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Glaukoma adalah suatu kelompok penyakit dengan karakteristik optik neuropati 
yang terkait dengan hilangnya lapangan pandang. Tekanan intraokuli (TIO) 
yang tinggi merupakan salah satu faktor risiko primer, ada atau tidaknya 
peningkatan TIO tidak mengubah definisi penyakit glaukoma. Terdapat dugaan 
bahwa hipertensi sebagai faktor risiko dan dapat menyebabkan peningkatan 
TIO melalui kelebihan produksi atau gangguan aliran cairan humor aquosus. 
Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan dari hipertensi dengan 
peningkatan TIO pada subjek glaukoma di RSUD dr. Zainoel Abidin Banda Aceh. 
Penelitian ini merupakan penelitian observational analitik dengan rancangan 
studi cross sectional. Hasil penelitian ini menunjukkan perempuan adalah subjek 
dengan tingkat persentase tertinggi berjumlah (62.1%). Pasien glaukoma dengan 
tekanan darah normal berjumlah (62.2%), hipertensi I berjumlah (29.7%) dan 
hipertensi II berjumlah (8.1%), hal ini hampir serupa dengan pasien glaukoma 
yang bertekanan intraokuli normal berjumlah (75.7%), tekanan intraokuli ringan 
berjumlah (16.2%) dan tekanan intraokuli sedang berjumlah (8.1%). Terdapat 
hubungan hipertensi dengan peningkatan TIO pada pasien glaukoma p = 
0.034. Kesimpulan penelitian ini adalah terdapat hubungan hipertensi dengan 
peningkatan TIO pada pasien glaukoma.
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Glaucoma is a group of diseases with optic neuropathy characteristics associated 
with loss of field of view. High intraocular pressure (IOP) is one of the primary risk 
factors, the presence or absence of elevated IOP does not change the definition of 
glaucoma. The purpose of this study was to determine relationship of hypertension 
with an increase IOP glaucoma subjects in dr. Zainoel Abidin Banda Aceh. This 
study was an analytical observational study with a cross sectional design. The 
results of this study showed women were the highest percentage of subjects, 
amounted (62.1%). Glaucoma patients with normal blood pressure were (62.2%), 
hypertension I amounted (29.7%) and hypertension II amounted (8.1%), this was 
almost similar to normal IOP glaucoma patients amounted (75.7%), mild IOP 
amounted (16.2%) and moderate IOP amounted (8.1%). There is a relationship 
between hypertension and IOP elevation in glaucoma patients p = 0.034. The 
conclusion of this study is there a relationship between hypertension and IOP 
elevation in glaucoma patients.

PENDAHULUAN

Glaukoma adalah kelompok penyakit yang 
umumnya ditandai oleh neuropati optik, 
yang berhubungan dengan hilang lapang 

pandang yang khas, tekanan intraokuli yang sangat 
tinggi adalah salah satu faktor risiko primer.1,2 

Glaukoma merupakan penyebab kebutaan permanen 
pada sekitar 66,8 juta masyarakat dunia pada tahun 
2000. Di India, prevalensi glaukoma berkisar antara 
4,96%-14,6%.3 Glaukoma juga diperkirakan akan 
mempengaruhi dan menyebabkan kebutaan pada 
sekitar 79,6 juta masyarakat dunia pada tahun 2020.4 

Glaukoma di Indonesia menjadi ancaman kebutaan 
kedua dengan angka prevalensi 0,20% setelah 
katarak yakni sebesar 0,78%.5

Glaukoma adalah salah satu penyebab utama 
kebutaan di negara berkembang, dimana sebagian 
besar kasusnya adalah Primary Open Angle Glaucoma 
(POAG) dengan karakteristik asimptomatik berupa 
sudut terbuka, peningkatan tekanan intraokuli (TIO) 
dengan kerusakan Retinal Nerve Fiber Layer (RNFL) 

secara signifikan, perubahan disk dan hilangnya 
bidang visual.6 POAG menyumbang 90% keseluruhan 
kasus glaukoma di Amerika Serikat. Prevalensi 
keseluruhan POAG adalah 1,9% pada tahun 2010 
dan mencapai 7,9% pada individu usia lebih dari 80 
tahun. Meskipun TIO yang tinggi merupakan faktor 
risiko yang utama, namun 10-20% dari kasus POAG 
dapat hadir dengan TIO normal.7 

Glaukoma timbul sebagai kondisi multifaktoral 
dibawah pengaruh serius dari berbagai faktor 
risiko yang ada, dimana akhir-akhir ini yang 
menjadi fokus utama di bidang kesehatan adalah 
berbagai gangguan vaskular dan endokrin, seperti 
hipertensi, hipotiroidisme, penyakit jantung 
iskemik, dan diabetes.6,7 Hipertensi adalah suatu 
kondisi dimana terjadi peningkatan tekanan darah 
sistolik ≥ 140 mmHg dan atau peningkatan tekanan 
darah diastolik ≥ 90 mmHg. Pada zaman sekarang 
ini, hipertensi sudah merupakan ancaman utama 
kesehatan masyarakat dunia abad 21.8 World 
Health Organization memperkirakan di seluruh 
dunia, terdapat sekitar 972 juta orang atau sekitar 
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26,4% penghuni bumi mengidap hipertensi, angka 
ini kemungkinan akan meningkat menjadi 29,2% di 
tahun 2025. Dari 972 juta pengidap hipertensi, 333 
juta berada di negara maju dan 639 juta sisanya 
berada di negara berkembang, termasuk Indonesia.9 

Berdasarkan data Departemen Kesehatan Indonesia, 
prevalensi dari hipertensi di Indonesia mencapai 
31,7% dan populasi tertinggi pada usia 18 tahun ke 
atas.10

Hipertensi telah dilaporkan sebagai salah 
satu faktor risiko yang mungkin untuk terjadinya 
glaukoma, meskipun begitu peran dari kondisi 
hipertensi terhadap kejadian atau perburukan 
glaukoma sampai saat ini masih belum jelas. 
Terdapat dugaan bahwa hipertensi sebagai faktor 
risiko dan dapat menyebabkan peningkatan TIO 
melalui kelebihan produksi atau gangguan aliran 
cairan humor aquosus. Meskipun begitu, hubungan 
antara glaukoma dan tekanan darah tetap masih 
menjadi perdebatan, dalam beberapa penelitian 
melaporkan bahwa hipertensi sistemik adalah 
faktor risiko glaukoma.11,12,13 Penelitian lainnya 
menunjukkan bahwa tekanan darah sistemik yang 
rendah adalah faktor risiko untuk pengembangan 
dan perkembangan glaukoma. Hubungan langsung 
dan jelas antara kerusakan glaucomatous dan tingkat 
tekanan darah masih belum dapat ditetapkan. Selain 
itu, hubungan antara tekanan darah dan TIO tidak 
konsisten.14 Berdasarkan hal tersebut, maka peneliti 
tertarik untuk mengetahui bagaimana hubungan 
antara hipertensi dengan peningkatan TIO pada 
pasien glaukoma di Rumah Sakit Umum Daerah 
(RSUD) dr. Zainoel Abidin Banda Aceh.

METODE PENELITIAN

P e n e l i t i a n  i n i  m e r u p a k a n  p e n e l i t i a n 
observational analitik, desain penelitian yang 
digunakan adalah studi potong lintang (cross-
sectional study). Penelitian ini dilakukan di Poliklinik 
Mata RSUD dr. Zainoel Abidin Banda Aceh selama 
bulan Mei 2019. Sampel dalam penelitian ini adalah 
pasien glaukoma yang berobat jalan ke Poliklinik Mata 
Rumah Sakit Umum Daerah (RSUD) dr. Zainoel Abidin 

Banda Aceh sebanyak 37 orang. Teknik pengambilan 
sampel dilakukan dengan menggunakan metode non 
probability sampling dan teknik pengambilannya 
secara accidental sampling dan analisis data yang 
digunakan adalah analisis univariat dan bivariat.

HASIL

Penelitian ini dilakukan pada bulan Mei 2019 
di Poliklinik Mata RSUD dr.Zainoel Abidin Banda 
Aceh, dengan jumlah sampel sebanyak 37 subjek 
penelitian.

Tabel 1. Distribusi Frekuensi Karakteristik Subjek  
	     Penelitian

Karakteristik Frekuensi (n) Persentase (%)
Jenis Kelamin:

Laki-laki

Perempuan

14

23

37,8

62,1

Usia (tahun):

26-35

36-45

46-55

56-65

>65

1

1

13

14

8

2,7

2,7

35,1

37,8

21,6

Tabel 1 menunjukkan bahwa penderita 
glaukoma tebanyak pada penelitian ini adalah subjek 
dengan jenis kelamin perempuan yang berjumlah 
23 orang (62,1%) sedangkan jenis kelamin laki-
laki berjumlah 14 orang (37,8%). Pasien penderita 
glaukoma terbanyak berdasarkan kelompok usia 
ialah 56-65 tahun yang berjumlah 14 orang (37,8%).

Tabel 2. Distribusi  Frekuensi Pasien Glaukoma  
 	      Berdasarkan Hipertensi

Frequency Percent
Normal 23 62.2
Hipertensi I 11 29.7
Hipertensi II 3 8.1
Total 37 100.0
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Tabel 2 menunjukkan bahwa pasien glaukoma 
dengan tekanan darah normal yang tertinggi 
dipenelitian ini yaitu 23 subjek (62.2%) sedangkan 
pasien glaukoma dengan hipertensi I berjumlah 
11 subjek (29.7%) dan hipertensi II berjumlah 3 
subjek (8.1%). Subjek yang memiliki tekanan darah 
normal diantaranya memiliki riwayat hipertensi yaitu 
berjumlah 17 subjek.

Tabel 3. Distribusi  Frekuensi Pasien Glaukoma Ber 
  	   dasarkan Tekanan Intraokuli

Frequency Percent
Normal 28 75.7
Ringan 6 16.2
Sedang 3 8.1
Total 37 100.0

Tabel 3 menunjukkan bahwa pasien glaukoma 
dengan tekanan intraokuli normal yang tertinggi 
dipenelitian ini yaitu 28 subjek (75.7%) sedangkan 
pasien glaukoma dengan tekanan intraokuli ringan 
berjumlah 6 subjek (16.2%) dan pasien dengan 
tekanan intraokuli sedang  berjumlah 3 subjek (8.1%).

Tabel 4. Hubungan Hipertensi dengan Peningkatan  
	    Tekanan Intraokuli Pada Pasien Glaukoma

Tekanan 
Darah

Tekanan Intraokuli
Total

Normal Ringan Sedang
Normal 20 3 0 23
Hipertensi I 6 3 2 11
Hipertensi II 2 0 1 3
Total 28 6 3 37

Tabel 4 menunjukkan bahwa terdapat 20 
pasien glaukoma bertekanan darah normal, 6 pasien 
menderita hipertensi I dan 2 pasien menderita 
hipertensi II dengan TIO normal. Pasien dengan 
tekanan darah dan TIO normal merupakan frekuensi 
tertinggi dalam penelitian ini, yaitu berjumlah 20 
subjek.

Tabel  5  menunjukkan anal isa  b ivar iat 
menggunakan uji  Spearman’s Rho dan hasil 
menunjukkan p = 0.034 sehingga hipotesis dapat 
diterima. Terdapat hubungan hipertensi dengan

Tabel 5. Uji Korelasi Spearman’s Rho

Value p Value
Ordinal by 
ordinal 

Spearman 
Correlation .350 0.034

N of Valid Cases 37

peningkatan tekanan intraokuli pada pasien 
glaukoma.

PEMBAHASAN

Hasil data pada tabel 1 menyatakan bahwa 
jenis kelamin perempuan 23 subjek (62.1%) lebih 
banyak menderita hipertensi dibandingkan dengan 
laki-laki 14 subjek (37.8%) hasil ini sesuai dengan 
data Riskesdas pada tahun 2013 yang menunjukkan 
bahwa penderita hipertensi lebih tinggi pada 
perempuan (28.8%) dibandingkan pada laki-laki 
(22.8%).(42) Secara teori, perempuan yang belum 
mengalami menopause dilindungi oleh hormon 
estrogen, hormon tersebut berperan dalam 
meningkatkan kadar High Density Lipoprotein (HDL). 
Kadar HDL yang tinggi merupakan faktor pelindung 
dalam mencegah terjadinya aterosklerosis, hal 
tersebut menunjukan bahwa kejadian hipertensi 
pada perempuan dipengaruhi oleh kadar estrogen. 
Hormon estrogen akan menurun ketika perempuan 
memasuki masa menopause sehingga perempuan 
lebih rentan terhadap hipertensi.11,12,13

Hasil penelitian didapatkan bahwa prevalensi 
pasien glaukoma yang menderita hipertensi lebih 
tinggi ditemukan pada kelompok usia 46-65 tahun 
dengan jumlah 27 orang (72,9%), hasil penelitian ini 
sesuai dengan yang dikemukakan oleh Dr. Pragati Dkk 
sebesar 82% subjek glaukoma menderita hipertensi 
berusia lebih dari 40 tahun. Semakin bertambahnya 
usia, fungsi organ tubuh semakin menurun, terutama 
pada gangguan pembuluh darah, hal ini disebabkan 
oleh terjadinya perubahan-perubahan pada elastisitas 
dinding aorta, katub jantung yang menebal sehingga 
menjadi kaku, kemampuan jantung memompa 
darah yang menurun 1% setiap tahun setelah usia 
20 tahun sehingga menyebabkan menurunnya 
kontraksi beserta volume, dan peningkatan resistensi 



22 | J. Ked. N. Med | VOL. 2 | NO. 1 | Maret 2019 |

pembuluh darah perifer.14

Hasil data pada tabel 2 menyatakan bahwa 
frekuensi tertinggi pasien glaukoma berdasarkan 
tekanan darah adalah tingkatan normal, yaitu 
sebesar 23 (62.2%), hal ini dikarenakan sebagian 
besar pasien sedang menjalani rawat jalan serta 
mengonsumsi obat-obatan seperti captopril, 
amlodipine, propanolol dan valsartan.  Hasil data 
tersebut sesuai dengan Mahant, et.al bahwa pasien 
glaukoma yang menderita hipertensi sebagian 
besar telah mendapatkan penanganan obat-obatan 
sehingga frekuensi tekanan darah normal yang 
ditemukan sering terjadi.6

Hasil data pada tabel 3 menyatakan bahwa 
frekuensi tertinggi pasien glaukoma berdasarkan 
tekanan intraokuli adalah tingkatan normal, 
yaitu sebesar 28 subjek (75.7%), hal ini terjadi 
dikarenakan sebagian besar pasien sedang menjalani 
rawat jalan serta mengonsumsi obat-obatan yang 
mengontrol tekanan intraokuli. Data yang didapat 
jika dibandingkan dengan penelitian Shakya, et.al 
sebesar 17 dari 141 pasien yang mengalami glaukoma 
menderita hypertensi dan TIO dalam kondisi normal, 
hal tersebut telah dikukan dalam 4 tempat yang 
berbeda dan menunjukkan hasil yang tidak jauh 
berbeda.15

Hipertensi merupakan faktor risiko peningkatan 
tekanan intraokuli pada pasien glaukoma, hasil dari 
penelitian yang telah dilakukan adalah p = 0.034. 
Korelasi kedua variabel positif bersifat searah, 
dimana semakin buruk derajat hipertensi maka 
semakin tinggi nilai tekanan intraokuli pasien 
glaukoma. Hasil dari penelitian ini, sesuai dengan 
penelitian yang dilakukan Zheng he, et.al didapatkan 
korelasi yang signifikan dengan nilai p-value  0,881. 
Berdasarkan data yang diperoleh menunjukan bahwa 
pasien glaukoma dengan hipertensi yang buruk lebih 
rentan mengalami peningkatan tekanan intraokuli 
dibandingkan dengan pasien glaukoma yang tidak 
menderita hipertensi.16 Penelitian lain juga ditemukan 
bahwa peningkatan tekanan intraokuli sejumlah 0.16-
0.52 mm Hg pada setiap kenaikan 10 mm Hg tekanan 
darah sistolik dan 0.35-0.52 mm Hg untuk setiap 
kenaikan tekanan darah diastolik.17,18,19 Menurut 

Blue Mountain Eye Study terdapat hubungan yang 
signifikan hipertensi sistemik dengan glaukoma sudut 
terbuka (OAG), hubungan tersebut terlihat lebih 
kuat pada pasien hipertensi yang tidak terkontrol 
(prevalensi OAG 5.4%) dibandingkan pasien yang 
bertekanan darah normal (prevalensi OAG 1.9%).20

KESIMPULAN

Hasil penelitian menunjukkan bahwa terdapat 
hubungan yang searah antara tekanan darah 
dengan peningkatan tekanan intraokuli pada pasien 
glaukoma. Diharapkan penelitian lebih lanjut tentang 
hubungan tekanan darah dengan peningkatan 
tekanan intraokul i  pada pas ien  g laukoma 
menggunakan jumlah responden yang lebih besar 
serta lebih kompleks dan rinci tentang faktor risiko 
yang dapat mempengaruhi kejadian peningkatan 
tekanan intraokuli pada penderita glaukoma. Petugas 
kesehatan perlu melakukan penyuluhan kepada 
pasien hipertensi mengenai pentingnya melakukan 
kontrol hipertensi secara berkala untuk mencegah 
terjadinya komplikasi.
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