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The Relationship Between Physical Activity and Blood Pressure 

 in Elderly Patients at UPTD Puskesmas I  

East Denpasar  

in 2025 

 

Abstract 

The elderly are an age group that is particularly vulnerable to hypertension, often 

referred to as the “silent killer” due to its potential to cause serious complications 

without obvious early symptoms. Physical activity plays an essential role in 

reducing and controlling blood pressure. This study aimed to determine the 

relationship between physical activity levels and blood pressure among elderly 

individuals with hypertension at UPTD Puskesmas I East Denpasar in 2025. This 

was a correlational analytic study with a cross-sectional approach. A total of 114 

elderly individuals with hypertension were selected using purposive sampling. Data 

on physical activity were collected using the short version of the International 

Physical Activity Questionnaire (IPAQ), while blood pressure was measured using 

a sphygmomanometer. The results showed that the majority of respondents (76.3%) 

engaged in moderate physical activity, and most (61.4%) were categorized as 

prehypertensive. Bivariate analysis using the Spearman Rank test revealed a 

significant relationship between physical activity level and blood pressure in the 

elderly (p = 0.001). These findings indicate that higher levels of physical activity 

are associated with lower blood pressure in the elderly. Therefore, regular physical 

activity is recommended as part of a non-pharmacological strategy for managing 

hypertension in older adults. 

Keywords: physical activity, blood pressure, elderly  

 

 



vii 

 

HUBUNGAN AKTIVITAS FISIK DENGAN TEKANAN  

DARAH PADA LANSIA DI UPTD PUSKESMAS I  

DENPASAR TIMUR TAHUN 2025 

 
ABSTRAK 

 

Lansia merupakan kelompok usia yang rentan terhadap hipertensi, yang dikenal 

sebagai “silent killer” karena dapat menyebabkan komplikasi serius tanpa gejala 

awal yang jelas. Aktivitas fisik berperan penting dalam menurunkan dan 

mengontrol tekanan darah. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan 

antara tingkat aktivitas fisik dengan tekanan darah pada lansia hipertensi di UPTD 

Puskesmas I Denpasar Timur tahun 2025. Desain penelitian ini adalah analitik 

korelasional dengan pendekatan potong lintang (cross-sectional). Jumlah sampel 

sebanyak 114 orang lansia hipertensi yang dipilih dengan teknik purposive 

sampling. Pengumpulan data aktivitas fisik menggunakan kuesioner International 

Physical Activity Questionnaire (IPAQ) versi pendek, sedangkan tekanan darah 

diukur menggunakan tensimeter. Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian 

besar responden (76,3%) memiliki aktivitas fisik sedang, dan sebagian besar 

(61,4%) berada pada kategori prahipertensi. Uji bivariat dengan Spearman Rank 

menunjukkan adanya hubungan yang signifikan antara tingkat aktivitas fisik 

dengan tekanan darah pada lansia (p = 0,001). Temuan ini menunjukkan bahwa 

semakin tinggi tingkat aktivitas fisik, maka semakin rendah tekanan darah pada 

lansia. Oleh karena itu, peningkatan aktivitas fisik secara teratur direkomendasikan 

sebagai bagian dari strategi penatalaksanaan hipertensi nonfarmakologis pada 

lansia. 

Kata kunci: aktivitas fisik, tekanan darah, lansia 
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RINGKASAN PENELITIAN  

Hubungan Aktivitas Fisik Dengan Tekanan  

Darah Pada Lansia Di UPTD Puskesmas  

I Denpasar Timur Tahun  

2025 
 

Oleh : Made Nia Vidyayanti 

Hipertensi atau tekanan darah tinggi merupakan kondisi kronis yang terjadi ketika 

tekanan darah dalam arteri meningkat melebihi batas normal, yaitu ≥140/90 mmHg. 

Kondisi ini dikenal sebagai silent killer karena sering tidak menunjukkan gejala, 

namun dapat menyebabkan komplikasi serius seperti stroke, gagal jantung, dan 

gangguan ginjal. Berdasarkan data WHO dan Kementerian Kesehatan RI, 

prevalensi hipertensi terus meningkat, khususnya pada kelompok lanjut usia 

(lansia) akibat proses penuaan yang menyebabkan kekakuan pembuluh darah dan 

penurunan fungsi jantung. Lansia menjadi kelompok yang paling rentan karena 

perubahan fisiologis menyebabkan tekanan darah cenderung lebih tinggi, terutama 

tekanan sistolik. Salah satu faktor yang dapat mempengaruhi tekanan darah adalah 

aktivitas fisik, yang berperan penting dalam mengontrol tekanan darah secara 

nonfarmakologis.  

Di Provinsi Bali sendiri, jumlah penderita hipertensi cukup tinggi, termasuk di Kota 

Denpasar yang masuk lima besar prevalensi tertinggi. Pada kunjungan di 

puskesmas UPTD I Denpasar Timur dari 278 kunjungan terdapat 159 lansia yang 

berkunjung. Oleh karena itu, tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui 

apakah terdapat hubungan antara tingkat aktivitas fisik dengan tekanan darah pada 

lansia di UPTD Puskesmas I Denpasar Timur tahun 2025. Adapun rumusan masalah 

dalam penelitian ini adalah apakah terdapat hubungan antara aktivitas fisik dengan 

tekanan darah pada lansia di UPTD Puskesmas I Denpasar Timur tahun 2025.  

Penelitian ini menggunakan desain analitik korelasional dengan pendekatan cross-

sectional. Sampel terdiri atas 114 lansia hipertensi yang dipilih melalui teknik 

purposive sampling. Pengumpulan data dilakukan dengan kuesioner International 

Physical Activity Questionnaire (IPAQ) versi pendek untuk mengukur tingkat 
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aktivitas fisik, serta pengukuran tekanan darah menggunakan tensimeter. Aktivitas 

fisik dikategorikan menjadi ringan, sedang, dan berat berdasarkan nilai MET 

(Metabolic Equivalent Task), sedangkan tekanan darah diklasifikasikan menjadi 

normal, prahipertensi, hipertensi derajat 1, dan hipertensi derajat 2 berdasarkan 

hasil pengukuran sistolik dan diastolik. 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar responden (76,3%) memiliki 

tingkat aktivitas fisik sedang dan sebagian besar (61,4%) berada pada kategori 

prahipertensi. Karakteristik responden menunjukkan bahwa mayoritas berusia 60–

69 tahun, berjenis kelamin perempuan, dan memiliki pekerjaan sebagai ibu rumah 

tangga. Analisis data menggunakan uji Spearman Rank menghasilkan nilai p = 

0,001, yang menunjukkan adanya hubungan yang signifikan antara aktivitas fisik 

dan tekanan darah pada lansia. Semakin tinggi tingkat aktivitas fisik, semakin 

rendah tekanan darah yang dimiliki oleh responden. 

Dalam pelaksanaan penelitian, proses pengumpulan data dilakukan dengan 

mengukur tekanan darah secara langsung dan meminta responden mengisi 

kuesioner berdasarkan aktivitas fisik selama tujuh hari terakhir. Setelah itu data 

diolah dan dianalisis secara univariat dan bivariat. Penelitian ini tetap 

memperhatikan prinsip-prinsip etika, seperti persetujuan dari responden, 

kerahasiaan data, serta tidak menimbulkan kerugian fisik maupun psikologis bagi 

peserta. 

Kesimpulan dari penelitian ini adalah terdapat hubungan yang signifikan antara 

tingkat aktivitas fisik dengan tekanan darah pada lansia. Lansia yang memiliki 

aktivitas fisik sedang hingga berat cenderung memiliki tekanan darah yang lebih 

rendah dibandingkan lansia dengan aktivitas fisik ringan. Oleh karena itu, penting 

bagi lansia untuk tetap aktif secara fisik sesuai dengan kemampuannya, sebagai 

bagian dari upaya pencegahan dan pengendalian hipertensi. Peneliti juga 

menyarankan agar pihak puskesmas dapat mengoptimalkan program yang 

mendorong aktivitas fisik lansia, seperti kegiatan senam lansia atau Prolanis. 

Namun, penelitian ini memiliki beberapa kelemahan. Pertama, desain cross-

sectional yang digunakan hanya menggambarkan hubungan pada satu titik waktu 

sehingga tidak dapat menjelaskan hubungan sebab-akibat antara aktivitas fisik dan 
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tekanan darah. Kedua, pengukuran aktivitas fisik hanya mengandalkan kuesioner 

IPAQ yang bersifat subjektif dan sangat tergantung pada daya ingat serta 

pemahaman responden, sehingga dapat menimbulkan bias. Ketiga, tekanan darah 

diukur hanya satu kali tanpa mempertimbangkan kemungkinan variasi nilai akibat 

kondisi emosional atau fisik saat pemeriksaan berlangsung. Oleh karena itu, hasil 

penelitian ini diharapkan dapat menjadi dasar bagi penelitian lanjutan dengan 

metode yang lebih kuat dan instrumen yang lebih objektif. 
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