
Jurnal Pro-Life, 8(3): 260-274, November 2021  260 
 

Jurnal Pro-Life, Volume 8 Nomor 3, November 2021 

 

 

 

 

 

 

 

Hubungan Obesitas dengan Tekanan Darah pada Mahasiswa Kepaniteraan 

Klinik Tatap Muka pada Era Pandemi Covid-19 Di Fakultas Kedokteran 

Unversitas Kristen Indonesia Periode 26 April 2021 - 22 Mei 2021 

 

Louisa Ariantje Langi*, Dopang Adrianto 
Departemen Ilmu Kesehatan Masyarakat, Fakultas Kedokteran Universitas Kristen 

Indonesia, Jakarta 

*Corresponding Author: langilouisa@yahoo.com 

 

Article History 

Received    :   24 September 2021 

Approved   :   18 November 2021 

Published   :  30 November 2021 

 

Keywords 
blood pressure, BMI, obesity 

 

ABSTRACT 

Stay at home during the COVID-19 pandemic has resulted 

increase incidence of obesity among students. Obesity causes 

increase release of free fatty acids and sympathomimetics in 

body and resulting blood pressure Increased blood pressure can 

trigger various comorbidities such as stroke and acute coronary 

syndrome. This research paper to determine impact of obesity to 

blood pressure. This research paper using cross sectional 

method. Samples were taken using consecutive sampling of 61 

students. Data is taken from primary data and secondary data 

obtained from medical students hands on at FK UKI period 26 

April 2021 until 22 May 2021. Paired t-test found a significant 

difference between body weight before and during the COVID-

19 pandemic (p=0,000; p<0,05). Prevalence ratio test found a 

family history of obesity and hypertension as risk factors for 

obesity and high blood pressure (PR = 4,8; 2,19; PR> 1). The 

Mann-Whiteney test found sports had no significant relationship 

between body mass index (p = 0.925; p> 0.05) and smoking had 

a significant relationship with blood pressure (p = 0.004; p 

<0.05). The Spearman correlation test found a significant 

relationship between obesity and blood pressure (p = 0.003; p 

<0.05; r = 0.379). There is a significant relationship between 

obesity and blood pressure in face-to-face clinical clerkship 

students, the more obese the person is, the more risk of suffering 

from hypertension. 

 

 

 

 

PENDAHULUAN 

Virus SARS-CoV-2 telah 

menyebabkan pandemi Corona Virus 

Disesease 2019 (Covid-19) yang 

diawali di Wuhan, Tiongkok yang kini  

 

berdampak besar pada kehidupan 

masyarakat di dunia, termasuk di 

dalamnya kegiatan belajar mengajar. 

Pembatasan kegiatan tatap 

muka/lockdown yang menyebabkan 

Prolife 
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orang-orang di rumah menyebabkan 

masalah kesehatan, salah satunya 

peningkatan kasus obesitas. Katsoulis et 

al. (2020) menyatakan 5-5,4% terjadi 

peningkatan dari indeks massa tubuh 

normal menjadi overweight hingga 

obesitas di Inggris.  

WHO, tahun 2020, menyatakan 

prevalensi obesitas mengalami 

peningkatan empat dekade ini. Smith et 

al. (2021) mendapatkan prevalensi 

obesitas di Indonesia 72% pada pria dan 

63% pada wanita. Obesitas dapat terjadi 

akibat beberapa faktor, seperti lebih 

banyak makan daripada yang mereka 

bakar dalam aktivitas, kurang olahraga, 

kurang mengonsumsi buah atau 

sayuran, genetic (misalnya Prader-Will 

syndrome), penyakit yang diderita 

(misalnya Cushing syndrome atau 

polycystic ovary syndrome), stress 

emosional, dan kurang tidur. Obesitas 

akan mengakibatkan peningkatan 

pelepasan asam lemak bebas yang akan 

mencetuskan ateroskleorosis dan 

peningkatan aktivitas simpatis sehingga 

penderita obesitas terjadi hipertensi. 

Zeng et al. (2020) mendapatkan 

prevalensi hipertensi di 182 negara di 

kisaran 13% hingga 41%. Lydia et al. 

(2021) mendapat prevalensi hipertensi 

di Indonesisa 32,5% diatas usia 40 

tahun. Hipertensi yang tidak ditangani 

dengan baik atau tidak terkontrol 

menyebabkan mortalitas seperti stroke 

dan sindrom koroner akut. Kristantio et 

al. (2017) mendapatkan adanya 

hubungan indeks massa tubuh dengan 

tekanan darah mahasiswa kedokteran di 

Universitas Tarumanegara.  

Habibi (2016) menemukan 

semakin tinggi nilai IMT pada 

mahasiswa kedokteran di Universitas 

Sumatera Utara diikuti adanya 

peningkatan tekanan darah. Mahasiswa 

kepaniteraan klinik tatap muka di FK 

UKI selama pandemi Covid -19 

berhadapan dengan berbagai pasien 

yang bisa saja telah terpapar Covid-19 

yang makin dipersulit bila mahasiswa 

mengidap obesitas atau hipertensi, serta 

belum ada penelitian hubungan obesitas 

dan tekanan darah pada mahasiswa di 

fakultas kedokteran terutama era 

pandemi Covid-19. Berdasarkan uraian 

diatas, peneliti ingin mengetahui apakah 

ada hubungan antara indeks massa 

tubuh dengan tekanan darah pada 

mahasiswa kepaniteraan klinik tatap 

muka yang sebelumnya dirumahkan 

akibat pandemi Covid-19. 

 

METODE PENELITIAN 

Penelitian yang dilakukan 

menggunakan jenis penelitian analitik 
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dengan pendekatan cross sectional, 

yaitu dengan mengambil data primer 

berupa hasil pengukuran tinggi badan 

yang diukur dengan stature meter, berat 

badan yang diukur dengan timbangan 

berat badan, dan tekanan darah yang 

diukur dengan tensimeter pada saat itu 

saja di Rumah Sakit Umum Universitas 

Kristen Indonesia (RSU UKI) dan 

ruang kuliah dekanat lantai 2, Fakultas 

Kedokteran Universitas Kristen 

Indonesia pada 02-17 Mei 2021.  

Subjek penelitian ini adalah 

semua mahasiswa kepaniteraan klinik 

tatap muka yang sedang bertugas di 

RSU UKI, dan ruang dekanat Lt.2 FK 

UKI periode 26 April 2021 hingga 22 

Mei 2021 dan penetapan sampel 

menggunakan metode total sampling 

yaitu teknik pengambilan sampel teknik 

pengambilan sampel dimana jumlah 

sampel sama dengan populasi 

berdasarkan kriteria inklusi dan kriteria 

eksklusi yang telah ditetapkan. 

 

 

Gambar 1. Alur pengambilan sampel penelitian 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN  

 
Tabel 1. Karakteristik Demografis 

Variabel Jumlah (n) Persentase 

(%) 

  x̄ ± SD  Min-

Max 

Jenis kelamin     

Pria 28 45,9   

Wanita 33 54,1   

Kelompok usia (tahun)     

22-23 15 24,6   

24-25 42 68,9   

26-27 4 6,6   

Berat badan sebelum 

pandemi Covid-19 (kg) 

  
67,95 ± 11,31 47-110 
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Berat badan saat 

pandemi Covid-19 (kg) 

55-74 43 70,5 

71,75 ± 11,80 55-114 75-94 16 26,2 

95-114 2 3,3 

Tinggi badan (cm)     

150-159 14 23 

165,44 ± 6,97 150-178 160-169 27 44,3 

170-179 20 32,8 

Interpretasi indeks 

massa tubuh (kg/m2) 

    

Overweight 29 47,5   

Obesitas grade I 25 41   

Obesitas grade II 7 11,5   

Tekanan darah (mmHg)     

Sistolik   
125,20 ± 

12,33 
100-148 

Diastolik   81,95 ± 11,43 63-115 

 

Interpretasi tekanan 

darah 

    

Normotensi 31 50,8   

Pre-Hipertensi 21 34,4   

Hipertensi grade I 9 14,8   

Kebutuhan kalori     

Karbohidrat     

Kurang 6 8,1   

Cukup 17 23   

Lebih 38 51,4   

Protein     

Kurang 14 18,9   

Cukup 21 28,4   

Lebih 26 35,1   

 

 

Lemak 

  

  

Kurang 4 5,4   

Cukup 25 33,8   

Lebih 32 43,2   

Rata-rata kalori > 

kebutuhan kalori total 
  

  

Ya 42 56,8,   

Tidak 19 25,7   

Riwayat obesitas pada 

keluarga 

    

Ya 18 29,5   

Tidak 43 70,5   
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Riwayat hipertensi pada 

keluarga 

Ya 37 60,7   

Tidak 24 39,3   

     

Riwayat olahraga     

Ya 8 13,1   

Tidak 53 86,9   

Riwayat merokok     

Ya 14 23   

Tidak 47 77   

 

Berdasarkan Tabel 1, 

mahasiswa kepaniteraan klinik tatap 

muka saat pandemi Covid-19 periode 

26 April – 22 Mei 2021 sebanyak 28 

(45,9%) pria dan 33 (54,1%) wanita. 

Mahasiswa memiliki rentang usia 

24-25 tahun 42 (68,9%) dan 26-27 

sebesar 4 (6,6%). Rata-rata riwayat 

berat badan mahasiswa sebelum 

terdampak pandemic COVID-19 

sebesar 67,95 ± 11,31 kg (min = 47 

kg; max = 110 kg) sedangkan rata 

riwayat berada badan mahasiswa saat 

pandemic Covid-19 menjadi 71,75 ± 

11,80 kg (min = 55 kg; max = 114 

kg) dengan distribusi terbanyak pada 

55-74 kg sebesar 43 (70,5%). Tinggi 

badan mahasiwa saat ini memiliki 

rata-rata 165,44 ± 6,97 (min = 150 

cm; max = 178 cm). Selanjutnya, 

berat badan dan tinggi badan yang 

telah didapatkan, lalu dihitung 

berdasarkan rumus indeks massa 

tubuh menurut WHO tahun 2020, 

kemudian dikaterogorikan 

mahasiswa yang menderita 

overweight sebesar 29 (47,5%), 

obesitas grade I sebesar 25 (41%), 

dan obesitas grade II sebesar 7 

(11,5%). Tekanan darah mahasiswa 

didapatkan 125,20 ± 12,33 / 81,95 ± 

11,43 mmHg. Selanjutkan hasil 

pengukuran tekanan darah 

dikategorikan menurut JNC VIII dan 

didapatkan normotensi sebesar 31 

(50,8%), pre-hipertensi sebesar 21 

(34,4%), dan hipertensi grade I 

sebesar 9 (14,8%). 

Pada penelitian ini juga 

dilakukan food recall untuk menilai 

kebutuhan kalori pada mahasiswa 

saat pandemi Covid-19, lalu 

didapatkan kebutuhan kalori 

karbohidrat yang berlebih sebesar 38 

(51,4%), cukup sebesar 17 (23%), 

dan kurang sebesar 6 (8,1%). 
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Kebutuhan kalori protein yang 

berlebih sebesar 26 (35,1%), cukup 

sebesar 21 (28,4%), dan kurang 

sebesar 14 (18,9%). Kebutuhan 

kalori lemak yang berlebih sebesar 

32 (43,2%), cukup sebesar 25 

(33,8%), dan kurang sebesar 4 

(5,4%). Rata-rata kalori yang 

melebihi kebutuhan kalori total 

sebesar 42 (56,8%) dan tidak sebesar 

19 (25,7%). 

Mahasiswa yang memiliki 

riwayat keluarga yang menderita 

obesitas sebesar 18 (29,5%) dan 

riwayat keluarga yang menderita 

hipertensi sebesar 37 (60,7%). 

Mahasiwa yang memiliki kebiasaan 

olahraga ≥ 2x/minggu dengan durasi 

≥ 30 menit selama pandemi Covid-

19 sebesar 8 (13,1%) sedangkan 

kebiasaan merokok (apapun 

jenisnya, termasuk rokok elektrik) ≥ 

5x hari sebesar 14 (23%).

 

Tabel 2. Hubungan Berat Badan Sebelum Pandemi dan Saat Pandemi 
Uji statistic Beda rerata p value 

Kolmogrov-Smirnov - 0,2 

Paired t-test 8,066 0,000 

 

Berdasarkan Tabel 2, 

didapatkan hasil uji Kolmogrov-

Smirnov p = 0,2 (p > 0,05). 

Selanjutnya data kemudian diolah 

dengan uji paired t-test dan  

didapatkan adanya peningkatan berat 

badan yang signifikan selama 

pandemi Covid-19 sekarang dengan 

nilai p = 0,000 (p < 0,05).

 

 

Tabel 3. Hubungan Faktor Risiko Faktor Paparan terhadap Faktor Penyakit 

Faktor paparan Kategori 

Obesitas 
TOTAL 

PR Y T 

n % n % n % 

Riw. obesitas 

keluarga  

Y 13 21,3 4 6,5 17 27,8 

4,8 
T 18 29,5 26 42,6 44 72,1 

Total 31 50,8 30 49,1 61 100 
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Keterangan : Y = Ya

dan T = tidak 
 

Berdasarkan Prevalence Ratio 

(PR) masing-masing sebesar 4,8 (PR 

> 1) dan PR = 2,19 (PR > 1), berarti 

riwayat obesitas pada keluarga 

mahasiswa dan riwayat hipertensi 

pada keluarga mahasiswa secara 

signifikan merupakan faktor risiko di 

dalam penelitian ini.

 

Tabel 4. Hubungan Interpretasi Indeks Massa Tubuh dan Interpretasi Tekanan 

Darah dengan Kebiasaan Mahasiswa 

Variabel Kategori 
expected count less < 5 

(>20%) 
p 

Olahraga Indeks massa 

tubuh 

3 cells (50%) 0,925 

Pola 

makan 

Indeks massa 

tubuh 

2 cells (33,3%) 0,000 

Merokok Tekanan darah 2 cells (33,3%) 0,004 

 

Berdasarkan Tabel 4, sebelum 

dilakukan uji Mann-Whitney sampel 

yang ada diuji terlebih dahulu 

dengan uji Chi Square 2x3, lalu 

didapatkan masing-masing variabel 

kategori kebiasaan olahraga dengan 

interpretasi indeks massa tubuh 

dengan expected count sebesar 50%, 

hubungan kebiasaan pola makan 

dengan interpretasi indeks massa 

tubuh dengan expected count sebesar 

33,3%, hubungan kebiasaan merokok 

dengan interpretasi tekanan darah 

dengan expected count sebesar 

33,3% sehingga tidak dapat 

dilakukan uji Chi Square 2x3 dan 

digunakan uji alternatif 

menggunakan uji Mann-Whitney. 

Setelah dilakukan uji Mann-

Whitney, didapatkan tidak adanya 

Faktor paparan Kategori 

Tekanan darah yang tinggi 
TOTAL 

PR 
Y T 

n % n % N % 

Riw. 

hipertensi 

keluarga 

Y 21 34,4 16 26,2 37 60,6 

2,19 
T 9 14,7 15 24,5 24 39,3 

Total 30 49,1 31 50,8 61 100 
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hubungan yang signifikan antara 

hubungan kebiasaan olahraga ≥ 

2x/minggu dengan durasi ≥ 30 menit 

selama pandemi Covid-19 dengan 

interpretasi indeks massa tubuh 

dengan p = 0,925 (p > 0,05), adanya 

hubungan yang signifikan antara 

konsumsi pola makan yang diperoleh 

dari food recall selama 2x24 jam 

dengan interpretasi indeks massa 

tubuh dengan p = 0,000 (p < 0,05), 

dan adanya hubungan yang 

signifikan antara kebiasaan merokok 

(apapun jenisnya, termasuk rokok 

elektrik) yang dikonsumsi ≥ 5x hari 

dengan interpretasi tekanan darah 

dengan dengan p = 0,004 (p < 0,05). 

 

 

Tabel 5. Hubungan Interpretasi Indeks Massa Tubuh dengan Interpretasi Tekanan 

Darah 

Interpretasi 

indeks 

massa 

tubuh 

Interpretasi tekanan darah 

TOTAL p r 

Normotensi 
Pre-

Hipertensi 

Hipertensi 

grade I 

Overweight 20 (32,8%) 8 (13,1%) 1 (1,6%) 
29 

(47,5%) 

0,003 0,379 

Obesitas 

grade I 
9 (14,7%) 10 (16,4%) 6 (9,8%) 25 (41%) 

Obesitas 

grade II 
2 (3,3%) 3 (4,9%) 2 (3,3%) 

7 

(11,5%) 

Total 31 (50,8%) 21 (34,4%) 9 (14,7%) 
61 

(100%) 
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Berdasarkan Tabel 5, uji 

korelasi Spearman didapatkan 

adanya hubungan yang signifikan 

antara indeks massa tubuh dengan 

tekanan darah dengan p = 0,003 (p < 

0,05). Hasil nilai r pada uji ini = 

0,379 (0,30-0,49 : derajat hubungan 

moderat) dan nilai r tersebut bernilai 

positif  (hubungan searah) yang 

berarti semakin besar nilai indeks 

massa tubuh maka semakin besar 

juga nilai tekanan darah. 

Obesitas dapat mempengaruhi 

tekanan darah melalui peningkatan 

jaringan adipose yang menekan 

secara tidak langsung dari pembuluh 

darah sehingga meningkatkan 

resistensi perifer dan hipertofi dari 

tunika intima akibat akumulasi fatty 

streak yang dikemudian hari dapat 

menjadi ateroskelrosis (Guyton et 

al., 2014; Mauliza, 2014; Gozali & 

Saraswati, 2017). Obesitas juga 

mengakibatkan resistensi insulin dan 

hiperinsulinemia sehingga 

meningkatkan aktivitas saraf 

simpatis dan sistem renin angiotensin 

aldosteron yang selanjutnya 

berkontribusi dalam meningkatkan 

tekanan darah (Guyton et al., 2014). 

Dasar teori tersebut yang dijadikan 

pedoman dalam melakukan 

penelitian ini untuk mencari 

hubungan antara obesitas dengan 

tekanan darah.  

Hasil penelitian ini didapatkan 

rata-rata riwayat berat badan 

mahasiswa sebelum terdampak 

pandemic COVID-19 sebesar 67,95 

± 11,31 kg (min = 47 kg; max = 110 

kg) sedangkan rata riwayat berada 

badan mahasiswa saat pandemic 

COVID-19 menjadi 71,75 ± 11,80 kg 

(min = 55 kg; max = 114 kg) dengan 

distribusi terbanyak pada kelompok 

55-74 kg sebesar 43 (70,5). Berat 

badan sebelum dan saat pandemic 

Covid-19 ini memiliki perbedaan 

signifikan (p=0,000; p<0,05) dengan 

rata-rata penambahan sebesar 8,6 kg. 

Penelitian ini juga 

mendapatkan bahwa mahasiswa yang 

menderita overweight merupakan 

kelompok yang paling banyak 

sebesar 29 (47,5%). Zhu et al. (2020) 

dalam studinya yang mencari efek 

stay at home selama pandemic 

Covid-19 mendapatkan adanya 

peningkatan yang signifikan 

(p=0,001; p<0,05) berat badan saat 

pandemic Covid-19 dengan laju 

pertambahan berat badan sekitar 
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30,6% dan rata-rata penambahan 

berat badan sebesar  0,5 ± 2,8 kg. 

Bakaloudi et al. (2021) juga 

mengonfirmasi dalam studi meta-

analisisnya bahwa terdapat 

perbedaan yang signifikan dengan 

peningkatan IMT sebesar 11,1-

72,4%. Berdasarkan penelitiaan-

penelitian tersebut menunjukkan stay 

at home selama pandemic Covid-19 

terbukti sebagai alarm bagi tiap 

kalangan, terutama mahasiswa, 

bahwa peningkatan berat badan telah 

terjadi di berbagai belahan dunia. 

Tekanan darah mahasiswa 

yang didapatkan pada penelitian ini 

sebesar 125,20 ± 12,33 / 81,95 ± 

11,43 mmHg. Kemudian hasil 

pengukuran tekanan darah 

dikategorikan menurut JNC VIII dan 

didapatkan kelompok normotensi 

merupakan kelompok paling banyak 

sebesar 31 (50,8%). Kelompok 

normotensi yang sering ditemukan 

dalam penelitian ini bersesuaian 

dengan tekanan darah cenderung 

mengalami peningkatan dengan 

bertambahnya usia, yaitu pada laki-

laki dimulai pada usia 45 tahun dan 

wanita dimulai pada usia 55 tahun 

(Sarkar & Singh, 2015). Peningkatan 

tekanan darah pada usia dewasa 

muda umumnya disebabkan oleh 

adanya penyakit yang mendasariya 

seperti hipotiroidisme (1.9%); 

penyakit renovaskuler (1.7%) 

misalnya, stenosis arteri renalis; 

insufisiensi renal (1.5%), misalnya 

glemrulopati akibat proses autoimun; 

hiperaldosteronisme primer (1.2%), 

Cushing syndrome (0.5%), dan 

pheochromocytoma (<0.3%) (Hinton 

et al., 2020). 

Mahasiswa yang memiliki 

riwayat keluarga yang menderita 

obesitas sebesar 18 (29,5%) dan 

riwayat keluarga yang menderita 

hipertensi sebesar 37 (60,7%). 

Setelah dilakukan uji prevalence 

ratio didapatkan bahwa mahasiswa 

yang memiliki riwayat obesitas pada 

keluarganya 5 kali lebih besar 

(PR=4,8; PR>1) untuk menderita 

obesitas saat pandemi Covid-19 

sedangkan mahasiswa yang memiliki 

riwayat hipertensi pada keluarganya 

2 kali lebih besar (PR=2,19; PR>1) 

untuk mengalami tekanan darah yang 

tinggi saat pandemi Covid-19.  

Gen-gen yang dapat mengatur 

terjadinya obesitas pada seseorang 

yang diduga dapat diturunkan kepada 
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generasi selanjutnya seperti gen LEP 

(leptin) terdapat pada kromosom 

7q32.1 dan gen LEPR (leptin 

receptor) terdapat pada kromosom 

1p31.2 (Thaker, 2017). Gen-gen 

yang mempengaruhi tekanan darah 

secara epigenetic, yaitu gen pada 

tekanan darah sistolik (contoh : 

ATP2B1, CYP17A1, PLEKHA7, 

SH2B3) dan gen pada tekanan darah 

diastolic (contoh ATP2B1, 

CACNB2), yang mengakibatkan 

displasia fibromuskular dari 

pembuluh darah (Seidel & Scholl, 

2017). 

Mahasiwa yang memiliki 

kebiasaan olahraga ≥ 2x/minggu 

dengan durasi ≥ 30 menit selama 

pandemi Covid-19 sebesar 8 (13,1%) 

serta pada penelitian ini tidak 

didapatkan hubungan yang signifikan 

antara interpretasi IMT dengan 

kebiasaan olahraga tersebut 

(p=0,925; p>0,05). Tidak didapatkan 

hubungan yang signifikan ini dapat 

dipengaruhi oleh beberapa faktor 

seperti genetic dimana dapat 

diturunkan kepada keturunanan 

selanjutnya sebesar 25-40%; 

lingkungan terkait pola asuh dan 

gaya hidup; perilaku makan yang 

berlebihan dibandingkan aktivitas 

fisik; psikis; dan sedang menderita 

penyakit lain seperti sindrom cushing 

(Ikatan Dokter Anak Indonesia, 

2014; Zhang et al., 2014; Heymsfield 

& Wadden, 2017; Eun & Kun, 2018; 

Astuti, 2017). Hasil tersebut 

dikonfirmasi dengan didapatkannya 

hubungan antara pola makan 

berdasarkan kesesuaian jenis 

makanan dan porsi yang dikonsumsi 

setiap hari atau setiap kali makan 

yang diperoleh dari food recall 

selama 2x24 jam dengan interpretasi 

IMT (p=0,000; p <0,05).  

Ayusari et al, tahun 2019, 

mendapatkan juga hubungan yang 

signfikan antara pola makan yaitu 

konsumsi lemak dan kolesterol 

dengan IMT (p < 0,05) (Ayusari et 

al., 2019). Peningkatan asupan 

makanan yang melebihi dari yang 

dibutuhkan (kebutuhan kalori total), 

maka jaringan adipose meningkat 

yang meningkatkan berat badan 

disertai dengan penigkatan kadar 

hormone leptin dalam darah yang 

mengakibatkan perubahn disregulasi 

dalam tubuh (Zhang et al., 2014; 

Heymsfield & Wadden, 2017; 

Pulungan et al., 2013). 
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Mahasiswa yang memiliki 

kebiasaan merokok (apapun 

jenisnya, termasuk rokok elektrik) 

yang dikonsumsi ≥ 5x hari sebesar 

14 (23%). Pada penelitian ini 

didapatkan adanya hubungan yang 

signifikan antara kebiasaan merokok 

tersebut dengan interpretasi tekanan 

darah (p=0,004; p<0,05). Kandungan 

nikotin pada rokok dapat 

menstimulus otak untuk 

meningkatkan sekresi epinefrin atau 

adrenalis yang akan meningkatkan 

tekanan darah dan akibatkan karbon 

monoksida yang berikatan dengan 

hemoglobin membuat kebutuhan 

oksigen berkurang sehingga 

dikompensasi dengan meningaktkan 

cardiac output yang berujung 

terjadinya peningkatan tekanan darah 

(Heymsfield & Wadden, 2017). Li et 

al. (2017), juga mendapatkan bahwa 

adanya hubungan signifikan dengan 

kebiasaan merokok dengan 

peningkatan tekanan darah, terutama 

pada perokok yang mengonsumsi >1 

batang rokok tiap harinya selama 6 

bulan terakhir (p=0,0056; p<0,05) 

(Li et al., 2017). 

Mahasiswa yang menderita 

overweight yang memiliki hasil 

tekanan darah paling banyak 

merupakan normotensi sebesar 20 

(32,8%), mahasiswa yang menderita 

obesitas grade I yang memiliki hasil 

tekanan darah paling banyak 

merupakan pre-hipertensi sebesar 10 

(16,4), mahasiswa yang menderita 

obesitas grade II memiliki hasil 

tekanan darah paling banyak 

merupakan pre-hipertensi sebesar 3 

(4,9%). Pada penelitian ini 

didapatkan semakin besar nilai 

indeks massa tubuh maka semakin 

besar juga nilai tekanan darah, 

dengan kata lain semakin obesitas 

seorang mahasiswa kepaniteraan 

klinik tatap muka maka semakin 

berisiko untuk menderita hipertensi 

saat pandemi Covid-19 (p=0,003; 

p<0,05; r=0,379; r=0,30-0,49). Hasil 

ini bersusaian dengan penelitian 

yang dilakukan oleh Kristantio et al, 

tahun 2017, mendapatkan adanya 

hubungan antara indeks massa tubuh 

dengan tekanan darah pada 

mahasiswa Fakultas Kedokteran di 

Universitas Tarumanegara (p=0,005; 

p<0,05) (Kristantio & Halim, 2019). 

Habibi (2016), juga menunjukkan 

bahwa semakin tinggi nilai IMT 

seorang mahasiswa Fakultas 
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Kedokteran di Universitas Sumatera 

Utara maka diikuti juga dengan 

peningkatan tekanan darah (p=0,001; 

r=0,46). Obesitas dapat 

menyebabkan hipertensi secara direct 

melalui peningkatan cardiac output 

akibat semakin besar IMT maka 

semakin banyak volume darah yang 

beredar sehingga curah jantung 

meningkat sedangkan secara indirect 

melalui stimulus pada sistem RAAS 

yang dipicu oleh sitokin dan 

adipokin (Yanti dkk., 2018). 

 

SIMPULAN 

Simpulan yang didapatkan 

pada penelitian ini adalah 

karakteristik demografis terbanyak 

adalah kelompok wanita, kelompok 

dengan usia 24-25 tahun, kelompok 

dengan berat badan sebesar 55-74 

kg, kelompok  dengan tinggi badan 

sebesar 160-169 cm, kelompok 

overweight, kelompok normotensi, 

kelompok dengan kebutuhan kalori 

karbohidrat/protein/lemak berlebih, 

kelompok dengan rata-rata kalori 

yang melebihi kebutuhan kalori total, 

kelompok yang tidak memiliki 

riwayat keluarga obesitas pada 

keluarga, kelompok yang memiliki 

riwayat hipertensi pada keluarga, 

kelompok yang tidak memiliki 

kebiasaan olahraga, dan kelompok 

yang tidak memiliki kebiasaan 

merokok. Terdapat perbedaan 

signifikan antara berat badan 

sebelum pandemi Covid-19 dengan 

rata-rata sebesar 68 kg dan saat 

pandemc Covid-19 dengan rata-rata 

sebesar 72 kg.  

Mahasiswa yang memiliki 

riwayat obesitas pada keluarga lima 

kali lebih besar untuk menderita 

obesitas saat pandemi Covid-19. 

Mahasiswa yang memiliki riwayat 

hipertensi pada keluarga dua kali 

lebih besar untuk mengalami tekanan 

darah yang tinggi saat pandemi 

Covid-19. Tidak terdapat hubungan 

yang signifikan antara kebiasaan 

olahraga dengan interpretasi indeks 

massa tubuh. Terdapat hubungan 

yang signifikan antara kebiasaan 

pola makan dengan interpretasi 

indeks massa tubuh. Terdapat 

hubungan yang signifikan antara 

kebiasaan merokok dengan 

interpretasi tekanan darah. Terdapat 

hubungan yang signifikan antara 

obesitas dengan tekanan darah, 
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dimana obesitas mempengaruhi 

tekanan darah sebesar 38%. 
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