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THE RELATIONSHIP OF LIPID PROFILE LEVELS AND BLOOD
PRESSURE IN HYPERTENSION PATIENTS AT THE HEART
POLYCLINIC OF KERTHA USADA HOSPITAL SINGARAJA

ABSTRACT

Hypertension is often referred to as the silent killer because it generally develops
without typical symptoms but can lead to serious complications. Hypertension is a
chronic condition characterized by persistently elevated blood pressure in the
arteries, requiring the heart to work harder to pump blood throughout the body. The
purpose of this study was to determine the relationship between lipid profile levels
and blood pressure in hypertensive patients at the Heart Polyclinic of Kertha Usada
HOSPITAL, Singaraja. This study employed a cross-sectional design within an
observational analytical research framework. The sampling technique used was
non-probability sampling with purposive sampling, with 66 hypertensive patients
at Kertha Usada HOSPITAL, Singaraja, who had fasted for 8-10 hours. Data were
analyzed using the Pearson correlation test, with a p-value of <0.05%. Pearson's
correlation test results revealed a positive and significant relationship between
blood pressure and total cholesterol (r = 0.433; p = 0.000), LDL (r = 0.287; p =
0.019), and triglyceride (r = 0.333; p = 0.006) levels. This indicates that increases
in total cholesterol, LDL, and triglyceride levels tend to be followed by increases
in blood pressure. Meanwhile, there was no significant relationship between blood
pressure and HDL levels (r = 0.150; p = 0.230), as the p-value was > 0.05. These
results indicate that elevated levels of total cholesterol, LDL, and triglycerides
contribute to hypertension; consequently, patients with dyslipidemia are at higher
risk of developing cardiovascular complications. Therefore, routine lipid profile
testing is essential as part of the monitoring and management of hypertensive
patients.

Keywords: Hypertension, Blood Pressure, Lipid Profile.
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HUBUNGAN KADAR PROFIL LIPID DENGAN TEKANAN
DARAH PADA PASIEN HIPERTENSI DI POLIKLINIK
JANTUNG RSU KERTHA USADA SINGARAJA

ABSTRAK

Hipertensi sering disebut sebagai silent killer karena umumnya berkembang
tanpa gejala khas namun dapat menyebabkan komplikasi serius. Hipertensi
merupakan kondisi kronis yang ditandai dengan peningkatan tekanan darah pada
pembuluh arteri secara menetap, sehingga jantung harus bekerja lebih keras untuk
memompa darah ke seluruh tubuh. Tujuan penelitian ini untuk mengetahui
hubungan kadar profil lipid dengan tekanan darah pada pasien hipertensi di
Poliklinik jantung RSU Kertha Usada Singaraja. Penelitian ini menerapkan desain
cross-sectional dalam kerangka penelitian observasional analitik. Teknik
pengambilan sampel yang digunakan yaitu teknik non probability sampling berupa
purposive sampling dengan jumlah pasien 66 orang pasien hipertensi di RSU
Kertha Usada Singaraja yang berpuasa 8 — 10 jam.Data dianalisis dengan uji
korelasi pearson serta nilai p <0,05%. hasil uji korelasi Pearson terdapat hubungan
positif dan signifikan antara tekanan darah dengan kadar kolesterol total (r = 0,433;
p =0,000), LDL (r = 0,287; p = 0,019), dan trigliserida (r = 0,333; p = 0,006). Hal
ini menunjukkan bahwa peningkatan kadar kolesterol total, LDL, dan trigliserida
cenderung diikuti peningkatan tekanan darah. Sementara itu, tidak terdapat
hubungan yang signifikan antara tekanan darah dan kadar HDL (r = 0,150; p =
0,230), karena nilai p > 0,05. Hasil ini menunjukkan bahwa peningkatan kadar
kolesterol total,LDL, dan trigliserida memperburuk kondisi hipertensi, sehingga
pasien dengan dilipidemia memiliki risiko lebih tinggi mengalami komplikasi
kardiovaskular. Oleh karena itu, pemeriksaan profil lipid secara rutin penting
dilakukan sebagai bagian dari pemantauan dan penatalaksanaan pasien hipertensi.

Kata Kunci : Hipertensi, Tekanan darah, Profil lipid.
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RINGKASAN PENELITIAN

HUBUNGAN KADAR PROFIL LIPID DENGAN TEKANAN DARAH
PADA PASIEN HIPERTENSI DI POLIKLINIK JANTUNG RSU KERTHA
USADA SINGARAJA
Oleh: Ni Kadek Yuni Karlina

Hipertensi merupakan kondisi kronis yang ditandai dengan peningkatan
tekanan darah pada pembuluh arteri secara menetap, sehingga jantung harus bekerja
lebih keras untuk memompa darah ke seluruh tubuh. Penyakit ini sering disebut
sebagai silent killer karena umumnya berkembang tanpa gejala khas namun dapat
menyebabkan komplikasi yang serius. Batas seseorang dikatakan mengalami
hipertensi adalah ketika nilai tekanan darahnya berada pada angka >140 mmHg
dan/atau tekanan darah diastolik >90 mmHg.

Risiko terjadinya hipertensi dipengaruhi oleh berbagai faktor, di antaranya
adalah faktor usia dan hiperlipidemia. Seiring bertambahnya usia, terjadi proses
degeneratif yang menyebabkan penurunan fungsi fisik, penurunan elastisitas
pembuluh darah, dan peningkatan resistensi vaskular perifer yang memicu
peningkatan tekanan darah. Di samping itu, hiperlipidemia atau kondisi
meningkatnya kadar lemak (profil lipid) di dalam darah juga memegang peranan
krusial. Kadar kolesterol yang tinggi, khususnya kolesterol LDL, dapat mengalami
oksidasi dan ditangkap oleh makrofag pembentuk sel busa (foam cell), yang
memicu penumpukan plak pada dinding pembuluh darah. Akumulasi plak ini
mengakibatkan penyempitan serta penyumbatan aliran darah, sehingga
berkontribusi langsung terhadap peningkatan tekanan darah vaskular. Oleh karena
itu, pemantauan hubungan kadar profil lipid dan tekanan darah penting dipelajari

untuk meminimalkan risiko penyakit kardiovaskular.



Penelitian tentang hubungan kadar profil lipid dengan tekanan darah pada pasien
hipertensi di Poliklinik Jantung RSU Kertha Usada Singaraja bertujuan untuk
mengetahui keeratan hubungan antara komponen profil lipid dengan tingkat
tekanan darah pasien. Penelitian ini dilaksanakan pada tahun 2026. Metode yang
digunakan dalam penelitian ini adalah jenis penelitian observasional analitik
dengan menerapkan desain penelitian cross-sectional.

Teknik pengambilan sampel yang digunakan yaitu teknik non-probability
sampling berupa purposive sampling dengan jumlah sampel sebanyak 66 orang
pasien hipertensi di RSU Kertha Usada Singaraja yang telah memenuhi kriteria
inklusi berupa wajib berpuasa selama 8—10 jam sebelum pemeriksaan laboratorium.
Data kadar profil lipid (Kolesterol Total, LDL, Trigliserida, dan HDL) diperoleh
melalui tes darah, sedangkan data tekanan darah diukur secara klinis. Seluruh data
yang terkumpul kemudian diuji statistik menggunakan uji korelasi Pearson dengan
tingkat signifikansi p < 0,05.

Berdasarkan hasil penelitian, karakteristik responden penderita hipertensi paling
banyak berada pada kelompok usia 45—60 tahun yaitu sebanyak 39 orang (59,1%),
diikuti oleh kelompok usia >60 tahun sebanyak 22 orang (33,3%), dan kelompok
usia 21-44 tahun sebanyak 5 orang (7,6%).

Hasil uji korelasi Pearson terhadap variabel penelitian menunjukkan temuan
sebagai berikut: Kolesterol Total: Terdapat hubungan positif dan signifikan yang
bermakna antara tekanan darah dengan kadar kolesterol total (r = 0,433; p = 0,000).
LDL (Low-Density Lipoprotein): Terdapat hubungan positif dan signifikan yang
bermakna antara tekanan darah dengan kadar LDL (r = 0,287; p = 0,019).

Trigliserida: Terdapat hubungan positif dan signifikan yang bermakna antara



tekanan darah dengan kadar trigliserida (r = 0,333; p = 0,006). HDL (High-Density
Lipoprotein): Tidak terdapat hubungan yang signifikan antara tekanan darah
dengan kadar HDL (r = 0,150; p = 0,230), karena nilai p yang didapat lebih besar
dari 0,05 (p > 0,05). Simpulan dari penelitian ini menunjukkan bahwa peningkatan
kadar kolesterol total, LDL, dan trigliserida secara signifikan diikuti oleh
peningkatan tekanan darah pada pasien hipertensi di RSU Kertha Usada Singaraja.
Sebaliknya, komponen HDL tidak memperlihatkan keterkaitan linear yang
bermakna secara statistik terhadap perubahan tekanan darah pasien. Hasil ini
memperkuat teori bahwa manajemen ambang batas profil lipid (lemak darah) yang
terkontrol dengan baik sangat diperlukan dalam menekan keparahan kondisi pasien
hipertensi.
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