepsi yang digunakan dan
lama penggunaannya, pengukuran
tekanan darah menggunakan
tensimeter jenis aneroid,
pengukuran lingkar perut

menggunakan metline.

HASIL PENELITIAN

Tabel 1 memperlihatkan karakteristik
demografi responden wanita usia
subur di wilayah kerja Puskesmas
Tlogosari Wetan. Responden
sebagian besar berumur 35 tahun ke
atas yaitu sebanyak 51,2%, tingkat
pendidikan responden paling banyak
menempuh jenjang sekolah
menengah atas (59,8%), responden
sebagian = besar merupakan ibu
rumah tangga (50%), sebagian
besar responden menggunakan alat
kontrasepsi jenis suntik sebanyak
39% dan sebagian besar responden
menggunakan alat kontrasepsi lebih
dari 2 tahun yaitu sebanyak 64,6%
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Tabel 1. Distribusi Frekuensi Tiap

Variabel

Variabel f (%)
Umur
= 35 tahun 42 51,2
< 35 tahun 40 48,8
Tingkat Pendidikan
Tamat SD 12 14,6
Tamat SMP 11 13,4
Tamat SMA 49 59,8
Tamat PT 10 12,2
Pekerjaan
Ibu Rumah Tangga 41 50,0
PNS 3 3,7
Karyawan Swasta 26 31,7
Wiraswasta 12 14,6
Jenis KB
Pil 24 29,3
Normal 32 39,0
Implant 5 6,1
Tidak KB 21 25,6
Lama Penggunaan
KB
>2 tahun 53 64,6
<2 tahun 29 35,4

Tabel 2 memperlihatkan rata-rata
dan standar deviasi dari variabel
lingkar perut, tekanan darah sistolik,
tekanan darah diastolik dan IMT.
Rata-rata lingkar perut 85,4 cm,
tekanan darah sistolik 132,7 mmHg,
tekanan darah diastolik 86,2 mmHg
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Tabel 3 memperlihatkan proporsi
obesitas sentral pada responden
sebesar 87,8%, sebagian besar
responden mengalami hipertensi
sistolik tingkat | (32,9%), sebagian
besar responden mengalami
hipertensi diastolik tingkat | (46,3%),
sebagian besar responden memiliki

dan IMT 27,7 kg/m?

Tabel 2. Rata-rata, SD dan nilai
minimal maksimal variabel

Variabel Mean SD Min Max

Lingkar 85,4 7,3 76,4 118

perut

Tekanan 132,7 = 25,5 87 171

darah

sistolik

Tekanan 86,2 11,2 60 103

darah

diastolik

IMT 27,7 29 231 36,1
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status IMT obesitas tingkat |
(59,8%).
Tabel 3.  Distribusi  Frekuensi
Variabel Obesitas
Sentral, Tekanan Darah
Sistolik, Tekanan Darah
Diastolik dan Status IMT
Variabel f %
Status Obesitas
Sentral
Obesitas Sentral
(>80 cm) 72 87,8
Normal (80 cm) 10 12,2
Tekanan Darah
Sistolik
Hipertensi tingkat 2
(2160) 16 19,5
Hipertensi tingkat
1(140 -159) 27 829
Pre Hipertensi
(120 -139) 13 15,9
Normal ( <120) 26 31,7
Tekanan Darah
Diastolik
Hipertensi tingkat 2
(=100) 8 9.8
Hipertensi tingkat 1
(90 -99) 38 46,3
Pre Hipertensi
(80-89) 14 17,1
Normal ( <80) 22 26,8
Status IMT
Obesitas |l 18 22,0
Obesitas | 49 598
Overweight 15 18,3
PEMBAHASAN
Dalam penelitian ini
menunjukkan hasil bahwa sebanyak
sebagian besar responden

mengalami obesitas sentral (87,8%).
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Hasil ini dapat dikatakan sangat
tinggi. Hasil ini lebih tinggi
dibandingkan penelitian di Nigeria
yang menyebutkan bahwa obesitas
sentral terjadi pada 33,3%
responden.y Hasil ini serupa
dengan penelitian Arlappa di India
yang menyebutkan bahwa obesitas
sentral terjadi pada 70,6% wanita
responden.®”  Tingginya proporsi
obesitas sentral tersebut dapat
berhubungan dengan kasus lain
yaitu hipertensi. Tekanan darah
tinggi merupakan komplikasi paling
umum dari obesitas, khususnya
obesitas abdominal (obesitas
sentral).®Pada obesitas tipe android
(obesitas sentral), lemak
berakumulasi sebagai lemak
viseral/intra-abdominal atau lemak
subkutan abdomen. Obesitas tipe
android berisiko mengalami sindrom
metabolik dan penyakit
kardiovaskular,  khususnya jika
terdapat lemak viseral yang
berlebihan.®”

Sebagian besar responden
mengalami hipertensi sistolik tingkat
I (32,9%) dan mengalami hipertensi
diastolik tingkat | (46,3%). Hasil ini
lebih tinggi dibandingkan penelitian
Criado di Amerika menyebutkan
bahwa kejadian hipertensi sistolik
pada wanita sebesar 5,4%
sedangkan  kejadian  hipertensi
diastolik sebesar 8,1%.® Tingginya
tekanan darah tersebut dapat
berpengaruh pada saat wanita
tersebut  mengalami = kehamilan
karena tekanan darah tinggi dapat
berbahaya bagi ibu dan bayi. Wanita
dengan tekanan darah tinggi harus
mengkonsultasikan terlebih dahulu
kepada dokter apabila ingin hamil
karena kehamilan mungkin dapat
menyebabkan tekanan darah
menjadi lebih tinggi. Mengendalikan
tekanan darah saat hamil dapat
mencegah terganggunya  fungsi
ginjal dan organ lain dan mencegah
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berat bayi lahir rendah dan
keguguran.®
Sebagian besar responden

memiliki status obesitas tingkat |
(59,8%). Hasil ini lebih tinggi dari
penelitan  di  Australia  yang
menyebutkan bahwa kejadian
obesitas pada responden wanita
sebesar 14,7%."% Hasil ini serupa
dengan hasil penelitian Marwadias di
Wonogiri yang menyebutkan bahwa
proporsi responden paling banyak
pada responden yang mengalami
obesitas yaitu sebanyak 53,7%.""
Obesitas  merupakan faktor risiko
munculnya = berbagai penyakit
degeneratif, seperti hipertensi,
penyakit jantung koroner dan
diabetes melitus. Kenaikan berat
badan sebesar 10% pada pria akan
meningkatan tekanan darah 6.6
mmHg, gula darah 2 mg/dl, dan
kolesterol darah 11 mg/dl.*?

SIMPULAN DAN SARAN

Sebagian besar responden berisiko
tinggi mengalami penyakit
kardiovaskular  berdasarkan data
rata-rata lingkar perut sebesar 85,4
cm yang termasuk obesitas sentral,
rata-rata tekanan darah sistolik
sebesar 132,7 mmHg yang termasuk
kategori = prehipertensi, rata-rata
tekanan darah diastolik sebesar 86,2
mmHg yang termasuk kategori
prehipertensi serta rata-rata status
IMT sebesar 27,7 kg/m? vyang
termasuk dalam kategori overweight.
Wanita usia subur perlu mengontrol
tekanan darah dan berat badan
secara rutin serta menghindari faktor
risikonya untuk mencegah penyakit
kardiovaskular.
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