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PERBEDAAN TEKANAN DARAH PADA PASIEN HIPERTENSI
YANG JALAN KAKI 20 MENIT DENGAN 30 MENIT

ABSTRAK

Tekanan darah pada ambang >140/90 mmHg disebut hipertensi. Penyakit hipertensi
mengalami peningkatan di Puskesmas | Denpasar Barat dengan penderita sebanyak
18.354 orang. Jalan kaki merupakan salah satu upaya menurunkan tekanan darah
pada pasien hipertensi. Tujuan penelitian ini adalah mengetahui perbedaan tekanan
darah pada pasien hipertensi yang jalan kaki 20 menit dengan 30 menit. Jenis
penelitian yang digunakan adalah quasi experiment dengan rancangan pretest-
posttest control group design. Teknik sampling yang digunakan adalah
nonprobability sampling dengan teknik purposive sampling yaitu 28 responden (14
responden berjalan kaki 20 menit dan 14 responden berjalan kaki 30 menit). Rata-
rata penurunan tekanan darah sistolik dan diastolik setelah berjalan kaki 20 menit
adalah 5,875 mmHg dan 7,571 mmHg dan setelah berjalan kaki 30 menit rata-rata
penurunan tekanan darah sistolik dan diastolik adalah 20,214 mmHg dan 11,571
mmHg. Hasil uji paired t-test tekanan darah sistolik dan diastolik pada kelompok
jalan kaki 20 menit didapatkan p-value = 0,001 pada kelompok jalan kaki 30 menit
didapatkan p-value = 0,001. Hasil uji beda independent t-test tekanan darah sistolik
dan diastolik didapatkan p-value = 0,000 dan 0,012 sehingga dapat disimpulkan
terdapat perbedaan tekanan darah pada pasien hipertensi baik yang jalan kaki 20
menit maupun 30 menit. Pasien hipertensi berjalan kaki 30 menit secara rutin dapat
menurunkan tekanan darah.

Kata kunci: jalan kaki; tekanan darah; hipertensi



DIFFERENCES OF BLOOD PRESSURE ON HYPERTENSION PATIENTS
WHO WALK 20 MINUTES WITH 30 MINUTES

ABSTRACT

Blood pressure at the threshold >140/90 mmHg is called hypertension.
Hypertension is increasing at Public Health Centre | West Denpasar with 18,354
people. Walking is one of the efforts to reduce blood pressure in hypertension
patients. The purpose of this study is to determine the differences of blood pressure
on hypertension patients who walk 20 minutes with 30 minutes. The type of this
research is quasi experiment with pretest-posttest control group design. The
sampling technique applied was nonprobability sampling with purposive sampling
technique, from 28 respondents (14 respondents walking in the 20-minute and 14
respondents walking in the 30-minute). The mean blood pressure reduction of
systolic and diastolic walking 20 minutes are 5.875 mmHg and 7.571 mmHg while
the mean blood pressure reduction of systolic and diastolic walking 30 minutes are
20.214 mmHg and 11.571 mmHg. The results of paired t-test of systolic and
diastolic respondents who walk in the 20-minute p-value = 0.001 and 30-minute
walking p-value = 0.001. The results of the independent t-test of systolic and
diastolic blood pressure obtained p-value = 0.000 and 0.012 so it concluded that
there were differences of blood pressure on hypertension patients who walk 20
minutes and 30 minutes. Hypertension patients taking a 30-minute walk regularly
can lower blood pressure.

Keywords: walking; blood pressure; hypertension
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RINGKASAN PENELITIAN

PERBEDAAN TEKANAN DARAH PADA PASIEN HIPERTENSI YANG
JALAN KAKI 20 MENIT DENGAN 30 MENIT

Oleh: Luh Gede Wina Pradnya Suari

Tekanan darah sistolik lebih dari 140 mmHg dan tekanan darah diastolik
lebih dari 90 mmHg disebut sebagai hipertensi. Hal ini berlandaskan pada rata-rata
pembacaan tekanan darah yang akurat yang diperoleh setelah dua atau lebih
kunjungan pelayanan kesehatan. Tekanan darah tinggi memberikan tekanan pada
sistem peredaran darah dan organ yang menerima darah, seperti jantung dan otak,
maka hal ini dapat menjadi masalah jika terus berlanjut (Mufarokhah, 2022).
Banyak orang dengan hipertensi pada awalnya tidak menunjukkan gejala. Tanda
dan gejala awal hipertensi, yaitu sakit kepala, pusing, nyeri dada, penglihatan kabur,
ayunan langkah yang tidak mantap, nocturia, edema dependen dan pembengkakan
(Mufarokhah, 2022).

Menurut World Health Organization (2021), prevalensi penyakit hipertensi
terus meningkat. Diperkirakan 1,28 miliar orang di dunia yang sebagian besar
tinggal di negara berpenghasilan rendah dan menengah memiliki tekanan darah
tinggi. Menurut data Riskesdas (2018), prevalensi hipertensi di Indonesia sebesar
8,36% berdasarkan diagnosis dokter dan 34,11% berdasarkan pengukuran pada
penduduk berusia >18 tahun. Prevalensi hipertensi di Bali lebih tinggi dari data
nasional yaitu 9,57% berdasarkan diagnosis dokter dan 29,97% menurut hasil
pengukuran penduduk usia >18 tahun. Menurut data Dinas Kesehatan Provinsi Bali
pada tahun 2021, Kota Denpasar memiliki jumlah penderita hipertensi terbesar di
Bali dengan jumlah 126.830 orang (Dinas Kesehatan Kota Denpasar, 2021).

Puskesmas | Denpasar Barat menjadi peringkat tertinggi dengan penderita
hipertensi sebanyak 18.354 orang (Dinas Kesehatan Kota Denpasar, 2021). Dari
data yang didapat dari puskesmas | Denpasar Barat menunjukkan bahwa hipertensi
masih menjadi penyakit dengan penderita terbanyak di wilayah kerja Puskesmas |

Denpasar Barat. Data yang didapat menunjukkan jumlah kasus hipertensi pada
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tahun 2020 sebanyak 24.111 orang dan jumlah kasus hipertensi pada tahun 2021
turun menjadi 18.384 orang. Kemudian jumlah kasus hipertensi meningkat menjadi
27.425 orang pada tahun 2022.

Upaya pencegahan dan pengendalian hipertensi adalah salah satunya
dengan jalan kaki. Jalan kaki merupakan salah satu bentuk olahraga yang
memperkuat otot jantung sehingga mampu memompa darah kembali ke jantung dan
mengontrol tekanan darah terutama bila ada hipertensi. (Aliftitah dan Oktavianisya,
2020). Penderita hipertensi dapat menurunkan kemungkinan terkena hipertensi
dengan berolahraga setiap hari atau berjalan kaki secara teratur di pagi hari.
Demikian pula jika seseorang tidak melakukan aktivitas fisik atau olahraga setiap
hari, risiko terkena hipertensi akan meningkat (Silwanah dkk., 2020).

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui perbedaan tekanan darah pada
pasien hipertensi yang jalan kaki 20 menit dengan 30 menit. Variabel penelitian ini
adalah jalan kaki dan tekanan darah. Hipotesis pada penelitian ini adalah terdapat
perbedaan tekanan darah pada pasien hipertensi yang jalan kaki 20 menit dengan
30 menit. Jenis penelitian yang digunakan dalam penelitian ini adalah quasi
experiment dengan menggunakan rancangan pretest-posttest control group design.
Intervensi yang diberikan yaitu jalan kaki 20 menit pada kelompok 1 dan jalan kaki
30 menit pada kelompok 2 yang dilakukan oleh peneliti dan dibantu oleh dua orang
enumerator pada responden selama satu kali intervensi. Populasi pada penelitian ini
adalah pasien hipertensi di wilayah kerja Puskesmas | Denpasar Barat dengan
jumlah total sampel 28 responden (14 responden kelompok jalan kaki 20 menit dan
14 responden kelompok jalan kaki 30 menit) yang sesuai dengan kriteria inklusi.
Teknik sampling yang digunakan dalam penelitian ini adalah nonprobability
sampling dengan teknik purposive sampling. Waktu penelitian berlangsung dari
tanggal 1 April sampai dengan 30 April 2023.

Hasil penelitian diperoleh karakteristik responden berdasarkan usia pada
kelompok jalan kaki 20 menit rata-rata usia responden adalah 66,29 tahun. Usia
termuda adalah 60 tahun dan usia tertua adalah 74 tahun. Pada kelompok jalan kaki
30 menit rata-rata usia 64,29 tahun. Usia termuda adalah 60 tahun dan usia tertua
adalah 80 tahun. Responden berdasarkan jenis kelamin menunjukkan bahwa

perempuan lebih banyak menderita hipertensi yaitu 12 orang (85,7%) pada
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kelompok jalan kaki 20 menit dan 13 orang (92,9%) pada kelompok jalan kaki 30
menit. Semua responden pada penelitian ini tidak bekerja dan tidak memiliki
riwayat merokok, yaitu 28 orang (100%).

Rata-rata jarak tempuh jalan kaki 20 menit adalah 826,79 meter. Jarak
tempuh terdekat jalan kaki adalah 820 meter dan jarak terjauh adalah 830 meter.
Rata-rata jarak tempuh jalan kaki 30 menit adalah 1.773,57 meter. Jarak tempuh
terdekat jalan kaki adalah 1.770 meter dan jarak terjauh adalah 1.780 meter. Rata-
rata tekanan darah sistolik sebelum diberikan intervensi pada kelompok jalan kaki
20 menit dan kelompok jalan kaki 30 menit adalah 148,29 mmHg dan 155,00
mmHg. Rata-rata tekanan darah diastolik sebelum diberikan intervensi pada
kelompok jalan kaki 20 menit dan kelompok jalan kaki 30 menit adalah 95,36
mmHg dan 100,36 mmHg. Setelah diberikan intervensi rata-rata tekanan darah
sistolik pada kelompok jalan kaki 20 menit dan kelompok jalan kaki 30 menit
adalah 142,43 mmHg dan 134,79 mmHg. Rata-rata tekanan darah diastolik setelah
diberikan intervensi pada kelompok jalan kaki 20 menit dan kelompok jalan kaki
30 menit adalah 87,79 mmHg dan 88,79 mmHg.

Rata-rata penurunan tekanan darah sistolik dan diastolik jalan kaki 20 menit
adalah 5,875 mmHg dan 7,571 mmHg sedangkan rata-rata penurunan tekanan
darah sistolik dan diastolik jalan kaki 30 menit adalah 20,214 mmHg dan 11,571
mmHg. Hasil uji paired t-test perubahan tekanan darah sistolik dan diastolik pada
kelompok jalan kaki 20 menit didapatkan p-value = 0,000 dan 0,000 (p-value <
0,05), artinya ada perbedaan tekanan darah yang bermakna pada pasien hipertensi
yang jalan kaki 20 menit. Tekanan darah sistolik dan diastolik pada kelompok jalan
kaki 30 menit dilakukan uji paired t-test didapatkan p-value = 0,000 dan 0,000 (p-
value < 0,05), artinya ada perbedaan tekanan darah yang bermakna pada pasien
hipertensi yang jalan kaki 30 menit. Uji beda tekanan darah sistolik antara
kelompok jalan kaki 20 menit dengan kelompok jalan kaki 30 menit dengan
menggunakan uji independent t-test. Hasil beda tekanan darah sistolik dan diastolik
pada kelompok jalan kaki 20 menit dengan kelompok jalan kaki 30 menit
didapatkan hasil p-value 0,000 dan 0,012 (p-value < 0,05), sehingga dapat
disimpulkan bahwa terdapat perbedaan tekanan darah pada pasien hipertensi yang

jalan kaki 20 menit dengan 30 menit.



Berdasarkan hasil penelitian tersebut didapatkan hasil bahwa jalan kaki 30
menit lebih efektif untuk menurunkan tekanan darah pada pasien hipertensi
sehingga peneliti menyarankan kepada Kepala Puskesmas | Denpasar Barat
diharapkan hasil penelitian ini dapat dijadikan bahan mini lokakarya di puskesmas
dan dibuatkan program kerja mengenai jalan kaki 30 menit dalam upaya

pencegahan hipertensi.
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