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Abstract

Background: This study aims to determine the relationship of excess working hours with
the incidence of hypertension in PT. Astoria Build Mighty Batam.

Methods: This research method uses quantitative types with observational analytic
research designs and Cross Sectional approaches. The population of this research is all PT.
Astoria Bangun Perkasa which amounts to 60 workers. The instruments used in data
retrieval are the Sphygmomanometer, the stethoscope and company data.

Results: The results of the univariate analysis showed that most workers experienced
overtime hours of 17 people (34%) while workers who did not experience excess hours
worked as many as 33 people (66%). Workers who experienced hypertension were 7 people
(14%) while workers who did not have hypertension were 43 people (86%). The results of
the bivariate analysis with the chi-square test showed that there was a significant
relationship between excess work hours and hypertension.
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PENDAHULUAN Barat (20,10/0) Sedangkan _]lka
Hipertensi atau tekanan darah dlb_anghngkan dengan tahuno 2013_
tinggi adalah peningkatan tekanan terjadi penurunan sebesar 5,9% (dari

darah sistolik lebih dari 140 mmHg dan 31,7% menjadi 25,8%). Penurunan
tekanan darah diastolik lebih dari 90 ini bisa terjadi berbagai macam
mmHg (Bakri, 2008). Ada 2 macam faktor, seperti alat pengukur tensi

hipertensi, yaitu hipertensi primer dan yang berbeda, masyarakat yang
hipertensi sekunder. 90% dari semua sudah mulai sadar akan bahaya

kasus hipertensi adalah primer. Tidak penyakit  hipertensi. Prevalensi
ada penyebab yang jelas tentang tertinggi di Provinsi Bangka Belitung
hipertensi  primer, sekalipun ada (30,9%), dan Papua yang terendah
beberapa teori yang menunujukkan (16,8)%. Prevalensi hipertensi di
adanya faktor-faktor genetik, Indonesia yang didapat melalui
perubahan hormon dan perubahan kuesioner terdiagnosis tenaga
simpatis. Hipertensi sekunder adalah kesehatan sebesar 9,4 persen, yang
akibat dari penyakit atau gangguan dldlagn05|s_ tenaga kesehatan atau
tertentu (Baradero, 2008). sedang minum obat sebesar 9,5
Berdasarkan hasil pengukuran persen. Jadi, ada 0,1 persen yang
tekanan darah, prevalensi hipertensi minum obat sendiri (Pusat Data dan
pada penduduk umur 18 tahun ke atas Informasi Kementerian Kesehatan
tahun 2007 di Indonesia adalah sebesar RI,2014). , ,
31,7%. Menurut provinsi, prevalensi Berdasarkan profil Dinas
hipertensi  tertinggi di Kalimantan Kesehatan Kota Batam Tahun 2014

Selatan (39,6%) dan terendah di Papua pasien hipertensi sebanyak 7.492
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orang vyang didapatkan dari hasil
distribusi kejadian hipertensi
berdasarkan puskesmas yang tersebar
tahun 2014 diantaranya puskesmas
Batu Aji sebesar 3,67%, puskesmas
Baloi Permai sebesar 3,59%,
puskesmas Sei Panas sebesar 3,12%,
puskemas Botania sebesar 3,35%, dan
puskesmas Lubuk Baja sebesar 3,5%
(Dinas Kesehatan Batam, 2014).
Menurut healthcare specialists at
UCSF Medical Centre, faktor resiko
penyebab hipertensi, antara lain : (1)
Merokok,(2) Obesitas, (3) Stres, (4)
Konsumsi garam, (5) Konsumsi alkohol.
Beberapa studi Jepang telah
menemukan hubungan positif antara
jam kerja yang panjang dan hipertensi.
Hayashi dkk menunjukkan bahwa
pengukuran tekanan darah rawat jalan
(baik sistolik dan diastolik) pekerja
dengan 88 jam lembur per bulan secara
signifikan lebih tinggi daripada orang-
orang yang bekerja hanya 25 jam per
bulan (American Heart Association,

2006).

Jam kerja adalah waktu untuk
melakukan pekerjaan, dapat
dilaksanakan siang hari dan/atau

malam hari. Jam kerja bagi para
pekerja disektor swasta diatur dalam
Undang-Undang No.13 tahun 2003
tentang ketenagakerjaan, khususnya
pasal 77 sampai dengan pasal 85.

Waktu kerja lembur adalahwaktu
kerja yang melebihi 7 jamsehari untuk
6 hari kerja dan 40 jamdalam seminggu
atau 8 jam sehariuntuk 5 hari kerja dan
40 jam dalamseminggu atau waktu
kerja pada hariistirahat mingguan dan
atau pada  harilibur resmi yang
ditetapkanpemerintah (Pasal 1 ayat 1
PeraturanMenteri
No.102/MEN/VI/2004). Waktu kerja
lembur hanya dapat dilakukan paling
banyak 3 jam/hari dan 14 jam dalam 1
minggu diluar istirahat mingguan atau
hari libur resmi.

Menurut penelitian di California,
pekerja yang bekerja selama 40 jam
per minggu memiliki kemungkinan 15%
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terjadi hipertensi (American Heart
Association, 2006). Pekerja di PT.
Astoria Bangun Perkasa Batam
memiliki waktu kerja yang >7
jam/hari yang berpotensi mengalami

stress dan mempunyai kebiasaan
merokok sehingga dapat
mengakibatkan hipertensi. Oleh
sebab itu penulis tertarik untuk

melakukan penelitian dengan judul
“Hubungan kelebihan jam kerja
dengan kejadian hipertensi pada
pekerja di PT. Astoria Bangun Perkasa
Batam pada tahun2018”.

METODE PENELITIAN

Jenis penelitian yang di gunakan
dalam penelitian ini adalah penelitian
Kuantitatif, Penelitian ini
menggunakan desain cross sectional
yaitu jenis penelitian dengan cara
pengambilan data variabel bebas dan
variabel terikat dilakukan sekali
waktu pada saat yang bersamaan.

Penelitian ini dilakukan pada
bulan Agustus di PT. Astoria Bangun
Perkasa Batam Tahun 2018 vyang
berlokasi di JI. Tunas 2, No. 3A - 3D
Batam centre. Populasi yang diambil
pada penelitian ini adalah pekerja PT.
Astoria Bangun Perkasa Tahun 2018
sebanyak 60 orang. Penelitian
dilakukan pada 50 pekerja yang
dipilih menjadi sampel berdasarkan
tabel Isaac dan Michael dengan taraf
kesalahan 5%. Instrument vyang
digunakan dalam pengambilan data
adalah Sfigmomanometer, stetoskop
dan data perusahaan. Hasil penelitian
dianalisis dengan distribusi frekuensi
ditabulasi silang kemudian diuji
dengan ujiChi-square.

HASIL PENELITIAN

Gambaran Umum Lokasi
Penelitian
PT. Astoria Bangun Perkasa

adalah perusahaan yang bergerak
dalam bidang konstruksi  yang
berlokasi di Tunas 2, No. 3A - 3D
Batam centre.PT ini berdiri sejak
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tahun 2011 dengan jumlah pekerja
pada saat sekarang sebanyak 60 orang,
yang terdiri dari 35 orang pekerja tetap
dan 25 orang pekerja
outsourcing.Pekerja PT. Astoria Bangun
Perkasa bekerja dari pukul 08:00
sampai pukul 18:00 wib dengan waktu
istirahat selama 1 jam dan pekerja
bekerja setiap hari.

Tabel.4.1 Distribusi Kejadian
Hipertensi.
Kejadin HT Jumlah Persentase
(%)
Tdk 43 86

Hipertensi

Hipertensi 7 14

Total 50 100

Berdasarkan Tabel 4,4 diatas diketahui

bahwa sebanyak 43 orang (86%)
responden tidak mengalami hipertensi
dan 7 orang (14%) mengalami
hipertensi
Tabel 4.2 Distribusi Frekuensi
Kelebihan Jam Kerja

Jam Kerja Jumlah Persentase

(%)

< 7Jam/hari 33 66

>7J]am/hari 17 344

Total 50 100

Dari tabel 4.2 diatas menunjukkan
bahwa pekerja yang tidak mengalami
kelebihan jam kerja sebanyak 33 orang
(66%) dan pekerja yang mengalami
kelebihan jam kerja sebanyak 17
orang(34%).

Analisis Bivariat
Table 4.3 Analisis Hubungan
Kelebihan Jam Kerja dengan
yang tidak mengalami hipertensi
sebanyak 43 orang (86%) dan pekerja
yang mengalami hipertensi sebanyak 7
orang (14%).
Hasil penelitian didapatkan bahwa
pekerja di PT. Astoria Bangun Perkasa

Batam hanya 1/7orang yang mengalami
hipertensi. Ini hasil yang memuaskan
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Kejadian Hipertensi

Hiperte F p OR
Jam Kerja nsi value
+ -
< 33 | 0 |33
7Jam/hari 0.001 1,7
>7Jam/hari 10 7 |7
Total 43 7 |50

Dari tabel 4.3 diatas
menunjukan bahwa pekerja yang
tidak mengalami hipertensi dan
bekerja < 7 jam/hari sebanyak 33
orang (66%), pekerja yang tidak
mengalami hipertensi dan bekerja >
7 jam/hari sebanyak 10 orang (20%)
. Sedangkan tidak ada pekerjayang
bekerja < 7 jam/hari yang mengalami
hipertensi, dan pekerja yang
mengalami hipertensi dan bekerja >
7 jam/hari sebanyak 7 orang (14%).

Berdasarkan analisis dari hasil
Chi-square nilai signifikansinya p
value sebesar 0,000. Dimana apabila
p value < 0,05 Hy ditolak, maka
terdapat hubungan yang signifikan
antara kelebihan jam kerja dengan
kejadian hipertensi pada pekerja PT.
Astoria Bangun Perkasa Batam Tahun
2018. Hasil perhitungan Odd Ratio
didapat hasil OR= 1,700 yang berarti
pekerja yang mengalami kelebihan
jam kerja 1,700 kali lebih beresiko
mengalami hipertensi dibandingkan
dengan pekerja yang tidak
mengalami kelebihan jam kerja.
PEMBAHASAN
Distribusi Kejadian Hipertensi

Bedasarkan hasil penelitian dari
50 responden, diperoleh bahwa
pekerja

yang membuktikan para pekerja PT.
Astoria Bangun Perkasa sebagian
besar sudah menjalani gaya hidup
yang sehat dan paham akan bahaya
hipertensi sehingga terhindar dari
penyakit hipertensi

Berdasarkan hasil pengamatan
peneliti sebagian pekerja PT. Astoria
Bangun Perkasa Batam Tahun 2018
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terkena hipertensi yang disebabkan
oleh  kelebihan jam kerja dan
kurangnya waktu istirahat bagi para
pekerjaserta secara objektif
menghubungkan timbulnya hipertensi
dengan peningkatan kelebihan jam
kerja. Banyak faktor yang dapat
mengakibatkan hipertensi pada pekerja
di PT. Astoria Bangun Perkasa selain
jam kerja yang melebihi penetapan
pemerintah mengenai jam kerja antara
lain faktor stres yang dirasakan para
pekerja akibat pekerjaan yang harus
diselesaikan secepat mungkin dan
dengan tekanan dari atasan yang dapat
membuat pekerja semakin tertekan
dalam pekerjaannya, faktor kebiasaan
merokok yang terjadi dilingkungan para
pekerja karena menurut mereka
merokok dapat mengurangi stres yang
mereka alami.

Distribusi Kelebihan Jam Kerja

Bedasarkan hasil penelitian dari
50 responden, diperoleh hasil pekerja
yang bekerja < 7 jam/harisebanyak 33
orang (66%), dan pekerja yang bekerja
> 7 jam/hari sebanyak 17 orang
(34%).

Hasil penelitian didapatkan bahwa
tiga dari empat pekerja di PT. Astoria
Bangun mengalami kelebihan jam kerja
serta sebagian mengalami kurang
istirahat dimana sesuai dengan riset
yang dilakukan oleh ilmuan Henry Ford
Hospital, Detroit menyebutkan bahwa
orang-orang dengan gangguan tidur
memiliki kemungkinan hipertensi
(Anonym, 2015).

Hasil penelitian ini sejalan dengan
penelitian oleh Business Roundtable
(2012) dari 250 responden, didapatkan
pekerja yang bekerja > 7 jam/hari
untuk 6 hari kerja sebanyak 190
responden (76%) dan pekerja yang
bekerja < 7 jam/hari untuk 6 hari kerja
sebanyak 60 responden (24%).

Berdasarkan hasil pengamatan
peneliti para pekerja PT. Astoria
Bangun Perkasa mengalami kelebihan
jam Kkerja disebabkan karna batas
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waktu penyelesaian
yangmendesak.
Hubungan Kelebihan Jam Kerja
dengan Kejadian Hipertensi

proyeknya

Dari hasil penelitian didapatkan
bahwa pekerja yang tidak mengalami
hipertensi dan bekerja < 7 jam/hari
sebanyak 33 orang (66%), pekerja
yang tidak mengalami hipertensi dan
bekerja > 7 jam/hari sebanyak 10
orang (20%). Sedangkan tidak ada
pekerja yang mengalami hipertensi
dan bekerja < 7 jam/hari, dan
pekerja yang mengalami hipertensi
dan bekerja > 7 jam/hari sebanyak 7
orang (34%).

Jam kerja yang tinggi diduga
menjadi faktor terjadinya hipertensi.
Hal ini ditunjukkan pada penelitian
Yang, dkk (2006) menunjukkan ada
hubungan yang antara jam kerja dan
kejadian hipertensi. Penelitian dengan
studi cross sectional dan berdasarkan
populasi ini menunjukkan bahwa
lama jam kerja mempengaruhi pada
kejadian hipertensi yang disebabkan
stres kerja. Hal tersebut juga
dipengaruhi oleh faktor lingkungan
tempat bekerja, seperti paparan
panas, debu, ataupun asap, sehingga
jika terpapar dalam waktu yang lama
akan dapat mengakibatkan stres
kerja, sedangkan stres merupakan
salah satu faktor risiko penyakit
hipertensi. Penelitian tersebut
menghasilkan OR = 1,29 pada orang
yang bekerja 50 jam per minggu.

Kesimpulan diatas dibuktikan
dengan hasil uji bivariat dari analisis
statistik Chi-Square dan hasil
perhitungan data yang diolah dengan
menggunakan bantuan komputerisasi
didapatkan nilai signifikansinya p =
0,000angka tersebut menunjukkan
angka yang signifikan karena nilai p
lebih kecil dibandingkan dengan taraf
signifikansi ()= 5% (0,05) maka H;
nya diterima. Hasil perhitungan Odd
Ratio ddidapat hasil OR= 1,700 yang
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berarti pekerja yang mengalami
kelebihan jam kerja 1,700 kali lebih
beresiko mengalami hipertensi
dibandingkan dengan pekerja vyang
tidakmengalami kelebihan jam kerja.
Jadi, dapat disimpulkan bahwa ada
hubungan kelebihan jam kerja
dengan kejadian hipertensi pada
pekerja PT. Astoria Bangun Perkasa
Batam tahun 2018 .

KESIMPULAN DAN SARAN
Kesimpulan

Berdasarkan hasil penelitian yang
dilakukan penulis di PT. Astoria Bangun
Perkasa batam dengan jumlah
responden sebanyak 50 orang dapat
disimpulkan bahwa :

1. Sebagian besar pekerja PT. Astoria

Bangun Perkasa Batam tidak
mengalami kelebihan jam kerja
(66%).

2. Sebagian besar pekerja PT. Astoria
Bangun Perkasa Batam tidak
mengalami hipertensi (86%).

3. Terdapat hubungan yang signifikan
antara kelebihan jam kerja dengan
kejadian hipertensi (p = 0,000).
Pekerja PT. Astoria Bangun Perkasa
yang mengalami kelebihan jam
kerja memiliki resiko 1,700 kali
lebih  besar untuk mengalami

hipertensi  dibandingkan pekerja
yang tidak mengalami kelebihan
jam kerija.

Saran

1. Bagi PT. Astoria Bangun Perkasa

diharapkan dapat mengontrol jam
kerja pekerjanya sehingga tidak
terjadi lagi kelebihan jam kerja dan
diharapkan pada PT. Astoria Bangun
Perkasa beserta pekerjanya
mengetahui dan menyadari penyebab
yang memicu terjadinya hipertensi

dan tidak menganggap remeh
penyakit hipertensi agar dapat
memperkecil resiko terjadinya

hipertensi dan meningkatkan kualitas
hidup.
2. Bagi penelitian lain diharapkan dapat
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melakukan penelitian lanjutan
dengan metode vyang berbeda
ataupun sama namun dengan

jumlah sampel yang lebih banyak
lagi dan tambahan variabel seperti
faktor lain seperti merokok, stres,

mengkonsumsi garam dan
mengkonsumsi alkohol yang
mempengaruhi terjadinya
hipertensi.

3. Diharapkan agar PT. Astoria Bangun

Perkasa dapat meningkatkan
kualitas lingkungan yang
menyenangkan sesuai dengan
kebutuhan pekerja dalam

memaksimalkan mutunya.
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