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ABSTRAK 

 

 

Oktavia, Risda Dwi. 2019. Hubungan antara Penurunan Aktivitas Fisik dengan 

Kejadian Hipertensi pada usia 45 – 59 tahun di Puskesmas Kedurus 

Surabaya pada tahun 2019. Tugas akhir, Program Studi Pendidikan 

Dokter, Fakultas Kedokteran, Universitas Wijaya Kusuma 

Surabaya. Pembimbing: dr.Meivy Isnoviana. 

 

Masalah hipertensi di Indonesia merupakan masalah kesehatan masyarakat yang 

disebabkan oleh banyak faktor, salah satunya adalah kurangnya aktivitas fisik, 

Kurangnya aktivitas fisik meningkatkan risiko menderita hipertensi. Orang yang 

tidak aktif cenderung mempunyai frekuensi denyut jantung yang lebih tinggi 

sehingga otot jantungnya harus bekerja lebih keras pada setiap kontraksi, makin 

besar dan sering otot jantung memompa, maka makin besar tekanan yang 

dibebankan pada arteri sehingga tekanan darah akan meningkat. Jadi tujuan dari 

penelitian ini adalah untuk menganalisis apakah ada Hubungan antara Penurunan 

Aktivitas Fisik dengan Kejadian Hipertensi. Metode penelitian yang digunakan 

pada penelitian ini adalah observasional analitik dengan rancangan cross sectional. 

Hasil yang didapatkan dari penelitian ini adalah diperoleh Pada kelompok yang 

melakukan Aktivitas tergolong ringan 90,9% mengalami kejadian hipertensi, 

sedangkan pada kelompok yang melakukan Aktivitas tergolong sedang 67,6% 

mengalami tekanan darah normal, sementara itu pada kelompok dengan Aktivitas 

tergolong berat kesemuanya (100%) memiliki tekanan darah normal. Kesimpulan 

dari penelitian ini adalah terdapat hubungan antara Penurunan Aktivitas Fisik 

dengan Kejadian Hipertensi pada usia 45 – 59 tahun di Puskesmas Kedurus 

Surabaya pada tahun 2019, hal tersebut terbukti dengan nilai ( p-value 0,000 (< 

0,05)). 

 

Kata Kunci : hipertensi, aktivitas fisik, tekanan darah , penderita usia 45-59 tahun. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



xvi 

 

ABSTRACT 

 

 

Oktavia, Risda Dwi. 2019. the relationship between decreased Physical activity in 

the incidence of hypertension at the age of 45-59 year at Puskesmas 

Kedurus Surabaya in the year 2019. Final assignment, Doctor's 

education course, medical faculty, Universitas Wijaya Kusuma 

Surabaya. Supervisor: Dr. Meivy Isnoviana. 

 

 

Hypertension in Indonesia is a public health problem caused by many factors, one 

of them is lack of physical activity lack of physical activity increases the risk of 

hypertension. people who have less physical activity tend to have higher frequency 

of heart rate therefore the heart muscle should work harder on each contraction. 

The greater and often the cardiac muscle is pumping, the greater the pressure 

charged on the arteries as a result the blood pressure will increase. The purpose of 

this research was to analyzed the correlation between decreasing physical activity 

and the incidence of hypertension. The research method used in this research was 

an analytical observational with cross sectional design. Results obtained from this 

research was obtained in a group that is relatively light activity has hypertensive 

(90,9%), while in the group moderate activity has normal blood pressure (67,6%), 

while in groups with a heavy physical activity have normal blood pressure (100%). 

The conclusion of this research is that there is a corelation between decrease 

physical activity and the incidence of hypertension at the age of 45 – 59 years at 

Puskesmas Kedurus Surabaya in 2019, it is proven by the Chi-square with p-value 

0.000 (<0.05). 

 

 

Keywords: hypertension, physical activity, blood pressure, patients aged 45-59 years. 

 


