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ABSTRAK

Lansia mengalami penurunan fungsi musculoskeletal akibat proses penuaan. Penurunan fungsi
muskuloskeletal menyebabkan berbagai masalah kesehatan, salah satunya meningkatnya risiko jatuh. Risiko jatuh
meningkat diakibatkan oleh penurunan aktivitas fisik. Tujuan dari penelitian ini ialah untuk mengetahui hubungan antara
aktivitas fisik dan risiko jatuh pada lansia di Denpasar Barat. Penelitian ini menggunakan teknik analitik cross sectional
yang dilakukan pada bulan Maret tahun 2018. Pengambilan sampel dilakukan secara Consecutive Sampling. Jumlah
sampel 41 orang (38 perempuan, 3 laki-laki) dengan usia 60-80 tahun. Variabel independen ialah aktivitas fisik yang
diukur menggunakan kuisioner General Practice Physical Activity Questionnaire. Variabel dependen adalah risiko jatuh
diukur menggunakan Berg Balance Scale. Uji hipotesis yang digunakan ialah Chi Square Test yang mendapatkan nilai
p sebesar 0,000 (p<0,05) dan Spearman’s Rho didapatkan korelasi positif kuat (r=0,608). Kesimpulannya adalah
terdapat hubungan signifikan antara aktivitas fisik terhadap risiko jatuh pada lansia di Denpasar Barat. Semakin kurang
aktivitas fisik lansia maka semakin tinggi risiko jatuh yang dimilikinya.
Kata kunci : Aktivitas Fisik, Risiko Jatuh, Lanjut Usia

LESS ACTIVE ELDERLY HAS HIGHER RISK OF FALLING THAN ACTIVE ELDERLY IN DENPASAR BARAT

ABSTRACT

Elderly gained reducing in musculoskeletal function because of aging process. Reducing in musculoskeletal
function caused various health problems, one of them was the risk of falling. Falling risk increased was caused by
reducing in physical activity. The purpose of this study was to determine the relationship between physical activity and
the risk of falling among elderly in Denpasar Barat. This research was cross sectional analytical research conducted in
March 2018. Sampling was done by Consecutive Sampling. The subjects size were 41 people (38 females, 3 males)
were aged 60-80 years old. The independent variable was physical activity measured by General Practice Physical
Activity Questionnaire. The dependent variable was risk of falling measured by Berg Balance Scale. Hypothesis test
used were Chi Square Test which known p value is 0.000 (p<0.05) and Spearman’s Rho obtained a strong positive
correlation (r=0.608). The conclusion is that there is a significant relationship between physical activity against the risk

of falling in elderly in Denpasar Barat. Lesser physical activity in elderly causes higher risk of falling.

Keywords : Physical Activity, Falls Risk, Elderly

PENDAHULUAN

Lanjut usia atau lansia ialah orang yang sudah
berumur di atas 60 tahun yang mengalami proses
menua. Sebaran penduduk lansia di Bali menduduki
peringkat ke-4 (10,3%) se-Indonesia berdasarkan
Kemenkes RI tahun 2015. Dimana sejak tahun 2004 -
2015 di Indonesia menunjukan peningkan usia
harapan hidup dari 60,8 tahun menjadi 70,8 tahun dan
proyeksi tahun 2030-2035 mencapai usia 72,2 tahun.?

Seiring dengan bertambahnya usia harapan
hidup, maka penuaan yang terjadi pada lansia tidak
dapat dihindari. Lansia akan mengalami banyak
perubahan mengakibatkan penurunan fungsi, melalui
seqi fisik, psikologi dan juga sosial. Meningkatnya risiko
jatuh salah satunya, dapat menimbulkan masalah yaitu
yang menyebabkan cidera bagi lansia.? Selain itu,
perubahan fisioligis seperti berkurangnya kekuatan otot
dapat meningkatkan risiko terjatuh serta berisiko besar
kehilangan kemandirian.?

Perubahan-perubahan akibat proses menua
mengakibatkan perubahan tingkat aktivitas fisik lansia.
Misalnya orang yang telah pensiun beralih dari aktivitas
tinggi atau sedang ke tingkat aktivitas fisik yang lebih
rendah dibandingkan yang masih bekerja dan orang
yang berusia 50-59 tahun terlibat dalam aktivitas fisik

tinggi 50% lebih banyak dari orang-orang yang berusia
70-79 tahun.* Berdasarkan WHO pada tahun 2010,
ketidakaktifan fisik atau kurangnya aktivitas fisik
teridentifikasi sebagai faktor risiko utama ke-4
kematian global.

Bukti kuat menunjukkan bahwa ketidakaktifan
fisik meningkatkan risiko banyak kondisi kesehatan
yang buruk, termasuk Penyakit Jantung Koroner utama
(PJK), diabetes tipe 2, dan kanker payudara dan kolon,
serta memperpendek harapan hidup. Ketidakatifan fisik
merupakan salah satu faktor risiko jatuh perilaku.®
Kejadian jatuh meningkat dengan bertambahnya usia
dan memperburuk kualitas hidup lansia, terlepas dari
alasannya, jatuh di usia lanjut memiliki konsekuensi
fisik, mental dan sosio-ekonomi yang serius.®

Jatuh ialah penyebab utama cidera yang tidak
disengaja dan diasabilitas terkait cedera, morbiditas
dan mortalitas pada populasi geriatri. Konsekuensi dari
cedera yang berhubungan dengan jatuh antara usia di
atas 65 tahun keatas meliputi: disabilitas jangka
panjang, kehilangan otonomi, kualitas hidup yang
berkurang, dan masalah dengan mengorganisir
perawatan profesional dan non-profesional untuk
kelompok pasien ini.> Frekuensi jatuh meningkat
dengan bertambahnya usia dan tingkat kelemahan,
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kurang lebih 28-35% dari orang yang berumur 65 tahun
ke atas jatuh setiap tahun dan meningkat sebesar 32-
42% pada orang umur 70 tahun ke atas.®

Jatuh biasanya diakibatkan oleh interaksi dan
gangguan faktor yang dikategorikan dalam empat
domain: biologis, perilaku, lingkungan, dan sosial
ekonomi. Faktor risiko jatuh biologis meliputi faktor yang
tetap, seperti umur, jenis kelamin, dan ras, dan terkait
erat dengan perubahan dan kerumitan morbiditas, yang
mengganggu berfungsinya "sistem kontrol postural”
yang difusi sebagai penyebab jatuh internal.5 Kinerja
fisik yang buruk, terutama masalah anggota gerak
bawah dan keseimbangan yang lebih rendah adalah
faktor risiko terjatuh.” Meskipun ada berbagai faktor
risiko yang menyebabkan jatuh, kurang olahraga
adalah salah satu faktor risiko yang menyebabkannya.®

Kurangnya olahraga dan sedentary life style
merupakan salah satu masalah kesehatan masyarakat
yang paling signifikan pada abad 21.8 Pencegahan
jatuh dan promosi kesehatan pada lansia sangatlah
penting, mengingat masalah yang ditimbulkan cukup
besar baik dari segi kesehatan maupun sosio-ekonomi.
Partisipasi reguler dalam aktivitas fisik moderat
merupakan bagian integral dari kesehatan yang baik
dan menjaga independensi, berkontribusi pada
penurunan risiko jatuh dan cidera terkait jatuh pada
lansia melalui mengontrol berat dan juga
mengkontribusikan kesehatan tutang, otot serta sendi.
Olahraga dapat meningkatkan keseimbangan,
mobilitas dan waktu reaksi.t

Berdasarkan uraian di atas, kurangnya aktivitas
fisik dan sedentary life style yang dapat menimbulkan
masalah kesehatan serta perubahan fisik seperti
menurunnya kekuatan otot kaki yang dapat
menyebabkan risiko jatuh sehingga mengakibatkan
menurunnya aktivitas fisik pada lansia. Tujuan dari
penelitian ini yaitu untuk mengethaui hubungan antara
ktivitas fisik dengan risiko jatuh pada lansia di Denpasar
Barat.

METODE

Desain  penelitian pada penelitian ini
menggunakan observasional analitik dengan metode
pendekatan cross-sectional. Pelaksanaan penelitian
berlangsung pada bulan Maret tahun 2018 di Denpasar
Barat. Sampel penelitian dipilih berdasarkan kriteria
inklusi dan  eksklusi dengan  menggunakan
pengambilan sampel consecutive sampling. Sampel
berjumlah 41 orang lansia.

Pengukuran variabel aktivitas fisik pada sampel
menggunakan kuisioner General Practice Physical
Activity Questionnarie (GPPAQ) untuk mengetahui
tingkat aktivitas fisik pada lansia dan melalukan
pengukuran Berg Balance Scale (BBS) yang terdiri dari
14 item serta penilaian kemampuan aktivitas yang
dinilai dengan skala 4 poin disetiap item dengan total
nilai sejumlah 56 untuk mengetahui risiko jatuh pada
sampel. Analisis data menggunakan software komputer
dengan beberapa uji statistik yaitu: uji deskriptif untuk
mengetahui karakteristik sampel dan uji bivariat chi-
square test serta uji korelasi Spearman’s rho.

HASIL

Penelitian ini terdiri dari 41 orang lansia dengan
jenis kelamin wanita sebanyak 38 responden dan laki-
laki sebanyak 3 responden. Kelompok usia lansia
terbanyak pada kelompok elderly sebesar 65,9 % (27
orang) kemudian kelompok old sebesar 34,1 % (14
orang).

Lansia yang memiliki aktivitas fisik yang aktif
sebanyak 28 responden (68,3%) diikuti dengan lansia
yang kurang aktif sebanyak 13 responden (31,7%).
Sebanyak 6 responden memiliki risiko jatuh sedang
(14,6%) sedangkan lansia yang memiliki risiko jatuh
rendah sebanyak 35 responden (85,4%).

Tabel 1. Karakteristik Sampel

Variabel n %
Usia
Elederly 27 65,9
Old 14 34,1
Aktivitas Fisik
Aktif 28 68,3
Kurang Aktif 13 31,7
Risiko Jatuh
Rendah 35 85,4
Sedang 6 14,6

Hasil pengujian hipotesis menggunakan
analisis bivariat yang mencari hubungan dari aktivitas
fisik terhadap risiko jatuh lansia yang dapat dilihat pada
Tabel 2. dimana berdasarkan uji chi-square didapatkan
nilai p = 0,000 (p<0,05) menandakan Ha diterima
sehingga Ho ditolak, terdapat hubungan yang signifikan
antara aktivitas fisik dengan risiko jatuh.

Tabel 2. Hubungan Aktivitas Fisik terhadap Risiko
Jatuh

Aktiivtas

Risiko Jatuh

. P
Fisik Rendah Sedang
Aktif 28 100,0% 0
' 0,0%
0,000
Kurang 7
Aktif 538%  046:2%
Total 35 85,4% 6 14,6% 41 100%
Tabel 2. didapatkan bahwa hasil

crosstabulation pada lansia di Denpasar Barat yang
memiliki aktivitas fisik yang aktif semuanya memiliki
risiko jatuh rendah sebesar 100% (28 responden).
Sementara lansia kurang aktif memiliki risiko jatuh
sedang sejumlah 6 responden (14,6%). Hubungan
antara aktivitas fisik dengan risiko jatuh memiiliki nilai
p=0,000; berdasarkan nilai tersebut maka disimpulkan
bahwa terdapat hubungan yang signifikan.
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Tabel 3. Uji Spearman’s rho
Aktivitas Risiko

Fisik Jatuh P
Aktivitas
Fisik 1,000 0,608 0,000
Risiko
Jatuh 0,608 1,000

Kemudian berdasarkan uji Spearman’s rho
pada Tabel 3. didapatkan nilai r=0,608 yang
menunjukan hubungan yang kuat dengan arah positif
menyangkut aktivitas fisik terhadap risiko jatuh lansia di
Denpasar Barat.

DISKUSI

Karakteristik responden pada penelitian ini
diambil berdasarkan kriteria inklusi lansia yang berumur
60-80 tahun yang diperoleh dari kartu identitas dan
melalui wawancara. Hasil penelitian yang didapat
sebaran usia responden berdasarkan kelompok usia
lansia WHO terbanyak pada kelompok elderly sebesar
65,9% (27 responden), namun sebaran usia terbanyak
ialah usia 78 tahun dengan persentase 12,2% (5
responden). Jenis kelamin responden perempuan
memiliki presentase sebesar 92,7%, sedangkan
responden dengan jenis kelamin laki-laki hanya 7,3%.
Jenis kelamin pada penelitian ini tidak memiliki
pengaruh yang besar, sesuai dengan penelitian Smee
et al. tahun 2012 yang menyatakan bahwa nilai mean
pada semua pengukuran memiliki perbedaan yang
tidak signifikan antara perempuan dan laki-laki.3

Aktivitas fisik lansia dalam penelitian ini
didapatkan dari kuisioner GPPAQ dimana hasilnya
lansia yang berpartisipasi paling banyak tergolong
dalam kategori aktif sebanyak 28 responden (68,3%).
Temuan ini menandakan bahwa lansia mayoritas cukup
aktif dalam beraktivitas fisik. Hasil penelitian ini
didapatkan data bahwa mayoritas lansia yang menjadi
sampel tergolong dalam katagori tidak bekerja /
sedentari dimana mereka merupakan pensiunan dan
ibu rumah tangga. Namun walaupun tidak bekerja,
mayoritas lansia di Denpasar Barat tetap aktif dalam
beraktivitas fisik dengan tetap melakukan olah raga.
Olah raga yang banyak dilakukan oleh lansia yaitu
senam lansia bersama komunitas lansia di Banjar,
jogging di kompleks rumah, serta ada yang rutin
melakukan yoga. Sementara lansia yang masih
berkerja, didapatkan bahwa perkerjaan yang dilakukan
ialah sebagai penjaga toko dimana dalam kuisioner
GGPAQ termasuk dalam pekerjaan berdiri.

Risiko jatuh pada penelitian ini tidak ditemukan
kategori risiko jatuh tinggi pada responden, mayoritas
responden mempunyai risiko jatuh rendah vyaitu
sebanyak 35 orang (85,4%) dan sisanya tergolong
dalam risiko jatuh sedang sebanyak 6 orang (14,6%).
Berdasarkan hal ini, menunjukan bahwa masyarakat
lansia di Denpasar Barat yang menjadi sampel
penelitian ini sebagian besar mempunyai risiko jatuh
yang rendah. Didukung oleh hasil penelitian Low &
Balaraman di Malaysia dimana 94,7% (125 responden)
memiliki risiko jatuh rendah, sisanya 5,3% (7
responden) mengalami risiko jatuh sedang.® Lansia

aktif secara fisik dibandingkan dengan yang tidak aktif
mempunyai risiko jatuh lebih rendah.©

Terkait dengan hubungan aktivitas fisik
bersama risiko jatuh diketahui melalui uji chi-square
yang tersaji pada Tabel 2. serta uji Spearman’s rho
pada Tabel 3., pada tabel tersebut dapat dilihat hasil
dari uji tersebut dengan nilai p=0,000 dan r=0,608. Nilai
itu berarti p<0,05 menunjukan jika ada hubungan
bermakna antara aktivitas fisik dan risiko jatuh lansia
dimana menunjukan semakin kurang aktif aktivitas fisik
yang dilakukan maka akan memiliki risiko jatuh yang
semakin tinggi. Didukung oleh penelitian Hu yang
menunjukan sebesar 4,6% lansia yang melakukan
aktivitas moderat dapat memiliki risiko jatuh lebih
rendah dari lansia yang inaktif.11

Aktivitas fisik dalam menurunkan risiko jatuh
dapat melalui efek pada sistem saraf, bahwa olah raga
teratur membantu menjaga fungsi kognitif lansia serta
mungkin juga pada jumlah neuron motorik perifer yang
mengendalikan otot kaki.l? aktivitas fisik secara
keseluruhan  meningkatkan  keseimbangan dan
koordinasi untuk mengurangi risiko jatuh.314 Aktivitas
fisik yang teratur bisa meningkatkan penggunaan input
sensoris visual, begitu pula somatosensoris serta
meningkatkan proses pusat integratif di otak yang
mengimplikasikan adaptasi yang cepat, serta
menghasilkan motor strategi yang tepat guna menjaga
keseimbangan sehingga risiko jatuh menjadi lebih
rendah.'516 Lansia yang memiliki risiko jatuh sedang
paling banyak vyaitu pada kategori kurang aktif
sebanyak 6 responden (46,2%) sementara itu lansia
yang tergolong aktif dalam penelitian ini tidak ada yang
mempunyai risiko jatuh sedang. Kurang aktifnya lansia
dalam melakukan aktivitas fisik terjadi akibat perubahan
fisiologis sistem muskoluskletetal pada proses menua
sehingga mengakibatkan lansia membatasi
aktivitasnya.

Penurunan kekuatan otot lansia tidak aktif
membuat meningkatnya risiko jatuh mengakibatkan
perubahan perfoma otot sehingga memengaruhi
keseimbangan lansia dalam melakukan aktivitas fisik.
Dimana lansia yang aktif akan lebih banyak bergerak
yang mengindikasi  kontraksi  otot, sehingga
mempercepat sintesis  protein  kontraktil  yang
mengakibatkan bertambahnya massa otot akibat
peningkatan filamen aktin dan miosin di dalam miofibril
dimana  peningkatan  tersebut juga  disertai
meningkatnya komponen metabolisme otot (ATP)
memberi efek naiknya kekuatan otot. Apabila kekuatan
otot meningkat, lansia bisa dapat mempertahankan
tubuhnya dalam keadaan seimbang.l” Semakin
bertambah tua usia, secara anatomi, penuaan fisiologis
serta terjadinya degenerasi propiosepsi dan vestibular.
Diikuti dengan penurunan massa otot dan
meningkatnya postural sway yang menyebabkan
melambatnya waktu reaksi saraf motorik sampai terjadi
perubahan yang terjadi pada kontrol keseimbangan
dimana meningkatkan frekuensi jatuh.1® Peningkatan
risiko jatuh akibat adanya gangguan keseimbangan
lansia erat dikaitkan dengan keseimbangan dinamis,
yang merupakan komponen yang paling penting serta
mendasar ketika bergerak dari aktivitas sehari-hari.*®
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SIMPULAN

Dapat disimpulkan maka ada hubungan antara
aktivitas fisik dengan risiko jatuh pada lansia di
Denpasar Barat. Semakin rendah atau kurang aktivitas
fisik yang dilakukan lansia menyebabkan semakin
tinggi risiko jatuh yang dimilikinya.
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