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ABSTRAK 
 Olahraga yang paling digemari saat ini adalah futsal yang memerlukan kecepatan serta stamina 
yang cukup besar karena bila tidak, hal tersebut akan berdampak pada kesehatan pemain. Jantung 
bekerja keras untuk memenuhi suplai darah ke seluruh tubuh yang sangat tergantung pada tekanan darah 
ketika berolahraga. Terdapat fase dimana seseorang mengalami tekanan darah rendah atau hipotensi 
disana. Ketika seseorang mengalami tekanan darah yang rendah ini akan timbul beberapa gejala. Belum 
ada penelitian mengenai besar hipotensi yang terjadi pada orang yang bermain futsal selama 15 menit 
dalam waktu 1 jam, sehingga pencegahan penyakit jantung post exercisebelum diketahui secara ilmiah. 
Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui lama post exercisesetelah olahraga futsal selama 15 
menit dan besar hipotensi yang terjadi pada orang yang bermain futsal selama 15 menit dalam waktu 1 
jam. dalam penelitian ini digunakan metode deskriptif dengan pendekatan potong lintang (Cross-
sectional). Penelitian ini dilakukan di lapangan-lapangan futsal yang ada di Denpasar selama satu bulan. 
Sampel penelitian ini adalah 24 orang pemain futsal yang dipilih secara acak pada kota Denpasar.  
Instrumen pengumpulan data adalah dengan menggunakan data primer yang berupa Anamnesis dan 
metode kuesioner yang diberikan untuk mengetahui data diri, frekuensi dan durasi latihan dan 
pemeriksaan tekanan darah dengan tensimeter. Teknik analisis data dengan deskriptif dan disajikan 
dalam bentuk naratif. Hasil penelitian diperoleh kenaikan tekanan darah rata-rata dari sebelum dan 
setelah olahraga futsal sebanyak 11,7% untuk sistole dan 15,2% untuk diastole. Penurunan tekanan 
darah dari menit ke 0 setelah bermain sampai menit ke 15 untuk sistolenya adalah 9,9% dan diastolenya 
7,5%. Penurunan tekanan darah dari menit ke 0 setelah bermain sampai menit ke 30 untuk sistolenya 
adalah 17,7% dan diastolenya 18,1%. Penurunan tekanan darah dari menit ke 15 sampai menit ke 30 
untuk sistolenya adalah 8,7% dan diastolenya 11,4%. Penurunan tekanan darah dari menit ke 0 setelah 
bermain sampai menit ke 45 untuk sistolenya adalah 22,5% dan diastolenya 25,6%. Penurunan tekanan 
darah dari menit ke 30 sampai menit ke 45 untuk sistolenya adalah 5,8% dan diastolenya 9,1%. Terdapat 
kenaikan tekanan darah dari menit ke 45 setelah bermain sampai menit ke 60 untuk sistolenya adalah 
4,3% dan diastolenya 4,1%. Adapun kesimpulan yang dapat ditarik adalah terjadi penurunan tekanan 
darah secara signifikan dari menit ke 0 sampai 45 setelah olahraga futsal dilakukan, kemudian dari 
menit ke 45 sampai ke 60 tekanan darah kembali meningkat menuju normal. 
 
Kata Kunci: Futsal, Olahraga, Hipotensi, Waktu 

 
ABSTRACT 

 The most favorite sports lately is futsal which needs speed and good endurance because it has an 
impact to player’s health. Heart works hard to do blood supply to all of our body’s part which is depend 
on blood pressure when we are exercising. There’s a phase when people have got low blood pressure 
or hypotension. When they have got low blood pressure, there will be some symptoms appear. There’s 
a limited study and research about this especially for futsal player every 15 minutes of 1 hour. Because 
of that, the prevention of post exerciseheart attack hasn’t known scientifically. This study was 
descriptive quantitative approached using cross-sectional methode. This research was conducted at 
futsal field in Denpasar in one month. Population in this study were 24 medical futsal players in 
Denpasar using random sampling technique. The instrument used wasprimary data such as anamnesis 
and questionnaire about self-information, frequency of exercise, exercise duration, and the examination 
of blood pressure by spignomanometer.  Analyzing technique is descriptive and presented in narrative 
with table or chart. The result showed the average of blood pressure before and after exercise increased 
11,7% for systole and 15,2% for diastole. The descendent of blood pressure from 0 to 15 minutes after 
exercise was 9,9% for systole and 7,5% for diastole. The descendent of blood pressure from 0 to 30 
minutes after exercise was 17,7% for systole and 18,1% for diastole. The descendent of blood pressure 
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from 15to 30 minutes after exercise was8,7% and 11,4% for diastole. The descendent of blood pressure 
from 0 to 45 minutes after exercise was 22,5% for systole and 25,6% for diastole. The descendent of 
blood pressure from 30 to 45 minutes after exercise was5,8% for systole and 9,1% for diastole. The 
descendent of blood pressure from 45 to 60 minutes after exercise was4,3% for systole and 4,1% for 
diastole. The conclusion of this study is blood pressure decrease significantly from 0 until 45 minutes 
after exercise, and then increase again until reaching the normal rate from 45 until 60 minutes after 
exercise. 
  
Keywords: Futsal, Sport, Hypotension, Time 
 
PENDAHULUAN 
 Olahraga merupakan suatu kegiatan atau 
aktivitas jasmani yang dilakukan dengan maksud 
untuk memelihara kesehatan dan memperkuat otot 
– otot tubuh. Olahraga dapat dilakukan sebagai 
kegiatan yang menghibur, menyenangkan dan 
dapat dilakukan dengan tujuan untuk 
meningkatkan prestasi khususnya di bidang 
olahraga. 
 Saat ini banyak jenis olahraga yang 
berkembang. Salah satu yang paling digemari saat 
ini adalah olahraga futsal. Permainan futsal mirip 
dengan sepak bola biasa hanya saja futsal biasanya 
dilakukan di dalam ruangan (indoor) dengan 
ukuran lapangan yang lebih kecil dan 
pemainnyapun hanya berjumlah lima orang saja 
akan tetapi memiliki tujuan yang sama yaitu 
memasukkan bola ke dalam gawang lawan.1 
 Di Indonesiapun permainan futsal sendiri 
sudah sangat populer di masyarakat. Futsal juga 
dapat dimainkan oleh segala umur. Karena 
lapangan futsal lebih kecil dan hanya dimainkan 
hanya dengan 5 orang maka memerlukan 
kecepatan serta stamina yang cukup besar. Jika 
pemain tersebut tidak mempunyai stamina yang 
cukup kuat, hal tersebut akan berdampak pada 
kesehatan pemain.  
 Saat berolahraga, jantung bekerja keras 
untuk memenuhi suplai darah ke seluruh tubuh. 
Hal tersebut sangat tergantung pada tekanan 
darah. Proses sebetulnya dimulai pada saat darah 
keluar dari jantung, beredar ke seluruh tubuh dan 
kembali lagi ke jantung. Pada saat setelah 
olahraga, terdapat fase dimana seseorang 
mengalami tekanan darah rendah atau hipotensi.2 
Sebelum fase hipotensi, ada fase yang disebut fase 
post exercise. Post exercisedipengaruhi oleh saraf 
simpatis dan parasimpatis. Yang terjadi di fase 
post exercise ini adalah meningkatnya kerja saraf 
simpatis dan menurunnya kerja saraf. Saat setelah 
fase post exercise akan ada fase yang disebut fase 
hipotensi atau tekanan darah rendah. Dimana kerja 
saraf parasimpatis yang meningkat dan kerja saraf 
simpatis yang turun. Tekanan darah rendah atau 
hipotensi adalah salah satu kondisi dimana 
seseorang mengalami tensi darah yang rendah, 
biasanya kurang dari 90/60 mmHg. Tapi itu bukan 
ukuran yang mutlak, karena setiap orang memiliki 
tekanan darah atau tensi yang berbeda-

beda.  Yang dimaksud disini bukanlah sedikitnya 
volume darah tetapi sirkulasi darah yang mengalir 
dari jantung terlalu rendah tekanannya atau 
lemah.3,4,5 
 Hipotensi atau tekanan darah rendah bukan 
dianggap sebagai kondisi yang tidak 
membahayakan, namun jika seseorang mengalami 
tekanan darah yang rendah ini akan timbul 
beberapa gejala antara lain pusing, pingsan, 
kelelahan, gangguan tidur, kecemasan, tangan 
dingin, penglihatan kabur, dll. Tekanan darah 
rendah juga dapat disebabkan oleh berbagai faktor 
seperti dehidrasi ringan atau berat, kurang minum, 
kurang tidur, kelemahan pada otot jantung, 
bahkan beberapa asupan obat tertentu dapat 
menimbulkan kondisi hipotensi seperti ini.6,7 

 
METODE PENELITIAN 
 Penelitian ini dilaksanakan di kota 
Denpasar tepatnya di lapangan-lapangan futsal 
yang ada di Denpasar pada bulan Desember 2014 
– Januari 2015. Dalam penelitian ini dilakukan 
studi deskriptif untuk memperoleh seberapa besar 
pengaruh futsal terhadap hipotensi terkait post 
exercise setelah olahraga futsal berdasarkan durasi 
bermain futsal 
 Populasi dari penelitian ini adalah pemain 
futsal yang dipilih secara acak di kota Denpasar. 
Sampel penelitian ini adalah pemain futsal FK 
UNUD secara random.   
 
a. Kriteria Inklusi:  
 Mahasiswa FK UNUD yang aktif bermain 
futsal (angkatan 2005-2013), berjenis kelamin 
laki-laki, dan bersedia melakukan pemeriksaan 
tekanan darah dengan tensimeter 
 
b. Kriteria Eksklusi:  
 Memiliki riwayat penyakit jantung sejak 
lahir dan tidak bersedia melakukan pemeriksaan 
tekanan darah dengan tensimeter  
 
HASIL PENELITIAN 
 Penelitian ini dilakukan pada 24 sampel 
yang terdiri dari pemain futsal FK Unud berjenis 
kelamin laki-laki umur 18-24 tahun dengan tinggi 
badan 160-180 sentimeter dan berat badan 60-80 
kilogram. pengukuran tekanan darah dilakukan 
sebanyak enam kali dalam satu babak permainan, 
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yaitu selama 15 menit. Pengukuran dilakukan 
sebelum futsal, setelah futsal, 15 menit setelah 
futsal, 30 menit setelah futsal, 45 menit setelah 
futsal, dan 60 menit setelah futsal.  
 
Tabel 1 Rerata Pengukuran Penurunan Tekanan 
Darah (n=24) 

Variabel 

Rerata Tekanan 
Darah (mmHg) ± 
SD 
Sistole Diastole 

Tekanan darah sebelum 
futsal 

124,17 82,1 

Tekanan darah setelah 
futsal 

138,75 94,58 

Tekanan darah setelah 
futsal selama 15 menit 

125 87,5 

Tekanan darah setelah 
futsal selama 30 menit 

114,16 77,5 

Tekanan darah setelah 
futsal selama 45 menit 

107,5 70,41 

Tekanan darah setelah 
futsal selama 60 menit 

112,08 73,33 

Gambar 1 Rerata Pengukuran Penurunan Tekanan 
Darah 

 
PEMBAHASAN 
Karakteristik dan Hasil Pengukuran Sampel 
 Sampel diambil dari Mahasiswa FK UNUD 
(angkatan 2005-2013) yang berusia 18-26 tahun dan 
semuanya berjenis kelamin laki-laki.  
 Tekanan darah sebelum bermain futsal akan 
dihitung rata-ratanya berdasarkan stratifikasi, dan 
didaptakan 124,17/82,1 mmHg 
 Tekanan darah setelah bermain futsal akan 
dihitung rata-ratanya berdasarkan stratifikasi 
frekuensi latihan didapatkan tekanan darah rata-rata 
setelah futsal adalah 138,75/94,58 mmHg. Terdapat 
kenaikan tekanan darah rata-rata dari sebelum dan 
setelah olahraga futsal sebanyak 11,7% untuk sistole 
dan 15,2% untuk diastole.8  
 Tekanan darah setelah bermain futsal selama 
15 menit akan dihitung rata-ratanya berdasarkan 
stratifikasi frekuensi didapatkan tekanan darah rata-
rata setelah futsal selama15 menit adalah 125/87,5 
mmHg. Adapun penurunan tekanan darah dari menit 
ke 0 setelah bermain sampai menit ke 15 untuk 
sistolenya adalah 9,9% dan diastolenya 7,5%. 
 Tekanan darah setelah bermain futsal selama 
30 menit akan dihitung rata-ratanya berdasarkan 
stratifikasi frekuensi latihan didapatkan tekanan 
darah rata-rata setelah futsal selama 30 menit adalah 
114,16/77,5. Adapun penurunan tekanan darah dari 
menit ke 0 setelah bermain sampai menit ke 30 
untuk sistolenya adalah 17,7% dan diastolenya 
18,1%. Dan penurunan tekanan darah dari menit ke 
15 sampai menit ke 30 untuk sistolenya adalah 8,7% 
dan diastolenya 11,4%. 
 Tekanan darah setelah bermain futsal selama 
45 menit akan dihitung rata-ratanya berdasarkan 

stratifikasi frekuensi latihan didapatkan tekanan 
darah rata-rata setelah futsal selama 45 menit adalah 
107,5/70,41mmHg. Adapun penurunan tekanan 
darah dari menit ke 0 setelah bermain sampai menit 
ke 45 untuk sistolenya adalah 22,5% dan diastolenya 
25,6%. Dan penurunan tekanan darah dari menit ke 
30 sampai menit ke 45 untuk sistolenya adalah 5,8% 
dan diastolenya 9,1%. 
 Tekanan darah setelah bermain futsal selama 
60 menit akan dihitung rata-ratanya berdasarkan 
stratifikasi frekuensi latihan didapatkan tekanan 
darah rata-rata setelah futsal selama 60 menit adalah 
112,08/73,33 mmHg. Terdapat kenaikan tekanan 
darah dari menit ke 45 setelah bermain sampai menit 
ke 60 untuk sistolenya adalah 4,3% dan diastolenya 
4,1%.  
 Teknik peregangan dapat meningkatkan 
fleksibilitas sementara setelah latihan dan 
meningkatkan fleksibilitas jangka panjang setelah 
sekitar 3-4 minggu latihan. Fleksibilitas akan 
memengaruhi postur tubuh seseorang, 
mempermudah gerak tubuh, mengurangi kekakuan, 
meningkatkan keterampilan dan mengurangi risiko 
terjadinya cedera.9 

 Telah dilakukan penelitian serupa, dimana 
pada penelitian perbedaan ancang-ancang (AA) 
lompat jauh 7 langkah (lk), 11 lk dan 15 lk pada 
siswa usia 11 tahun. Sampel diambil dari siswa SD 
7 Pedungan dan dipilih sebanyak 29 orang secara 
acak sederhana dan dibagi menjadi 3 kelompok. 
Kemudian setiap kelompok diberikan 3 perlakuan 
yang dialokasikan secara cross over yaitu: AA 7 lk 
(± 10m), AA 11 lk (± 15m) dan AA 15 lk (± 20m) 
selama tiga hari berturut-turut. Pada hari pertama 
kelompok-1 dengan AA 7 lk, kelompok-2 11 lk dan 
kelompok-3 15 lk, pada hari kedua kelompok-1 
dengan AA 11 lk, kelompok-2 15 lk dan kelompok-
3 7 lk, sedangkan pada hari ketiga kelompok-1 
dengan AA 15 lk, kelompok-2 7 lk dan kelompok-3 
11 lk. Uji One Way Anovadengan Least Significant 
Differencs (LSD) dipakai untuk menganalisis data 
pada tingkat kemaknaan 0,05.  Beda hasil lompatan 
antara AA 11 lk dengan AA 7 lk dan antara AA 11 
lk dengan AA 15 lk berturut-turut 0,16m dan 0,18m 
dengan nilai p berturut-turut 0,05 (p < 0,05) dan 0,03 
(p < 0,05). Jadi lompatan terjauh dihasilkan dari AA 
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11 lk, yang beda bermakna (p < 0,05) dengan AA 7 
lk dan AA 15 lk.10 

 
SIMPULAN 
 Adapun kesimpulan yang dapat ditarik dari 
penelitian ini adalah terjadi penurunan tekanan 
darah secara signifikan dari menit ke 0 sampai 45 
setelah olahraga futsal dilakukan, kemudian dari 
menit ke 45 sampai ke 60 tekanan darah kembali 
meningkat menuju normal. 
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