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Hubungan NLR (Neutrophil Lymphocite Ratio) dengan Hipertensi pada Prolanis UPTD 

Puskesmas Kuta Utara 

 

ABSTRAK 

Hipertensi merupakan penyakit tidak menular yang prevalensinya masih tinggi. Pemeriksaan yang 

efisien dengan biaya relatif murah untuk skrining dan pemantauan penyakit hipertensi sangat 

diperlukan. Telah banyak diteliti hubungan pemeriksaan NLR (Neutrophil Lymphocite Ratio) 

dengan hipertensi tetapi masih banyak hasilnya yang berlawanan, ada yang berkolerasi positif dan 

ada juga yang berkolerasi negatif. Tujuan penelitian ini, untuk mengetahui hubungan NLR dengan 

hipertensi pada prolanis  UPTD Puskesmas Kuta Utara. 

Jenis penelitian adalah kuantitatif observasional bermetode cross sectional. Populasinya seluruh 

peserta prolanis di UPTD Puskesmas Kuta Utara pada bulan Januari 2023 hingga Mei 2023. Sampel 

berjumlah 20 orang, pemilihan sampel dengan total sampling. Analisis nya menggunakan uji 

korelasi Spearman Rank.  

Dari 20 sampel, rata-rata tekanan darah sistoliknya 138,5 (20,6) mmHg, rata-rata tekanan darah 

diastoliknya 80,95 (10,44) mmHg, dan rata-rata NLRnya 2,71 (1,52). Pada tingkat kemaknaan α 

95% (0,05) ditemukan hubungan yang signifikan dan bermakna  NLR dengan tekanan darah sistolik 

(p=0,415) r(-0,193). Begitu juga korelasi NLR dengan tekanan darah diastolik,  ditemukan  

berkorelasi negatif sedang (-0,505). Pada tekanan darah sistolik bila NLR meningkat tekanan darah 

meningkat,, tetapi pada tekanan darah diastolik bila NLR meningkat tekanan darah menurun. Perlu 

dilakukan penelitian lebih luas, mendalam dan pengendalian faktor-faktor yang memengaruhi NLR 

dan hipertensi. 

Kata Kunci: Hipertensi, NLR, Prolanis 
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ABSTRACT 

Hypertension is a non-communicable disease that is still prominent. Efficient, low-cost tests for 

screening and monitoring hypertension are critical. There has been much research into the 

relationship between NLR (Neutrophil Lymphocyte Ratio) examination and various diseases, 

especially chronic inflammatory conditions. This study aimed to determine the correlation between 

NLR and hypertension in  Chronic Disease Management Program UPTD Puskesmas Kuta Utara. 

The type of research is quantitative observational with a cross-sectional method. The population in 

this study were all Chronic Disease Management Program participants at the  UPTD Puskesmas 

Kuta Utara from January 2023 to May 2023. The sampling technique used was total sampling with 

a total sample of 20 people. Data analysis used the Pearson correlation test. 

The 20 study participants had an average systolic blood pressure of 138.5 (±20.6) mmHg, a diastolic 

blood pressure of 80.95 (±10.44) mmHg, and an NLR of 2.71 (±1.52). The Person correlation test 

reveals a significant link between NLR and diastolic hypertension (p = 0.023) as well as a 

considerable negative correlation (-0.505), indicating that a rise in NLR results in a decrease in 

diastolic blood pressure. An increase in NLR can be influenced by confounding factors such as 

infection or other underlying diseases. Further research is needed regarding the correlation 

between NLR and hypertension by considering confounding factors. 
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