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ABSTRAK 

 

 

Nama  : Harry Putra Kusuma 

Program Studi : Kedokteran 

Judul              : Hubungan Riwayat Kebiasaan Merokok dengan Riwayat 

    Hipertensi pada Pekerja Shift Malam di PT. Bukit Asam  

  unit Dermaga Kertapati 

 

Hipertensi merupakan suatu sindrom atau kumpulan gejala 

kardiovaskuler yang progresif sebagai akibat dari kondisi lain yang kompleks 

dan saling berhubungan dengan keadaan tekanan darah sistolik seseorang ≥140 

mmHg dan/atau tekanan darah diastolik ≥90 mmHg. Kejadian hipertensi 

dipengaruhi oleh banyak faktor salah satunya adalah kebiasaan merokok. Para 

pekerja malam hari cenderung memiliki tekanan darah tinggi, karena pada 

pekerja shift malam mengalami peningkatan hormon stres, kafein dan merokok 

juga sering digunakan pekerja shift untuk menghilangkan rasa lelah pada saat 

bekerja di shift malam. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan 

riwayat kebiasaan merokok dengan riwayat hipertensi pada pekerja shift malam 

di PT. Bukit Asam unit Dermaga Kertapati. Jenis penelitian ini adalah 

observasional analitik dengan desain penelitian cross-sectional. Pengambilan 

sampel dengan metode total sampling dan didapatkan 58 sampel yang 

memenuhi kriteria inklusi. Uji hipotesis yang digunakan pada penelitian ini 

adalah fisher’s exact test. Dari analisis data didapatkan distribusi frekuensi 

pekerja yang memiliki riwayat kebiasaan merokok 51 responden (87,9%) dan 

7 responden (21,1%) tidak memiliki riwayat kebiasaan merokok. Distribusi 

frekuensi pekerja yang memiliki riwayat hipertensi terbanyak 32 responden 

(55,2%) dan 26 responden (44,8%) tidak memiliki riwayat hipertensi dan 

hubungan riwayat kebiasaan merokok dengan riwayat hipertensi pada pekerja 

shift malam di PT. Bukit Asam Unit Dermaga Kertapati dengan nilai p-

value=0,038. Sehingga dapat disimpulkan bahwa terdapat hubungan antara 

riwayat kebiasaan merokok denganriwayat hipertensi pada pekerja shift malam 

di PT. Bukit Asam Unit Dermaga Kertapati. 

 

 

 

Kata Kunci: Kebiasaan Merokok, Hipertensi, Pekerja Shift Malam. 
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ABSTRACT 

 

 

Name                   : Harry Putra Kusuma 

Study Program    : Medical 

Title                     : The Relationship between History of Smoking Habits with 

 History of Hypertension in Night Shift Workers at PT. Bukit 

Asam unit Kertapati Pier 

 

Hypertension is a syndrome or a collection of progressive 

cardiovascular symptoms as a result of other complex and interrelated 

conditions with a person's systolic blood pressure ≥140 mmHg and / or 

diastolic blood pressure ≥90 mmHg. The incidence of hypertension is 

influenced by many factors, one of which is smoking. Night workers tend to 

have high blood pressure, because night shift workers experience an increase 

in stress hormones, caffeine and smoking is also often used by shift workers to 

relieve fatigue while working in night shifts. This study aims to determine the 

relationship between smoking habit history and hypertension history in night 

shift workers at PT. Bukit Asam Kertapati Pier unit. This type of research is 

analytic observational with a cross-sectional research design. Sampling was 

taken by total sampling method and obtained 58 samples that met the inclusion 

criteria. The hypothesis test used in this study is fisher's exact test. From the 

data analysis, it was found that the frequency distribution of workers who had 

a history of smoking was 51 respondents (87.9%) and 7 respondents (21.1%) 

had no history of smoking. The frequency distribution of workers with the 

highest history of hypertension 32 respondents (55.2%) and 26 respondents 

(44.8%) had no history of hypertension and the association between smoking 

habits and hypertension among night shift workers at PT. Bukit Asam Unit 

Kertapati Pier with p-value = 0.038. So it can be concluded that there is a 

relationship between a history of smoking habits and a history of hypertension 

among night shift workers at PT. Bukit Asam Kertapati Pier Unit. 

 

 

Keywords: Smoking Habits, Hypertension,Night Shift Workers 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

1.1. Latar Belakang 

Hipertensi menurut The Joint National Community on Preventation, 

Detection, Evaluation  and Treatment of High Blood Preassure (JNC 7) adalah 

kondisi kadar tekanan darah sistolik ≥140 mmHg dan kadar tekanan darah 

diastolik ≥90 mmHg (Singh dkk, 2017). Hipertensi merupakan suatu sindrom 

atau kumpulan gejala kardiovaskuler yang progresif sebagai akibat dari kondisi 

lain yang kompleks dan saling berhubungan (Sylvestris, 2014). 

Berdasarkan data World Health Organization (WHO) tahun 2015, 

sekitar 1,13 miliar orang di dunia menyandang hipertensi dimana 1 dari 3 orang 

di dunia terdiagnosis hipertensi. Jumlah penyandang hipertensi terus 

meningkat setiap tahunnya, diperkirakan pada tahun 2025 akan ada 1,5 miliar 

orang yang terkena hipertensi dan diperkirakan setiap tahunnya 9,4 juta orang 

meninggal akibat hipertensi dan komplikasinya (Kementerian Kesehatan RI, 

2017).  

Menurut American Heart Association, penduduk Amerika dengan usia 

diatas 20 tahun yang menderita hipertensi mencapai angka 74,5 juta jiwa, 

namun hampir sekitar 90-95% kasus tidak diketahui penyebabnya. Kasus 

hipertensi diperkirakan akan meningkat di negara berkembang pada 2025 salah 

satunya Indonesia. Peningkatan tersebut akan menjadi 80% atau 1,15 miliar 

kasus dari 693 juta kasus pada tahun 2000 (Putri, 2018). Prediksi tersebut 

berdasarkan angka penderita hipertensi dan pertambahan jumlah penduduk. 

Data Dinas Kesehatan Kota Palembang, angka kejadian penyakit hipertensi 

mengalami peningkatan dari tahun ke tahun. Angka insiden pada tahun 2014 

yaitu sebanyak 6740 orang, angka insiden pada tahun 2015 sebanyak 7944 

orang, angka insiden pada tahun 2016 sebanyak 8686 orang dan angka insiden 

pada bulan Januari sampai September tahun 2017 sebanyak 6973 orang 

(Dinkes, 2017). 
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Tingginya angka kejadian hipertensi di dunia dipengaruhi oleh dua 

jenis faktor risiko yang tidak bisa diubah seperti umur, jenis kelamin, dan ras. 

Faktor risiko yang bisa diubah diantaranya obesitas, konsumsi alkohol, kurang 

olahraga, konsumsi garam yang berlebihan, dan kebiasaan merokok (Setyanda 

dkk., 2015). 

Menurut American Heart Association (AHA), kadar asymmetric 

dimethylarginine (ADMA) pada perokok 80% lebih tinggi dibandingkan 

bukan perokok. Rokok mengakibatkan vasokontriksi pembuluh darah perifer 

dan pembuluh darah di ginjal sehingga terjadi peningkatan tekanan darah (Susi 

dan Ariwibowo, 2019). 

Berdasarkan laporan Southeast Asia Tobacco Control Alliance 

(SEATCA) berjudul The Tobacco Control Atlas, ASEAN Region pada tahun 

2019 menunjukkan Indonesia merupakan negara dengan jumlah perokok 

terbanyak di ASEAN, yakni 65,19 juta orang. Angka tersebut setara 34% dari 

total penduduk Indonesia pada tahun 2016. Berdasarkan Tobacco Atlas tahun 

2015, jumlah perokok pria di India mencapai 90,8 juta orang, sedangkan 

perokok wanitanya sebesar 13,5 juta orang. Meskipun selisihnya cukup jauh 

dari China, jumlah itu adalah terbesar kedua di dunia. Berada di peringkat 

ketiga, jumlah perokok pria di Indonesia mencapai 49,8 juta orang. Sementara 

itu, jumlah perokok wanita sebesar 3,9 juta orang (Pratiwi, 2020). Berdasarkan 

umur, jumlah konsumsi rokok terendah terjadi pada kelompok umur 15-24 

tahun kemudian meningkat pada kelompok umur antara 35-54 tahun dan 

menurun pada kelompok umur 55 tahun keatas. Dilihat dari status bekerja, 

konsumsi rokok lebih banyak pada seseorang yang bekerja baik laki-laki 

maupun perempuan (Kementerian Kesehatan RI, 2018). 

Pekerja shift memiliki risiko penyakit kardiovaskuler sebesar 40% 

lebih tinggi dibanding pekerja non-shift. Penelitian di Malaysia menunjukkan 

bahwa insiden hipertensi pada 76 pekerja shift sebesar 22,4%, sedangkan 72 

pekerja non-shift sebesar 4,2%. Hal ini disebabkan oleh ketidaksesuaian irama 

sirkadian pada pekerja shift (Noer dan Laksmi, 2014). Pada penelitian di PT. 

X Gresik menunjukan bahwa pekerja shift dan pekerja non-shift dinyatakan 

berisiko hipertensi sebesar 15,75% (26 pekerja) dari jumlah keseluruhan 165 
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pekerja. Hipertensi pada pekerja shift dapat mengakibatkan tenaga kerja 

menjadi tidak produktif. Hipertensi dapat menyebabkan pekerja shift menjadi 

rawan stress, cepat merasa lelah, dan sering tidak masuk kerja (Fitriani & 

Nilamsari, 2017). 

Para pekerja malam hari cenderung memiliki tekanan darah tinggi,  

karena pada pekerja shift malam mengalami peningkatan hormon stres. Hal ini 

terjadi karena tubuh dipaksa terjaga akibat adanya hormon stres terutama yang 

di produksi oleh ginjal (kortisol) yang dapat menyebabkan tekanan darah 

cenderung meningkat. Jika pola kerja ini terus berlangsung akan berpotensi 

menyebabkan hipertensi (Deischa dkk, 2016). Beberapa penelitian lain 

menunjukkan kafein dan merokok juga sering digunakan pekerja shift untuk 

menghilangkan rasa lelah pada saat bekerja di shift malam (Noer dan Laksmi, 

2014). Hal ini dapat menjadi faktor risiko terjadinya peningkatan tekanan darah 

pada pekerja. 

Berdasarkan uraian diatas, peneliti tertarik untuk melakukan penelitian 

mengenai hubungan riwayat kebiasaan merokok dengan riwayat hipertensi 

pada pekerja shift malam dan lokasi penelitian dilakukan di PT. Bukit Asam 

unit Dermaga Kertapati karena belum ada penelitian yang dilakukan di lokasi 

tersebut sebelumnya. 

 

1.2. Rumusan Masalah 

           Bagaimana hubungan riwayat kebiasaan merokok dengan riwayat 

hipertensi pada pekerja shift malam di PT. Bukit Asam unit Dermaga 

Kertapati? 

 

1.3. Tujuan Penelitian 

1.3.1. Tujuan Umum 

Mengetahui hubungan riwayat kebiasaan merokok dengan 

riwayat hipertensi pada pekerja shift malam di PT. Bukit Asam unit 

Dermaga Kertapati  
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1.3.2. Tujuan Khusus 

1. Mengetahui distribusi frekuensi riwayat kebiasaan merokok pada 

pekerja shift malam di PT. Bukit Asam unit Dermaga Kertapati. 

2. Mengetahui distribusi frekuensi riwayat hipertensi pada pekerja 

shift malam di PT. Bukit Asam unit Dermaga Kertapati. 

3. Mengetahui hubungan riwayat kebiasaan merokok dengan riwayat 

hipertensi pada pekerja shift malam di PT. Bukit Asam unit 

Dermaga Kertapati. 

 

1.4. Manfaat Penelitian 

1.4.1. Manfaat untuk Ilmu Pengetahuan 

Hasil penelitian ini dapat memberikan data tambahan mengenai 

hubungan kebiasaan merokok dan hipertensi terutama pada kelompok 

pekerja shift malam. 

 

1.4.2. Manfaat untuk Tatalaksana Kesehatan 

Hasil penelitian dapat digunakan sebagai data tambahan dalam 

upaya pencegahan dan pengobatan hipertensi dengan faktor risiko 

merokok di berbagai tingkat fasilitas kesehatan. 

 

1.4.3. Manfaat untuk Masyarakat 

Hasil penelitian diharapkan dapat memberikan pengetahuan 

kepada masyarakat tentang bahaya merokok terhadap hipertensi dan 

bagi subjek penelitian agar dapat memperbaiki gaya hidup terutama 

merokok dalam mencegah hipertensi. 

 

 

 

 

 

 

 



 

   

Universitas Muhammadiyah Palembang 
 

5 

1.5.Keaslian Penelitian 

Tabel 1.1. Keaslian Penelitian 

 

Nama 

Peneliti 

Judul 

Penelitian 

Desain 

Peneliti

an 

Hasil 

Yashinta 

Octavian 

Gita 

Seyanda, 

Delmi 

Sulastri, 

dan Yuniar 

Lestari. 

Hubungan 

merokok 

dengan 

kejadian 

hipertensi pada 

laki-laki usia 

35-65 tahun di 

kota Padang. 

Desain 

penelitian 

cross-

cross-

sectional 

study. 

Ada hubungan antara kebiasaan 

merokok dengan hipertensi 

(p=0,003) yaitu dipengaruhi oleh 

lama merokok (p=0,017) dan jenis 

rokok (p=0,017), tetapi tidak 

terdapat hubungan antara jumlah 

rokok dengan kejadian hipertensi 

(p=0,412). 

Etika Ratna 

Noer dan 

Kirana 

Laksmi. 

Peningkatan 

angka kejadian 

obesitas dan 

hipertensi pada 

pekerja shift. 

Desain 

penelitian 

cross-

sectional 

Proporsi obesitas pada pekerja 

shift (53.1%) lebih tinggi 

dibandingkan pada pekerja non-

shift (46.9%). Kejadian hipertensi 

pada pekerja shift juga lebih tinggi 

(59.4%) dibandingkan pada 

pekerja non-shift (47.9%). 

Sebagian besar pada pekerja shift 

(71.8%) mengkonsumsi energi 

>100% dari angka kecukupan gizi 

indvidu. Pada pekerja shift dan 

non-shift memiliki kebiasaan 

merokok dan mengkonsumsi 

kafein. 

Deischa 

NJP, Ismael 

Saleh, dan 

Rochmawat

i. 

Hubungan 

pekerjaan 

dengan 

tekanan darah 

pada pekerja 

malam usia 

dewasa muda 

(studi pada 

pedagang 

warung tenda 

di kota 

Pontianak) 

tahun 2016. 

Observasio

nal dengan 

pendekatan 

cross 

sectional. 

Dari hasil analisis bivariat 

diketahui faktor pekerjaan yang 

terbukti sebagai faktor 

peningkatan tekanan darah adalah 

usia (p = 0.025, PR 1.475), riwayat 

keluarga (p = 0.001, PR 1.785), 

jam kerja (p = 0.000, PR 6.429), 

lama kerja (p = 0.012, PR 1.498), 

merokok (p = 0.000, PR 5.077), 

konsumsi kopi (p = 0.165, PR 

1.314), stres (p = 0.000, PR 5.184), 

aktifitas fisik (p = 0.142, PR 

1.282), dan kualitas tidur (p = 

0.013, PR 1.473). 
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