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ABSTRAK 

  Hipertensi adalah keadaan dimana seseorang dinyatakan 

mengalami peningkatan tekanan darah di atas batas normal. 120/80 mm/Hg 

Seseorang dinyatakan mengalami hipertensi apabila tekanan darah di atas 

140/90 mmHg.Hipertensi menjadi salah satu dari 10 penyakit tertinggi di 

Kecamatan Gunungpati. Kejadian Hipertensi masih menjadi perhatian 

terutama di kalangan remaja. Salah satu faktor yang paling mempengaruhi 

terjadinya Hipertensi pada remaja adalah aktivitas fisik.Aktifitas fisik yang 

kurang saat PPKM Covid-19 menyebabkan kurangnya jantung berkontraksi 

sehingga menjadikan banyaknya hipertensi pada remaja. Penelitian ini 

bertujuan untuk mengetahui hubungan antara aktivitas fisik remaja dengan 

kejadian hipertensi di Kecamatan Gunungpati. 

  Jenis penelitian ini adalah penelitian analitik menggunakan 

pendekatan cross sectionalPopulasi dalam penelitian ini adalah Remaja yang 

ada di Kecamatan Gunungpati.  Pengumpulan data dilakukan dengan 

menggunakan alat ukur tekanan darah digital dan kuesioner PAQ-A (Physical 

Activity Questionnaire-Adult)dimana populasinya seluruh remaja yang ada di 

Kecamatan Gunungpati.Pengambilan sampel dilakukan dengan Accidental 

sampling dengan batasan waktudan didapatkan214sampel. Teknik analisa 

data bivariat dengan pengolahan datamenggunakan uji chi square (𝑥2). 

  Hasil penelitian menunjukkan bahwa responden yang memiliki 

aktivitas fisik ringan sebanyak (55,6%), sedang (38,8%), dan berat (5,6%). 

Responden yang mengalami hipertensi sebanyak (22,4%) dan Pre Hipertensi 

sebanyak (33,6%).Responden yang memiliki aktivitas fisik ringan dengan Pre 

Hipertensi sebanyak (20,6%).Hasil uji statistik didapatkan nilai nilai p = 

0,381 sehingga dapat disimpulkan bahwa Tidak ada hubungan antara aktivitas 

fisik remaja dengan kejadian hipertensi di Kecamatan Gunungpati. Perlu 

ditingkatkannya aktivitas fisik pada remaja agar tehindar dari Hipertensi. 

 

Kata Kunci    : Kejadian Hipertensi, Aktivitas fisik 

Kepustakaan :72 (2005-2021) 
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ABSTRACT 

  Hypertension is a condition where a person is declared to have an 

increase in blood pressure above the normal limit.A person is declared to 

have hypertension if the systolic pressure is above 140 mm/Hg and the 

diastolic pressure is above 90 mm/Hg. Hypertension is one of the 10 highest 

disease in Gunungpati District.  One of the factors that most influence the 

occurrence of hypertension in a person is physical activity.Especially 

during the current Covid-19 pandemic, lifestyle changes are very risky due 

to various demands and regulations.Physical activity affects the stability of 

blood pressure in people who are not active in physical activities so they 

tend to have a higher heart rate and cause the heart muscle to work harder 

during contraction.This study aims to determine the relationship between 

adolescent physical activity and the incidence of hypertension in 

Gunungpati District. 

  This type of research is an analytic study using a cross sectional 

approach. The population in this study are teenagers in Gunungpati 

District.Data was collected using a digital blood pressure measuring device 

and the PAQ-A questionnaire.Sampling was carried out using the 

Accidental Smapling method with time limit and obtained 214 samples.The 

data analysis technique used the chi square test (x^2). Results: The results 

showed that the respondents who had light physical activity were (55,6%), 

moderate (38,8%), and heavy (5,6%).Respondents who have hypertension 

(22,4%) and Pre-Hypertension (33,6%).  

  The results of statistical tests obtained p value = 0.381 so that it 

can be concluded that there is no relationship between adolescent physical 

activity and the incidence of hypertension in Gunungpati District. 

 

Keyword s : Hypertension Incidence, Physical Activity 

References : 72 (2005-2021) 
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PENDAHULUAN 

 Hipertensi atau yang lebih di kenal dengan sebutan penyakit tekanan darah 

tinggi telah menjadi masalah utama dalam kesehatan masyarakat dunia, secara 

global hampir satu miliar orang memiliki hipertensi, dari jumlah tersebut dua 

pertiganya berada di negara berkembang.Hipertensi adalah keadaan dimana 

seseorang dinyatakan mengalami peningkatan tekanan darah di atas batas normal. 

Seseorang dinyatakan mengalami hipertensi apabila tekanan sistolik mencapai di 

atas 140 mm/Hg dan tekanan diastolik di atas 90 mm/Hg(Kemenkes.RI, 2014).  

 Hipertensi merupakan salah satu komorbid yang paling banyak ditemukan 

serta meningkatkan resiko kematian pada orang yang terpapar Covid-19.Hal ini 

sejalan dengan kejadian yang terjadi dimasa pandemi seperti ini, bahwa orang 

yang memiliki riwayat tekanan darah tinggi dua kali lebih berisiko meninggal 

apabila terinfeksi Covid-19 (European Heart Journal, 2020).Menurut penelitian 

Huang dkk (2020) penyakit bawaan yang paling sering dilaporkan ialah diabetes 

(20%), hipertensi (15%) dan penyakit kardiovaskuler (15%). 

 Frekuensi pasien Covid-19 yang menyandang hipertensi tidak sepenuhnya 

mengejutkan dikarenakan hipertensi biasanya terjadi pada orang tua, dan orang 

tua juga merupakan faktor risiko untuk rentan terinfeksi.Permasalahan bahwa 

tekanan darah yang tidak terkontrol merupakan suatu faktor risiko terinfeksi 

Covid-19 atau apakah tekanan darah yang terkontrol merupakan suatu faktor 

risiko atau bukan pada pasien hipertensi masih belum jelas.Kontrol tekanan darah 

dijadikan pertimbangan untuk mengurangi beban penyakit. 

 Prevalensi hipertensi di Kota Semarang pada tahun2020 menunjukkan 

adanya jumlah penyakit yang meningkat dengan seiring pertambahan umur dari 

68% menjadi 72%(BPS Kota Semarang,2020). Pada tahun 2019 penduduk yang 

menderita hipertensi di Kota Semarang dengan usia15 tahun ke atas sebanyak 

171,246 jiwa. Berdasarkan perhitungan jumlah tersebut prevalensi hipertensi pada 

KotaSemarang yang dikalikan dengan jumlah penduduk diatas 15 tahun sebanyak 

103.318 jiwa (60,3%) yang mendapatkan pelayanan kesehatan pada penyakit 
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hipertensi yang sesuai dengan standar. Sedangkan di Kecamatan Gunungpati, 

penyakit Hipertensi menjadi salah satu dari 10 penyakit tertinggi (DinKes Kota 

Semarang, 2021).  

 Pandemi Covid-19 mempengaruhi berbagai aspek kehidupan. Efek dalam 

proses tertularnya wabah Covid-19 ini hampir semua penduduk di Dunia 

mengambil langkah antisipasi dengan pembatasan kegiatan yang ada di 

negaranya, bahkan ada beberapa negara yang melakukan lockdown (Susanto, 

2020). Hal ini terlihat mulai dari kelas online sampai dengan waktu penutupan 

pusat perbelanjaan, hingga pembatasan mobilitas (physical distancing) dapat 

mengganggu kegiatan rutin sehari-hari puluhan juta orang (Nurmidin, et al. 

2020).Lockdown dipilih oleh berbagai negara di dunia. Hal ini karena melalui 

Lockdown, virus yang tersebar dapat ditekan agar tidak menularkan ke orang lain. 

Ada kemungkinan bahwa tinggal di rumah yang lama dapat menyebabkan 

peningkatan perilaku seperti duduk, berbaring, bermain game, menonton televisi 

dan menggunakan perangkat seluler sehingga membuat pengeluaranenergi yang 

kurang dan akibatnya adalah mengarah pada peningkatan resiko penyakit tidak 

menular. 

 Kurangnya aktifitas fisik dapat meningkatkan risiko menderita hipertensi. 

Tekanan darah akan lebih tinggi pada saat melakukan aktivitas fisik dan lebih 

rendah ketika beristirahat. WHO sudah menetapkan pedoman yang jelas tentang 

minimal aktivitas fisik yang harus dilakukan selama pandemi untuk menjaga 

kesehatan. Misalnya seseorang dengan usia antara 18-64 tahun merupakan 

kelompok usia terbanyak yang terinfeksi Covid-19. Melakukan aktivitas fisik 

minimal 150 menit untuk aktivitas sedang atau 75 menit untuk aktivitas beratyang 

dilakukan secara teratur memilikiefek besar terhadap kesehatan (Nurhadi & 

Fatahillah, 2020). 

Kehidupan saatpandemiCovid-19 menuntut manusia menjalani waktu yang 

panjang setiap hari di rumah. Seseorang yang memiliki gaya hidup 

statisdapatmengganggusistemimuntubuh yang dapat menyebabkan munculnya 

berbagai penyakit baik yang bersifat non-infeksi (degeneratif) maupun 

infeksi(Jones & Davison, 2018). Aktifitas fisik mempengaruhi stabilitas tekanan 



7|H u b u n g a n  A k t i v i t a s  F i s i k  d e n g a n  K e j a d i a n  H i p e r t e n s i  p a d a  

R e m a j a  d i  M a s a  P a n d e m i  C O V I D - 1 9  d i  K e c a m a t a n  G u n u n g p a t i  

darah pada orang yang tidak aktif dalam melakukan kegiatan fisik sehingga 

cenderung mempunyai frekuensi denyut jantung yang lebih tinggi dan 

mengakibatkan otot jantung bekerja lebih keras pada saat kontraksi. 

METODE PENELITIAN 

Jenis penelitian ini adalah analitik dengan pendekatan cross sectional. 

Populasi dalam penelitian ini adalah remaja yang berada di Kecamatan 

Gunungpatidengan sampel 214 respondenyang diambil dengan caraaccidental 

sampling. Data diperoleh melalui kuesioner PAQ-A(Physical Activity for 

Adolensce)dan pemeriksaan tekanan darah dengan alat pengukuran tekanan darah 

digital dan analisis data yang dilakukan secara univariat dan bivariat dengan 

menggunakan uji Chi-Square, menghasilkan distribusi frekuensi dan proporsi. 

 

HASIL PENELITIAN 

Karakteristik Responden 

Tabel 1 Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Jenis Kelamin dan Umur 

pada Remaja di Kecamatan Gunungpati 

Karakteristik Responden Frekuensi Persentase (%) 

1. Jenis Kelamin   
Laki-laki 157 73,4 

Perempuan 57 26,6 

Total 214              100,0 

2. Umur   

Remaja Awal 11-13 tahun 44 20,5 

Remaja Tengah 14-16tahun 115 53,7 

Remaja Akhir 17 - 23 tahun 55 25,7 

Total 214              100,0 

 

Berdasarkan tabel 1 dapat diketahui bahwa Remaja di Kecamatan 

Gunungpati yang menjadi responden dalam penelitian ini terdapat 157 (73,4%) 

berjenis kelamin laki-laki dan responden yang berjenis kelamin perempuan 

sebanyak 57 (26,6%). Pada penelitian ini jumlah remaja Laki-laki lebih banyak 

dibandingkan dengan jumlah remaja perempuan.Sedangkan dari kategori umur, 

Responden paling banyak adalah kategori Remaja Tengah 14-16 Tahun yaitu 
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115(53,7%), Kategori Remaja Akhir 17 – 23tahun yaitu 55 (25,7%) dan kategori 

Remaja awal 11-13 tahun sebanyak 44 (20,5%) responden. 

 

Analisis Univariat 

Analisis univariat ini dilakukan untuk melihat distribusi frekuensi 

danpresentase aktivitas fisik dan kejadian hipertensi pada Remaja di Kecamatan 

Gunungpati 

 

1. Aktivitas Fisik 

Tabel 2 Distribusi Frekuensi Aktivitas Fisik pada Remaja di Kecamatan 

Gunungpati 
Aktivitas fisik Frekuensi Persentase (%) 

Ringan  119 55,6 

Sedang  83 38,8 
Berat  12 5,6 

Total 214 100,0 

 

Berdasarkan tabel 2 dapat diketahui bahwa responden yang 

mempunyai aktivitas fisik dalam kategori ringan yaitu sejumlah 119 

(55,6%) responden, sedangkan responden dengan aktivitas fisik dalam 

kategori sedang yaitu sejumlah 83 (38,8%) responden, dan responden 

dengan aktivitas fisik berat sejumlah 12 (5,6%) responden. 

2. Kejadian Hipertensi 

Tabel 3 Distribusi Responden Berdasarkan Kejadian Hipertensi pada 

Remaja di Kecamatan Gunungpati 

 
Kejadian Hipertensi Frekuensi Persentase (%) 

Normal 94 43,9 

Pre Hipertensi 72 33,6 
Hipertensi  48 22,4 

Total 214  100,0 

 

Berdasarkan tabel 3 dapat diketahui bahwa responden yang 

mengalami Pre Hipertensi sebanyak 72 Remaja (33,6%), sedangkan yang 

Hipertensi yaitu sejumlah 48 Remaja (22,4%). 

 

Analisis Bivariat 
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Analisis ini digunakan untuk mengetahui Hubungan Aktivitas Fisik 

dengan Kejadian Hipertensipada Remaja di Kecamatan Gunungpati 

 

Tabel 4 Hubungan Aktivitas Fisik dengan Hubungan Aktivitas Fisik Remaja 

dengan Kejadian Hipertensi di Kecamatan Gunungpati 

Aktivitas Fisik 

Kejadian Hipertensi  Total 

 

n        % 

 

Normal Pre Hipertensi Hipertensi p value 

N % N % N %  

Ringan 45 21,0 44 20,6 30 14,0 119   100,0  

Sedang 43 20,1 24 11,2 16 7,5   83100,0 0,381 

Berat 6 2,8 4 1,9 2 0,9  12100,0  

Berdasarkan hasil tabel 4 dapat diketahui responden yang hipertensi 

dengan kategori aktivitas fisik Ringan yaitu 14% lebih tinggi dibandingkan 

dengan responden dengan aktivitas fisik sedang dan aktivitas fisik berat. 

Penelitian Sugihartono (2007) menyatakanbahwa orang yang tidak biasa 

melakukan olahragamempunyai risiko menderita hipertensi sebesar  

4,73 kali dan kebiasaan olahraga yang kurangmempunyai risiko sebesar 3,46 kali 

dibandingkanorang yang mempunyai kebiasaan olahraga cukup. 

Berdasarkan hasil analisis statistik dengan menggunakan uji Chi-Square 

didapatkan nilai p < 0,381. Oleh karena nilai p >0,05 maka dapat disimpulkan 

bahwa Tidak ada hubungan antara aktivitas fisik remaja dengan kejadian 

Hipertensi di Kecamatan Gunungpati. 

PEMBAHASAN 

Pada penelitian ini diketahui diketahui bahwa responden yang mempunyai 

aktivitas fisik dalam kategori ringan lebih banyak daripada responden dengan 

aktivitas fisik dalam kategori sedang dan responden dengan aktivitas fisik berat. 

Aktivitas fisik dalam kategori ringan pada sebagian besar anak juga dapat dilihat 

dari beberapa jenis kegiatan yang dilakukan oleh anak saat berada di lingkungan 

sekolah dimana didapatkan data bahwa sebagian besar responden menyatakan 

bahwa kegiatan yang sering mereka lakukan dalam 7 hari terakhir ini saat jam 

istirahat hanya duduk (berbicara, membaca, mengerjakan tugas sekolah) sebanyak 

62,1% responden, selain itu, selama pelajaran olahraga sebagian besar anak jarang 

aktif dalam bermain, berlari, melompat, dlln sebanyak  34,1% responden. 



10|H u b u n g a n  A k t i v i t a s  F i s i k  d e n g a n  K e j a d i a n  H i p e r t e n s i  p a d a  

R e m a j a  d i  M a s a  P a n d e m i  C O V I D - 1 9  d i  K e c a m a t a n  G u n u n g p a t i  

Sedangkan dalam 7 hari terakhir, menggambarkan diri mereka sebanyak 48,1% 

menyatakan sedikit melakukan aktivitas fisik. Beberapa hal tersebut juga 

menunjukkan kurang aktifnya aktivitas fisik yang dilakukan oleh sebagian besar 

anak saat berada di sekolah maupun lingkungan di sekolah sehingga dapat 

disimpulkan bahwa sebagian besar anak mempunyai aktivitas fisik dalam kategori 

ringan. 

Aktivitas fisik ringan adalah kegiatan yang dilakukan hanya memerlukan 

sedikit tenaga dan biasanya tidak menyebabkan perubahan dalam pernapasan atau 

kesehatan (endurance).Rendahnya aktivitas fisik pada sebagian besar anak dalam 

penelitian ini menurut peneliti dikarenakan oleh adanya teknologi yang 

berkembang saat ini, dimana pada saat ini banyak berbagai jenis permainan yang 

disediakan diberbagai layanan media online sehingga memudahkan anak-anak 

untuk mengaksesnya dan memainkannya.Hal tersebut juga ditunjang oleh 

banyaknya anak yang sudah memakai dan menggunakan gadget (handphone 

android) sehingga memudahkan mereka untuk memainkan beragam permainan 

yang ada dan tersedia dari berbagai fitur baik secara online maupun offline. Hal 

tersebut menyebabkan salah satu kurangnya aktivitas fisik pada sebagian besar 

anak saat ini karena mereka dapat melakukan berbagai permainan tanpa beranjak 

dari tempat duduk mereka dan tanpa melakukan aktivitas fisik yang berlebih 

seperti berlari, melompat, dan lain sebagainya.Aktivitas fisik yang ringan 

menyebabkan keluaran energi menjadi rendah sehingga terjadi ketidakseimbangan 

antara masukan energi yang lebih banyak dibandingkan dengan energi yang 

keluar. Hal ini meningkatkan risiko status gizi lebih dan juga penyakit degeneratif 

seperti hipertensi(Irdianty, et all 2016). 

Hasil penelitian ini didukung oleh penelitian yang dilakukan Lolita (2013), 

hasil penelitian didapatkan 73,5% anak SD yang memiliki intensitas aktivitas 

ringan. Hal ini sejalan dengan penelitian sejenis sebelumnya yang menunjukkan 

sebagian besar aktivitas fisik remaja dalam kategori ringan. Remaja dengan 

aktivitas fisik ringan berpeluang hampir 5 kali lebih besar mengalami hipertensi 

dibanding dengan remaja dengan aktivitas fisik berat (Iridanty,dkk, 2016). 
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Pola aktivitas fisik anak masa kini telah mengalami pergeseran dari zaman 

dulu yang lebih banyak bergerak menjadi lebih sedikit beraktivitas fisik.Sebagai 

contoh, dulu sering ditemu anak-anak bermain bola, petak umpet, atau lompat tali. 

Pada saat ini lebih banyak terlihat anak-anak berada di Warung Internet (WarNet) 

untuk bermain game online, atau pada keluarga yang mampu, anak-anak berada di 

depan computer atau bermain dengan gadget canggih pada waktu luangnya 

(Sartika,2011). 

Hasil penelitian tersebut didukung oleh penelitian Wisnu (2017) dimana 

didapatkan hasil penelitian pada anak usia 7-12 tahun di SD Kristen Petra 

Jombang bahwa sebagian besar responden yang aktivitas fisiknya kurang 

sejumlah 29 orang (67,4%). Hal tersebut dapat terjadi karena anak usia ini lebih 

senang berada di dalam rumah dengan menonton televisi, bermain video games, 

bermain playstation daripada melakukan aktivitas diluar rumah seperti bersepeda, 

basket, voli, badminton. Orang tua saat ini kurang percaya atau kurang merasa 

aman apabila anaknya bermain diluar rumah atau bermain dengan teman 

sebayanya. Orang tua juga kurang meluangkan waktu untuk menghabiskan waktu 

bersama anak dengan bermain bersama anak, melakukan olahraga bersama, atau 

kegiatan lain yang lebih membutuhkan pengeluaran energi. 

Responden dalam kategori aktivitas fisik berat sebanyak 12 (5,6%) 

responden. Aktivitas fisik remaja yang dianjurkan adalah aktivitas fisik dengan 

intensitas sedang dan dilakukan secara teratur. Tetapi aktivitas fisik berat atau 

berlebihan juga akan membuat daya tahan tubuh anak yang masih labil, mudah 

terkena penyakit. Dan penyakit itu juga berdampak buruk pada pertumbuhan 

anak.Apalagi penyakit yang bersifat infeksi. Jika sedari kecil anak usia sekolah 

dasar diberikan aktivitas fisik yang kompleks, hal itu akan menghambat 

pertumbuhan. Dengan aktivitas fisik yang berat, maka hal itu akan membuat otot 

membesar bersamaan dengan pertumbuhan tulang akan berdampak buruk bagi si 

anak. 

Penurunan aktivitas fisik disebabkankarena diberlakukannyaphysical 

distancingdan membatasi pergerakan seseorang untukkeluar rumah untuk 

mencegah penularanvirus. Namun, World Health Orgnaozation(WHO) pun sudah 
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menetapkan pedomanyang jelas tentang minimal aktivitas fisikyang harus 

dilakukan selama pandemic untukmenjaga Kesehatan. Misalnya, seseorangdengan 

usia antara 18-64 tahun, yangberdasarkan statistik merupakan kelompokusia 

terbanyak yang terinfeksi covid-19,melakukan aktivitas fisik setidaknya 

minimal150 menit untuk aktivitas sedang atau 75menit untuk aktivitas berat 

(Ammar et al.,2020). 

Frekuensi melakukan aktivitas olahraga pada setiap minggunya dapat 

mempengaruhi performa dan kemampuan kondisi fisik seseorang (Camera et al., 

2016).Rendahnya tingkat aktivitas seseorang dapat memberikan dampak negatif 

bagi kebugaran jasmani (Ruiz-Montero & Castillo-Rodríguez, 2016).Dampak 

negatif dari tingkat kebugaran yang rendah yaitu tubuh menjadi cepat lelah, 

kegemukan, dan rentan terhadap gejala penyakit kurang bergerak (Mainous et al., 

2019).Kebugaran sangat penting untuk mendukung seseorang melaksanakan 

aktivitasnya sehari-hari tanpa mengalami kelelahan yang berlebihan (Moghetti et 

al., 2019). 

Berdasarkan hasil penelitian dapat diketahui bahwa responden yang 

mengalami Pre Hipertensi sebanyak 72 Remaja (33,6%), sedangkan yang 

Hipertensi yaitu sejumlah 48 Remaja (22,4%).  

Dari penelitian yang telah dilakukan sesuai dengan pengukuran tekanan 

darah dapat dilihat bahwa banyak remaja yang memiliki kategori tekanan darah 

prehipertensi dengan tekanan darah diatas 120/80 mmHg hingga 139/89 mmHg, 

banyak faktor yang menyebabkan yaitu seperti pola hidup yang tidak sehat. 

Banyak remaja yang menyukai makanan junk food atau siap saji sehingga 

kurangnya konsumsi sayur, buah dan adanya perilaku merokok, serta tidak 

diimabngi denganaktivitas fisik yang cukup. Sehingga meningkatkan resiko 

terjadinya hipertensi. Aktivitas fisik sedang menjadi salah satu faktor utama 

terjadinya pre hipertensi dengan kurangnya melakukan aktivitas fisik yang aktif 

seperti bermain, berlari, dan tekanan darah kategori hipertensi terjadi karena tidak 

pernah melakukan aktivitas fisik atau melakukan aktivitas fisik ringan yang 

menyebabkan hanya sedikit tenaga yang dikeluarkan seperti hanya duduk, 

mengerjakan tugas, dan mengobrol dengan teman. Sedangkan untuk tekanan 
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darah normal dengan maksimal 120/80mmHg dikarenakan responden memiliki 

aktivitas fisik berat yang banyak mengeluarkan tenaga yaitu berlari, bermain tali, 

menaro, bermain basket, dan sepak bola. 

Hipertensi atau yang dikenal dengan tekanan darah tinggi merupakan salah 

satu penyakit tidak menular yang berupa gangguan pada sistem 

sirkulasi.Peningkatan tekanan darah dapat terjadi melalui beberapa 

mekanisme.Pertama, jantung memompa darah lebih kuat setiap detiknya sehingga 

lebih banyak cairan. Kedua, penebalan dan kakunya dinding arteri terjadi karena 

adanya aterosklerosis yang terjadi pada lanjut usia. Ketiga, terjadi vasokontriksi 

yang disebabkan oleh rangsangan saraf dan hormon.Keempat, bertambahnya 

cairan dalam sistem sirkulasi yang menyebabkab kelainan pada fungsi ginjal yang 

tidak mampu membuang natrium dan air dalam tubuh sehingga volume darah 

dalam tubuh meningkat (Putriastuti, 2016). Proporsi hipertensi yang lebih rendah 

dibandingkan tekanan darah normal sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh 

Robin, Primayanti and Dinata (2017) yang menunjukkan prevalensi yang 

mengalami prehipertensi dan hipertensi sebesar 31,6% dan yang memiliki 

tekanandarah normal sebesar 67,7%.  

Tekanan darah tinggi atau hipertensi secara umum didefinisikan 

sebagaitekanan sistolik lebih dari 140 mmHg dan tekanan diastolik lebih dari 90 

mmHg.Gejala yang sering timbul adalah pusing, muka merah, sakit kepala, 

hidungtiba-tiba keluar darah dan tengkuk terasa pegal. Tekanan darah tinggi 

yangtidak segera diatasi dapat mengakibatkan serangan jantung, ginjal, 

perdarahanpada selaput bening mata (retina) dan yang paling ditakutkan adalah 

terjadinyakelumpuhan (Palmer dkk, 2005).Tekanan darah normal sekitar 120/80 

mmHg.Bila tekanan darahdibawah normal, dinilai sebagai darah rendah atau 

hipotensi. 

Sedangkan Prehipertensi merupakan keadaan dimana tidakmemerlukan 

medikasi, namun termasuk pada kelompok beresiko tinggi untukmenjadi 

hipertensi, penyakit jantung koroner dan stroke. Individu denganprehipertensi 

tidak memerlukan medikasi, tetapi di anjurkan untuk modifikasipola hidup sehat 

yang mencakup penurunan berat badan,mengurangi asupangaram, 
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berhentimerokok dan membatasi minum alkohol. Prehipertensi adalahapabila 

tekanan darah sistolik 120-139 mmHg atau tekanan darah diastolik 80-

89mmHg.Prehipertensi tidak meningkatkan mortalitas, namun secara 

signifikandapat meningkatkan kematian terhadap faktor risiko lain seperti 

penyakit jantung(Widjaja dkk, 2013).Prehipertensi bukan kategori penyakit. justru 

pre hipertensiadalah sebutan yang di pilih untuk mengidentifikasi individu yang 

berisiko tinggiterkena hipertensi. Penderita prehipertensi beresiko untuk terkena 

hipertensi lebihbesar. Misalnya orang yang masuk kategori pre hipertensi dengan 

tekanan darahantara 130/80 mmHg –139/89 mmHg mempunyai kemungkinan dua 

kali lipatuntuk mendapat hipertensi di bandingkan dengan yang mempunyai 

tekanan darahlebih rendah (Kaplan dan Joseph, 2006).Seseorang yang termasuk 

dalam prehipertensi, belum di anjurkan untukmeminum obat melainkan di 

anjurkan untuk melakukan penyesuaian pola hidupyang di rancang untuk 

menurunkan tekanan darah menjadi normal ataumengurangi resiko terkena 

hipertensi di masa yang akandatang, karena hipertensi merupakan peningkatan 

dariprehipertensi yang lebih berat danberbahaya (WHO,2013) 

Hipertensi pada remaja masuk ke dalam sepuluh penyakit kronis tertinggi 

di Amerika. Publikasi terbaru dari National Health and Nutrition Examination 

Survey (NHANES) menunjukkan bahwa satu dari 10 anak usia 8-17 tahun 

mengalami prehipertensi dan hipertensi.Berdasarkan data The Brazilian Study of 

Cardiovascular Risks in Adolescents (ERICA) prevalensi hipertensi pada remaja 

usia 12–17 tahun sebesar 9,6%.Kejadian hipertensi pada remaja juga ditemukan di 

Indonesia. Berdasarkan pedoman JNC VII 2003 dalam laporan Riskesdas tahun 

2013 didapatkan prevalensi hipertensi terbatas pada usia 15-17 tahun secara 

nasional sebesar 5,3% (laki-laki 6,0% dan perempuan 4,7%).Berdasarkan 

penelitian di Jakarta pada siswa SMA diperoleh sebanyak 15,5% remaja 

mengalami hipertensi.Begitu pula berdasarkan penelitian di Depok pada siswa 

SMA diperoleh 42,4% remaja mengalami hipertensi. 

Banyak faktor yang menyebabkan hipertensi pada remaja.Faktor risiko 

tersebut dibedakan menjadi faktor risiko yang dapat diubah dan yang tidak dapat 

diubah.Faktor risiko yang tidak dapat diubah meliputi riwayat hipertensi keluarga, 



15|H u b u n g a n  A k t i v i t a s  F i s i k  d e n g a n  K e j a d i a n  H i p e r t e n s i  p a d a  

R e m a j a  d i  M a s a  P a n d e m i  C O V I D - 1 9  d i  K e c a m a t a n  G u n u n g p a t i  

berat lahir rendah, dan jenis kelamin.Sedangkan faktor risiko yang dapat diubah 

meliputi obesitas, asupan natrium berlebih, kebiasaan merokok, aktivitas fisik, 

dan kualitas tidur (Shaumi and Achmad, 2019). 

Berdasarkan hasil penelitian diketahui bahwa responden yang 

hipertensi dengan kategori aktivitas fisik Ringan yaitu 14% lebih tinggi 

dibandingkan dengan responden dengan aktivitas fisik sedang dan aktivitas fisik 

berat.Penelitian Sugihartono (2007) menyatakanbahwa orang yang tidak biasa 

melakukan olahragamempunyai risiko menderita hipertensi sebesar 

4,73 kali dan kebiasaan olahraga yang kurangmempunyai risiko sebesar 3,46 kali 

dibandingkanorang yang mempunyai kebiasaan olahraga cukup. 

Kecenderungan sekarang, aktivitas fisik menurun dikarenakan gaya 

hidup modern yang menyebabkan status gizi anak diatas normal, sehingga anak 

menjadi gemuk atau obesitas. Hal ini disebabkan karena anak-anak banyak makan 

namun kurang beraktivitas sehingga energi yang masuk ke dalam tubuh jauh lebih 

banyak daripada energi yang digunakan untuk beraktivitas dan pertumbuhan. 

Aktivitas fisik memberikan keuntungan bagi kesehatan tubuh.Aktivitas 

fisik khususnya olahraga dapat meningkatkan efisiensi miokardinal melalui 

peningkatan aliran darah dan oksigen untuk memenuhi metabolism lokal.Aktivitas 

fisik juga menurunkan risiko terjadinya resistensi insulin, intoleransi glukosa, 

hiperglikemia post prandial, dan gluconeogenesis hepatic.Aktivitas fisik diketahui 

memegang peranan penting terhadap distribusi lemak tubuh melalui penggunaan 

lemak dari daerah perut sebagai hasil redistribusi jaringan adipose.Aktivitas fisik 

yang tidak adekuat menyebabkan semakin besarnya lemak tubuh yang ditimbun 

pada jaringan.Aktivitas fisik yang ringan menyebabkan keluaran energi menjadi 

rendah sehingga terjadi ketidakseimbangan antara masukan energi yang lebih 

banyak dibandingkan dengan energi yang keluar. Akibat dari sedikitnya energi 

yang keluar dari tubuh, maka sisa dari energi tersebut akan tersimpan menjadi 

lemak dan kemudian menjadi overweight hingga berlanjut menjadi obesitas 

(Syarif, 2010).Kurangnya aktivitas fisik meningkatkan resiko menderita hipertensi 

(Karim, et al, 2018). 
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Aktivitas fisik yang dilakukan secara teratur akan menurunkan risiko 

obesitas dan penyakit degenerative lainnya seperti hipertensi, penyakit jantung, 

diabetes mellitus, osteoporosis, kanker dan sebagainya. Hasil penelitian yang 

dilakukan Boone (2009) menemukan bahwa aktivitas fisik pada anak usia SMP 

dan SMA penting untuk pembentukan kebiasaan seumur hidup serta untuk jangka 

pendek adalah pada pemantauan berat badan. Penelitian ini juga menyimpulkan 

bahwa mengurangi waktu anak di depan tekevisi/Komputer/PS dapat menjadi 

strategi untuk mengurangi kejadian obesitas terutama pada wanita. 

Berdasarkan hasil analisis statistik dengan menggunakan uji Chi-

Square didapatkan nilai p < 0,381. Oleh karena nilai p >0,05 maka dapat 

disimpulkan bahwa Tidak ada hubungan antara aktivitas fisik remaja dengan 

kejadian Hipertensi di Kecamatan Gunungpati.Hasil penelitian ini sejalan dengan 

penelitian Desvira, Gita (2018) bahwa Aktivitas fisik menunjukkan tidak ada 

hubungan dengan tekanan darah pada remaja. Aktivitas fisik juga dapat 

mensimulasi penurunan aktivitas saraf simpatis dan meningkatkan aktivitas saraf 

parasimpatis yang menyebabkan vasodilatasi penampang pembuluh darah 

sehingga terjadi penurunan tekanan darah, baik sistolik maupun diastolik. 

Penelitian Zuhrotul Fuadiyah(2017) juga menyatakan bahwa Tidak ada hubungan 

antara aktivitas fisik dengan kejadian hipertensi.  Sejalan dengan penelitian 

yangdilakukan oleh Dian Rosadi (2021) jenis kelamin, kebiasaan 

merokok,aktivitas fisik dan konsumsi buah dan sayur menunjukan tidak ada 

hubungan dengan kejadian hipertensi.  

Selain rentan terhadap penularancovid-19, aktivitas fisik yang terbatas 

selamapandemi juga dikaitkan dengan efekmetabolik yang dapat meningkatkan 

risikopenyakit seperti diabetes, kanker,osteoporosis, penyakit kardiovaskular, 

danlain-lain. Hal ini dibuktikan oleh hasilpenelitian yang menyatakan tingkat 

aktivitasfisik yang rendah berkaitan dengan risikopenyakit jantung (24%), stroke 

(16%) dandiabetes (42%) .Selain itu, menurutpenelitian Callow, aktivitas fisik 

yang rendahberhubungan dengan timbulnya gangguanmental selama pandemi. 

Adanya p/enyakit dangangguan mental tersebut membuat sistemimun melemah 

dan seseorang akan lebihrentan terhadap infeksi. Selain itu, aktivitasfisik juga 

https://repository.poltekkes-smg.ac.id/index.php?author=%22ZUHROTUL+FUADIYAH%22&search=Search
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dapat membantu untukmeningkatkan sistem imun sehingga tubuhdapat terhindar 

dari infeksi. (Callow et al.,2020).  

Banyak sekali cara untukmeningkatkan aktivitas fisik selama 

pandemiseperti senam aerobic, Zumba, yoga, sepedastatis, treadmill, dan lain-lain 

(Hammami,Harrabi, Mohr, & Krustrup, 2020). Saat ini,sudah banyak sekali pusat 

kebugaran yangtelah memposting rutinitas olahraga gratissecara online yang dapat 

diakses dandilakukan di rumah. Sebuah penelitian jugamengatakan bahwa 

melakukan setidaknyaminimal 4000 langkah perhari dengankecepatan apapun 

yang dilakukan di dalamrumah juga efektif untuk meningkatkanaktivitas fisik dan 

kebugaran jasmani(Jiménez-Pavón et al., 2020).Beberapa penelitian menunjukkan 

bahwa hipertensi dapat muncul sejak remaja dan prevalensinya mengalami 

peningkatan selama beberapa dekade terakhir, Joint National Comitte (JNC) VII 

2013 didapatkan prevalensi nasional sebesar 5,3 persen (laki-laki 6,0% dan 

perempuan 4,7%).Hipertensi yang tidak disadari pada usia remaja dapat berlanjut 

hingga usia dewasa dan meningkatkan risiko morbiditas dan mortalitas (Robin, 

Primayanti and Dinata, 2017). 

PENUTUP 

Kesimpulan 

 Hasil penelitian menunjukkan bahwa responden yangmempunyai aktivitas 

fisik dalam kategori ringan yaitu sejumlah 119 (55,6%) responden, sedangkan 

responden dengan aktivitas fisik dalam kategori sedang yaitu sejumlah 83 (38,8%) 

responden, dan responden dengan aktivitas fisik berat sejumlah 12 (5,6%) 

responden.Pre Hipertensi sebanyak 72 Remaja (33,6%), sedangkan yang 

Hipertensi yaitu sejumlah 48 Remaja (22,4%).  Hasil analisis statistik dengan 

menggunakan uji Chi-Square didapatkan nilai p < 0,381. Oleh karena nilai p 

>0,05 maka dapat disimpulkan bahwa Tidak ada hubungan antara aktivitas fisik 

remaja dengan kejadian Hipertensi di Kecamatan Gunungpati 

Saran 

 Remaja sebaiknya mulaimeningkatkan perilaku hidup sehat dengancara 

meningkatkan aktivitas fisik misalnyamengejakan pekerjaan dirumah hinggarutin 

berolahraga setidaknya 30 menit dalam sehari. Selain itu perlu untuk 
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membiasakandiri melakukan pengukuran tekanan darahsecara berkala baik di 

puskesmas maupunfasilitas kesehatan terdekat.Peneliti mengharapkan agar hasil 

dari Penelitian ini diharapkan dapat menjadi referensi serta menambah 

pengetahuan mengenai penyakit Hipertensi.Dari hasil penelitian ini diharapkan 

ada penelitian lanjutan untuk mengetahui hubungan aktivitas fisik dengan 

kejadian hipertensi  dengan cara pengukuran yang berbeda (intensitas, lama, dan 

jenis). 
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