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Effect of Comorbid Hypertension on Severity of COVID-19 in Indonesian : 

Systematic Review 

ABSTRACT 

 

Comorbid hypertension is a serious health problem. Comorbid 

hypertension has a higher severity than COVID-19 patients with other 

comorbidities. Hypertension is one of the comorbidities of COVID-19 which is 

thought to cause an increase in the severity and death of COVID-19 patients. The 

severity of COVID-19 can also occur because it is caused by many factors. The 

purpose of this study was to determine the relationship between comorbid 

hypertension and the severity of COVID-19 in Indonesia. This study uses a 

systematic review method with descriptive analysis. Search data performed 

Google Schoolar, GARUDA, Science Direct and Pubmed. The articles used were 

obtained from the online databases of Google Schoolar, GARUDA, Science 

Direct and Pubmed published from 2019 to 2022. There are 15 articles included in 

study form from 1,836 articles. The limitation of this study is that some articles 

were excluded because the data presented were not suitable for analysis. The 

results of the article analysis showed that there was a relationship between 

comorbid hypertension and the severity of COVID-19 in Indonesia. Age over 50 

years affects the severity of COVID-19. This is because the condition of a 

person's immunity tends to decrease so that the susceptibility to pathogens is 

higher. Gender affects the severity of COVID-19. This is due to biological factors 

and lifestyle. It is hoped that other researches can further research and analyze 

other comorbid risk factors related to the severity of COVID-19 using quantitative 

synthesis methods (meta analyze). For patients it is expected to carry out early 

detection or pandemic screening and immediately vaccinate for patients who have 

a history of comorbidities. 
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BAB I   

PENDAHULUAN 

1.1 Latar Belakang 

World Health Organization (WHO) telah menetapkan COVID-19 sebagai 

pandemi dengan  tingkat morbiditas dan mortalitas yang cukup tinggi (Gunawan 

et al, 2020; Susanti et al,. 2021). Berdasarkan WHO, data kasus terkonfirmasi 

COVID-19 per tanggal 26 Oktober 2021 terdapat 243.857.028 kasus 

terkonfirmasi dan  4.953.246 kasus meninggal di seluruh dunia (WHO, 2021). 

Tiga negara dengan kasus tertinggi yang terkonfirmasi ialah negara Amerika 

dengan jumlah sebanyak 46.428.085 kasus, kemudian India sebanyak 34.201.357 

kasus, dan Brazil sebanyak 21.735.560 kasus (Worldometers, 2021). Berdasarkan 

data Kemenkes RI, data kasus terkonfirmasi COVID-19 per tanggal 26 Oktober 

2021 terdapat 4.241.090 kasus terkonfirmasi dan 143.270 kasus meninggal di 

Indonesia (Satgas COVID-19, 2021; Ritchie et al., 2020). 

Di Indonesia kasus  COVID-19 pertama kali ditemukan pada tanggal 2 

Maret 2020 sebanyak 2 kasus. Tingkat mortalitas COVID-19 di Indonesia 

merupakan tertinggi di Asia Tenggara, yakni sebesar 8,9% (Aditya et al, 2020). 

Berbagai hasil penelitian mengungkapkan bahwa tingkat kematian pada pasien 

COVID-19 berbeda-beda, ada yang menyatakan 2,84%, penelitian lain 

menyatakan 15%, dan 33% (Wang et al., 2020; Wang, Tang et al., 2020). Hasil 

studi di berbagai negara mengatakan tingkat keparahan bahkan kematian pasien 

COVID-19 juga dapat dipengaruhi oleh daya tahan tubuh, usia dan pengaruh dari 

penyakit komorbid (Kementerian Kesehatan RI, 2020). 

Komorbid ataupun penyakit penyerta seperti Hipertensi, Diabetes Melitus, 

hingga Gagal Ginjal kronik bisa meningkatkan resiko kematian hingga berbagai 

kali lipat (Drew dan Adisasmita, 2021). Berdasarkan data yang dihimpun oleh 

Satuan Tugas Penanganan COVID-19 per tanggal 26 Oktober 2021 menunjukkan 

bahwa sebanyak 49,9 % dari total  4.241.090 pasien positif COVID-19 di 

Indonesia menderita Hipertensi, di urutan kedua pasien yang terkonfirmasi positif 

COVID-19 memiliki komorbid Diabetes Melitus sebanyak 37% lalu diikuti
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komorbid Jantung sebanyak 16,8%. Sementara itu, pasien COVID-19 yang 

memiliki penyakit penyerta (komorbid), sebesar 9,5% pasien meninggal memiliki 

komorbid hipertensi, 9,2% memiliki komorbid diabetes melitus, dan 4,8% dengan 

komorbid Jantung (Kementerian Kesehatan RI, 2021). Dari data tersebut bisa 

dikatakan  bahwa pasien COVID-19 dengan komorbid hipertensi memiliki 

severitas lebih tinggi dibandingkan pasien COVID-19 dengan komorbid lain. 

Penelitian sebelumnya juga mengatakan Hipertensi merupakan salah satu 

komorbid dari COVID-19 yang diduga bisa mengakibatkan meningkatnya 

keparahan dan kematian pasien COVID-19 (Lippi et al., 2020). Hipertensi juga 

berperan sebagai penyakit yang penyebab terjadinya berbagai penyakit 

kardiovaskular yang mana hal tersebut bisa memperlihatkan adanya kenaikan 

prevalensi sejalan dengan pertambahan usia (Sylvestris, 2017). Pada penelitian 

sebelumnya yang dilakukan  Raymond Pranoto menggunakan sistematic review, 

individu dengan hipertensi cenderung lebih parah terkena COVID-19 (Raymond 

et al., 2020). Dengan metode penelitian yang sama dilakukan oleh Nazar et al 

mengatakan bahwa hipertensi, dan kadar kolesterol memiliki hubungan yang jelas 

dengan tingkat keparahan COVID-19 dan juga penelitian yang dilakukan oleh 

Liang X et al menemukan bahwasanya “bila resiko kematian dari individu dengan 

komorbid hipertensi ialah sebesar 1.37 kali lebih tinggi. Populasi dengan 

komorbid  hipertensi cenderung memiliki jumlah reseptor ACE2 yang lebih tinggi 

yang mana pada akhirnya mengakibatkan virus corona lebih mudah terdiseminasi 

dalam tubuh” (Jain and Yuan, 2020). Penelitian yang sama juga dilakukan oleh 

Rifiana & Suharyanto (2020) yang mengatakan bahwasanya “penderita COVID-

19 dengan komorbid hipertensi bisa meningkatkan risiko kematian dan 2,7 kali 

berpeluang mengalami resiko pemburukan pada kejadian COVID-19” (Rifiana 

and Suharyanto, 2020). Meskipun tingkat keparahan penyakit COVID-19 disertai 

komorbid ataupun penyakit penyerta ialah bervariasi, namun hasil laboratorium 

menunjukkan sistem kekebalan tubuh pasien lebih rentan jika disertai dengan 

faktor resiko lainnya (Gunawan et al,. 2020; Shen et al., 2017). Penelitiaan yang 

dilakukan Alfhad et al., (2020) mengatakan bahwa pasien COVID-19 dengan 

komorbid Hipertensi tercatat lebih sering mengalami kejadian serius, dirawat di 
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unit perawatan intensif, membutuhkan ventilasi bahkan meninggal dunia (Haekal 

et al., 2021). 

Komorbid Hipertensi diduga bisa mempengaruhi severitas pasien COVID-

19 dikarenakan obat yang dikonsumsi penderita Hipertensi yakni Angiotensin-

Converting Enzyme Inhibitor (ACEI) dan Angiostensin-II Receptor Blockers 

(ARB). Virus Corona bisa tertempel dalam sel yang menjadi targetnya yang 

melewati Angiotensin-Converting Enzyme 2 (ACE2) dan pengekspresiannya 

dilakukan oleh sel epitel dalam usus, paru-paru, pembuluh darah serta ginjal 

(Fang et al., 2020). Hal yang telah dijelaskan sebelumnya bisa mengakibatkan 

pemanfaatan ACEI serta ARB ditakutkan bisa mengakibatkan memburuknya 

tingkatan keparahan dari COVID-19 serta bisa mengakibatkan terjadinya 

peningkatan pada risiko kematian sebab berbagai obat-obatan yang berasal dari 

golongan tertentu yang bisa meyebabkan adanya peningkatan pada  ekspresi 

ACE2 (Fang, et al., 2020; Wrapp et al., 2020). Namun, hal ini masih diperlukan 

studi lebih lanjut dan konfirmasi penelitian lebih lanjut (Fang et al., 2020). 

Di berbagai negara, studi mengenai pengaruh komorbid Hipertensi terhadap 

severitas pasien COVID-19 telah di lakukan. Namun hasil penelitian tersebut 

masih belum bisa di simpulkan sebagai rekomendasi untuk wilayah Indonesia. 

Satu penelitian saja belum cukup kuat untuk digeneralisasi ke dalam populasi, 

yang mana pada akhirnya di butuhkannya kesimpulan yang bisa ditarik untuk 

menjelaskan pengaruh komorbid Hipertensi terhadap severitas pasien COVID-19 

(Nurdin et al., 2019). Systematic review merupakan suatu desain penelitian yang 

melakukan melakukan identifikasi, evaluasi dan interpretasi terhadap semua hasil 

penelitian yang relevan terkait pertanyaan penelitian tertentu, topik tertentu, 

ataupun fenomena yang mana pada akhirnya hasil yang disajikan menjadi lebih 

komprehensif dan berimbang (Kitchenham, 2004;  Syamsul et al., 2020). 

Kesimpulan hasil penelitian yang kuat dan komprehensif sangat membantu 

penentu kebijakan dalam pengambilan keputusan. Maka dari itulah, didasarkan 

pada uraian sebelumnya, peneliti memiliki ketertarikan untuk melangsungkan 

kajian systematic review yang berkaitan dengan “pengaruh komorbid Hipertensi 

terhadap severitas pasien COVID-19 di Indonesia”. 
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1.2 Rumusan Masalah 

Untuk mencapai tujuan berdasarkan uraian dalam latar belakang diatas, 

maka peneliti melakukan penggabungan hasil penelitian yang telah ada untuk 

memperoleh kesimpulan dengan metode systematic review terkait pengaruh 

komorbid Hipertensi terhadap severitas pasien COVID-19 di Indonesia. Oleh 

karena itu, pertanyaan pada penelitian ini ialah “Bagaimana pengaruh komorbid 

Hipertensi terhadap severitas pasien COVID-19 di Indonesia”. 

1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

Didasarkan pada permasalahan yang dirumuskan sebelumnya, kajian ini 

dilaksanakan guna memperoleh kesimpulan dengan metode systematic review 

terkait pengaruh komorbid Hipertensi terhadap severitas pasien COVID-19 di 

Indonesia. 

1.3.2   Tujuan Khusus 

1. Memperoleh hasil penelitian terkait pengaruh komorbid Hipertensi 

terhadap severitas pasien COVID-19 di Indonesia. 

2. Mengetahui variabel lain mempengaruhi severitas pasien COVID-19 di 

Indonesia. 

3. Mengetahui telaah secara sistematis terkait pengaruh komorbid Hipertensi 

terhadap severitas pasien COVID-19 di Indonesia 

1.4 Manfaat Penelitian 

1.4.1 Manfaat Bagi Peneliti 

Hasil penelitian bisa menambah wawasan peneliti dalam mengkaji 

permasalahan terutama mengenai permasalahan komorbid Hipertensi terhadap 

severitas pasien COVID-19 di Indonesia. 

1.4.2 Manfaat Bagi Peneliti Lain 

Hasil penelitian ini diharapakan bisa digunakan sebagai landasan teori dan 

data penunjang untuk pengembangan penelitian selanjutnya, khususnya mengenai 

komorbid Hipertensi terhadap severitas pasien COVID-19 di Indonesia. 
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1.4.3 Manfaat Bagi Fakultas Kesehatan Masyarakat 

Hasil penelitian ini bisa di gunakan sebagai referensi dan literature 

mengenai pengaruh komorbid Hipertensi terhadap severitas pasien COVID-19 di 

Indonesia. 

1.4.4 Manfaat Bagi Pemerintah   

Hasil penelitian bisa di gunakan sebagai informasi dan dasar penyusunan 

program kesehatan di masa yang akan datang. 

1.5 Ruang Lingkup 

1.5.1 Lingkup Lokasi 

Penelitian ini dilakukan dengan metode systematic review dan sesuai 

dengan tempat penelitian literatur ditemukan yaitu cakupan wilayah Negara 

Indonesia. 

1.5.2 Lingkup Waktu 

Penelitian ini menggunakan data sekunder berdasarkan literatur yang 

ditemukan dengan menggunakan metode systematic review dan publikasi literatur 

dari tahun 2019-2021. Sedangkan analisis dilakukan pada bulan Januari 2022. 

1.5.3 Lingkup Materi 

Penelitian ini akan membahas mengenai hubungan antara komorbid 

Hipertensi terhadap severitas pasien COVID-19 di Indonesia berdasarkan data 

dari literatur yang  dipublikasikan. 
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