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Abstract 

Background: The incidence of falls in the elderly is increasing in the elderly 
population in worldwide and has been recorded decreasing the quality of life in 
the elderly. Exercise programs can increase lower extremity muscle strength, 
improve postural balance and reduce falling risk. Objective: to determine the 
effectiveness of the home program in increasing lower extremity muscle 
strength and reducing falling risk among the elderly in Plosokerep Village, 
Bendosari, Sukoharjo. Methods: Used counselling and providing home programs 
for strengthening lower extremity muscles to the elderly in Plosokerep Village, 
Bendosari and evaluated those observed between 19 February to 19 March 
2022. Results: The home program showed increasing lower extremity muscle 
strength effectively (p<0.001). The improvement of knowledge about the 
importance of lower extremity muscle strength was indicated by an increase of 
average of muscle strength assessed by 5XSTS. The average of lower extremity 
muscle strength increased from 15.08 seconds to 13.45 seconds. The number of 
elderly who had a high risk of falling decreased by 25%. Home program exercise 
of lower extremity muscle showed effective results in increasing lower extremity 
muscle strength (p<0.001) and decreasing falling risk. Conclusion: Home 
program exercise is effective to the elderly to improve muscle strength of lower 
extremity and diminish falls in the elderly. 

Abstrak 

Latar belakang: angka kejadian jatuh meningkat pada populasi lansia di dunia 
dan tercatat memberikan dampak penurunan kualitas hidup lansia. Program 
latihan peningkatan kekuatan otot ekstremitas bawah dianjurkan dilakukan oleh 
lansia guna meningkatkan keseimbangan postural dan mengurangi resiko jatuh 
dengan pemberian edukasi atau home program. Tujuan: untuk mengetahui 
efektifitas home program guna meningkatkan kekuatan otot dan  mengurangi 
resiko jatuh bagi lansia di Desa Plosokerep, Bendosari, Sukoharjo. Metode: 
Pendekatan dalam kegiatan pengabdian ini dengan penyuluhan dan pemberian 
home program berupa latihan penguatan otot ekstremitas bawah kepada lansia 
di Desa Plosokerep, Bendosari dengan teknik observasional dari 19 Februari – 
19 Maret 2022. Hasil: Pemberian home program  menunjukkan hasil yang efektif 
untuk meningkatkan kekuatan otot ekstremitas bawah (p<0.001).  Peningkatan  
pemahaman lansia tentang pentingnya kekuatan otot ekstremitas bagi lansia 
ditunjukkan dengan peningkatan rata-rata kekuatan otot ekstremitas bawah 
yang diukur dengan 5XSTS. Rata-rata kekuatan otot ekstremitas bawah 
meningkat 15.08 detik menjadi 13.45 detik, serta lansia dengan kategori resiko 
jatuh tinggi menurun sebesar 25%. Kesimpulan: Home program latihan 
penguatan otot ekstremitas bawah bagi lansia untuk meningkatkan kekuatan 
otot  dan menurunkan angka resiko jatuh.  
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1. PENDAHULUAN  

Lanjut usia (lansia) adalah suatu fase kehidupan manusia yang tidak dapat ditolak, yang mempunyai 
konsekuensi terjadinya penurunan kesehatan lansia dari semua system organ tubuh secara fisiologis (WHO, 
2015).  Jatuh merupakan hal yang umum terjadi pada lansia dan sekitar 10% lansia pernah mengalami jatuh lebih dari 

1 kali (Vaishya & Vaish, 2020). Tinetti mendefiniskan jatuh sebagai peristiwa yang mengakibatkan seseorang berhenti 

di tanah atau tingkat lebih rendah lainnya secara tidak sengaja, bukan sebagai akibat dari peristiwa intrinsik utama 

(misalnya suatu penyakit seperti stroke) atau bahaya yang luar biasa (Tinetti & Kumar, 2010). Sebuah studi berbentuk 

sistematik review dan meta analysis pada 104 negara melaporkan prevalensi lansia jatuh sebesar 26.5%. prevalensi 

jatuh tertinggi di negara Oceania sebesar 34.4%  dan Amerika sebesar 27.9% (Salari et al., 2022).  

Identifikasi faktor risiko jatuh oleh para tenaga medis sangat mendukung dalam program pemberian 
intervensi yang tepat bagi lansia sehingga mengurangi tingkat jatuh terutama di komunitas lansia dan tetap 
menjaga kualitas hidup lansia dengan baik sehingga lansia tetap produktif dalam kehidupan sehari-hari (Phelan, 
Mahoney, Voit, & Stevens, 2015). Strategi evaluasi dan intervensi merupakan tantangan yang tinggi karena jatuh 
bersifat kompleks dan multifaktorial. Para tenaga medis dianjurkan melakukan  skrining untuk jatuh pada lansia 
untuk dapat mengevaluasi kesehatan lansia. Beberapa intervensi potensial telah terbukti sebagai strategi 
pencegahan jatuh. Pendekatan yang optimal dengan kolaborasi interdisipliner merupakan strategis yang efektif. 
Intervensi yang dapat dianjurkan antara lain olahraga, pendampingan keluarga terhadap lansia secara baik, dan 
pengurangan bahaya lingkungan atau penataan lingkungan tinggal yang aman bagi lansia (Cuevas-Trisan, 2017).  

Kekuatan otot adalah kualitas dari otot atau group otot dalam suatu gerakan baik aktif maupun melawan 
tahan pasif dan aktif (Utomo, 2010a). Kualitas hidup dan mobilitas sangat dipengaruhi performa kekuatan otot, 
terutama kekuatan otot ekstremitas bawah (sarcopenia) (Yongtaek, Ki Soo, & Jun, 2021). Sarcopenia 
diidentifikasi dengan rendahnya massa otot dan kelemahan otot yang akan mengakibatkan penurunan kualitas 
fisik bagi laki-laki maupun perempuan (McLean et al., 2014). Terjadi penurunan massa otot skeletal sekitar 1-
2% setelah individu berumur 50 tahun. Setelah itu kekuatan otot akan berangsumg menurun 12-15% setiap 10 
tahun setelah melewati 50 tahun (Larsson, 1983). Penurunan performa kekuatan otot pada lansia (sarcopenia) 
terjadi seiring bertambahnya usia. Sarcopenia adalah hilangnya massa otot rangka dan fungsi otot secara 
progresif (Papadopoulou, 2020). Sarcopenia dapat terjadi karena beberapa faktor yaitu; menurunnya aktivitas 
fisik pada lansia dan hilangnya serat otot secara bertahap yang dimulai sejak usia 50 tahun dan sekitar 50% 
serat otot akan hilang pada usia 80 tahun (Faulkner et al., 2007).  

Unit motorik adalah unit fungsional dasar dari sistem neuromuskuler dan menerima semua input sinaptik 
untuk diproduksi dan menjadi suatu gerakan yang harmonis dan kuat (Duchateau & Enoka, 2011). Unit motorik 
terdiri dari neuron motorik alfa dan serat otot yang disarafinya. Pada lansia  terjadi penurunan sifat unit motorik 
akibat perubahan morfologi dan ukuran, dan menyebabkan defisit fungsi otot rangka (Hepple & Rice, 2016). 
Selain itu, serat otot mempunyai peran penting dalam fungsi unit motorik. Beberapa perubahan struktural 
penting dalam serat otot diantaranya; 1) penurunan jumlah sel satelit dan serat, 2) berkurangnya ukuran serat; 
3) penurunan ekspresi muscle high contractile IIa (MHC IIa) yaitu yang banyak serat. Lansia memiliki tingkat 
denervasi serat yang lebih tinggi dibandingkan dengan reinervasi (remodeling unit motor), dan mengalami stres 
oksidatif dan apoptosis dalam jumlah yang lebih besar, yang dapat menurunkan regenerasi sel satelit serat otot 
sehingga serat otot mudah menyusut (Blau, Cosgrove, & Ho, 2015; Narasimhan et al., 2014). Keadaan Ini 
mengakibatkan gangguan aktivitas fungsional karena membutuhkan kekuatan untuk keseimbangan dan kontrol 
postural (Cho, Bok, Kim, & Hwang, 2012). Atrofi otot lebih banyak terjadi pada serabut tipe II pada lansia 
dibandingkan dengan dewasa muda (Purves-Smith, Sgarioto, & Hepple, 2014), terutama pada sel satelit serat 
tipe II dan otot yang mempunyai sintesis protein yang lebih rendah. Keadaan ini mengakibatkan berkurangnya 
kecepatan pertumbuhan dan perbaikan otot rangka (Kadi & Ponsot, 2010; Wall et al., 2015). Penurunan ekspresi 
MHC IIa sebagai peran kunci dalam kekuatan otot, lansia akan lebih rendah dibanding usia yang lebih muda 
(Lamboley et al., 2015). Keadaan ini juga akan memperlambat ikatan silang aktin myosin sehingga terjadi 
penurunan daya tahan otot dalam berkontraksi  (Miller et al., 2013). 

Faktor lain penurunan kekuatan otot adalah perubahan hormonal yang terjadi pada lansia seperti 
testosterone pada pria dan estrogen pada wanita yang dapat menyebabkan menurunnya komposisi massa otot 
dan performa otot pada lansia (Priego, Martín, González-Hedström, Granado, & López-Calderón, 2021), 
berkurangnya asupan makan pada lansia mengakibatkan lansia mengalami penurunan asupan protein serta 
rendahnya kadar vitamin D juga menyebabkan menurunya kekuatan otot pada lansia (Tay et al., 2015). Faktor-
faktor tersebut mengakibatkan penurunan stabilisator aktif  pada lansia meliputi, penurunan kecepatan, 
koordinasi, ketangkasan, serta kelemahan ekstremitas bawah yang mengakibatkan penurunan kapasitas 
fungsional dan resiko jatuh pada lansia. Penurunan kekuatan otot ekstremitas bawah dilaporkan menurunkan 
kinerja koordinasi otot (Moseley & Hodges, 2006) akibatnya tubuh akan mudah goyang bahkan terjatuh atau 
resiko terjatuh (Bobowik & Wiszomirska, 2020). 
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Kekuatan otot ekstremitas bawah merupakan salah satu syarat setiap manusia dapat melakukan aktivitas 
sehari-hari karena manusia dapat bergerak dan berpindah tempat untuk melakukan gerakan yang fungsional. 
Kekuatan otot ekstremitas bawah adalah performa dari otot otot ekstremitas bawah saat menopang tubuh, 
menjaga keseimbangan tubuh  dan mampu melakukan fungsinya dalam aktivitas sehari-hari (Bijlsma et al., 
2013). Kekuatan otot ekstremitas bawah diperankan oleh beberapa otot yang tergabung dalam kelompok otot 
fleksor dan ekstensor.  Otot besar dalam tungkai bawah contohnya kelompok otot quadrisep femoris memiliki 
empat otot yaitu otot rectus femoris, otot vastus lateralis, otot vastus medialis, dan otot vastus intermedius 
(Utomo, 2010b).  Otot-otot tersebut membantu pada saat  lutut menekuk (fleksi) dan pinggul menekuk, yang 
dikontraksikan untuk menjaga keseimbangan postural tubuh agar tidak terjatuh (Chakravarty, Chatterjee, Das, 
Tripathy, & Sinha, 2017). Serta otot di bagian belakang yang sangat besar dan berfungsi sebagai penopang tubuh 
saat berdiri dan berjalan, yaitu otot hamstring. Otot ini terdiri otot semitendinosus, semimembranosus dan otot 
biceps femoris. Kelompok otot ini dimulai dari panggul dan berjalan ke bagian belakang atau posterior sepanjang 
tulang femur. Ssebagian besar otot di dalam kompleks hamstring melintasi sendi femoroacetabular dan 
tibiofemoral. Kelompok otot hamstring mempunyai peran dalam gerakan ekstensi lutut. Otot ini sangat penting 
dalam menjaga kseimbangan dinamik (Rodgers & Raja, 2019). 

Kekuatan otot ektremitas bawah dapat di evaluasi dengan menggunakan alat ukur the Five Time Sit and 
Stand test (5xSST). 5xSST adalah salah satu alat ukur yang direkomendasikan untuk mengukur kekuatan otot 
fungsional pada lansia, dimana mempunyai tingkat sensitifitas 66% dan specifisitas 65% (Whitney et al., 2005). 

Satuan pengukuran ini menggunakan detik. Lansia dikategorikan dalam resiko jatuh tinggi jika waktu tempuh 
lebih dari 12 detik (Mong, Teo, & Ng, 2010). Tes ini mengintruksikan lansia untuk duduk dan berdiri selama 5 
kali dan waktu tempuh dihitung dengan menggunakan stopwatch (Meretta, Whitney, Marchetti, Sparto, & 
Muirhead, 2006). Gerakan 5xSST juga direkomendasikan untuk dijadikan latihan peningkatan kekuatan otot 
ekstremitas bawah  (Ab Rahim, Tokhi, & Mohd Nasir, 2007). Latihan ini dapat juga dilakukan oleh lansia dengan 
gangguan ambulasi, menurunnya daya tahan otot, fleksibilitas otot terutama ekstremitas bawah oleh karena 
penyakit tertentu misanya stroke, parkinson, osteoarthritis, low back pain dan lain sebainya. Tujuan dari latihan 
ini tidak hanya meningkatkan kekuatan otot tetapi dapat juga meningkatkan daya tahan otot ekstremitas bawah, 
keseimbangan satik dan dinamik serta fleksibilitas otot (Izquierdo, Martínez-Ramírez, Larrión, Irujo-Espinosa, 
& Gómez, 2008). Selain itu terdapat beberapa gerakan senam yang direkomendasikan untuk lansia karena 
mudah dilakukan dan aman seperti quadriceps strengthening, seated knee extension, squads, prone leg lifts, 
bridging dan standing hip abduction.  

Lansia di Desa Plosokerep pada umumnya bekerja sebagai petani dan ibu rumah tangga. Terdapat 125 lansia 
di Desa Plosokerep. Pada bulan Januari 2022 dilakukan survei di Desa Plokerep, hasil menunjukkan penurunan 
kekuatan otot ektremitas bawah pada lansia yang diukur dengan 5xSST. Hasil penelitian observasional yang 
telah dilakukan oleh Erlika dk (2022) di Desa Ploso Kerep mengamati tentang “Hubungan Kekuatan Otot 
Ekstremitas Bawah dengan Kualitas Hidup”, melaporkan bahwa ada hubungan signifikan antara kekuatan otot 
dengan kualitas hidup lansia di Desa Ploso Kerep. Evaluasi kekuatan otot dengan menggunakan the Five Time 
Sit to Stand Test (5XSTS) dilaporkan nilai rata-rata kekuatan otot sebesar 15.25 detik, dimana nilai rata-rata 
melebihi cut score dari 5XSTS (12 detik) (Muñoz-Bermejo et al., 2021).  Hasil wawancara dengan beberapa 
lansia di Desa Plosokerep, hampir semua lansia tidak memahami tentang kekuatan otot ekstremitas bawah dan 
resiko jatuh jika terjadi penurunan kekuatan otot ekstremitas bawah. Kegiatan pengabdian masyarakat ini 
bertujuan untuk memberikan penyuluhan kepada lansia guna (1) meningkatkan pengetahuan lansia tentang 
pentingnya peran kekuatan otot ekstremitas bawah bagi lansia dan (2) memberikan edukasi kepada lansia 
untuk melakukan latihan 5xSST setiap harinya untuk meningkatkan kekuatan otot dan mengurangi resiko jatuh 
tinggi pada lansia di Desa Plosokerep.  

 

2. METODE  

Berdasarkan analisis situasi di Posyandu Lansia Desa Plososerep, Bendosari, Sukoarjo bahwa lansia di Dusun 
Plososerep mempunyai performa kekuatan otot rendah. Berdasarkan hasil survey dengan menggunakan alat 
ukur 5xSST. Sehingga para lansia di Desa Plososerep menjadi sasaran yang tepat untuk dilakukannya kegiatan 
pengabdian kepada masyarakat, yaitu dengan memberikan penyuluhan terkait pentingnya performa kekuatan 
otot ekstremitas bawah serta pentingnya latihan peningkatan performa kekuatan otot bagi lansia.  

Kegiatan pengabdian masyarakat ini berupa penyuluhan dan demonstrasi beberapa latihan atau senam yang 
dilakukan lansia di rumah secara rutin berupa sit to stand, quadriceps strengthening, seated knee extension, 
squads, prone leg lifts, bridging dan standing hip abduction guna meningkatkan kekuatan otot ekstremitas 
bawah dan mengurangi resko jatuh pada lansia di Dusun Plosokerep. Pengambilan data dalam kegiatan ini 
dengan menggunakan teknik cross sectional .  
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Terdapat berbagai kegiatan melakukan beberapa kegiatan yang bertujuan untuk meningkatkan performa 
kekuatan otot lansia di Desa Plosokereb, diantaranya :  

a. Penyuluhan  

Kegiatan penyuluhan dengan tema peningkatan pengetahuan lanjut usia terhadap  pentingnya menjaga 
kekuatan otot ekstremitas bawah di posyandu lansia Dusun Plosokerep, Bendosari, Sukoharjo. Dalam 
penyuluhan ini lansia diberikan materi tentang pengertian dan pentingnya peran kekuatan otot ekstremitas 
bawah terhadap kualitas aktivitas sehari-hari oleh tim dari Fisioterapi Fakultas Ilmu Kesehatan, Universitas 
Muhammadiyah Surakarta. Tim terdiri dari dosen dan mahasiswa yang tergabung dalam peminatan Fisioterapi 
Komunitas. Selain itu lansia diberikan contoh senam atau home program yang dapat dilakukan di rumah, 
diantaranya latihan core stability dan latihan penguatan ekstremitas bawah (sendi hip, lutut dan ankle) (Cho et 
al., 2012; Kaya, Guney-Deniz, Sayaca, Calik, & Doral, 2019; Kim & Yim, 2020). Adapun latihan yang dapat 
dilakukan di rumah berupa : Sit to stand, Quadriceps strengthening, Seated knee extension, Squads, Prone leg 
lifts, Bridging dan Standing hip abduction.  

b. Pemeriksaan kekuatan otot ekstremitas bawah lansia oleh petugas tim penyuluhan.  

Pemeriksaan kekuatan otot ekstremitas bawah ini menggunakan alat ukur 5xSST. Petugas sebelumnya 
memberikan contoh cara melakukan 5xSST. Pemeriksaan dilakukan secara bergantian. Pemeriksaan 5xSST 
dilakukan sebelum dan sesudah dilakukan home program sebagai bahan evaluasi keberhasilan home program.  

c. Home program (program latihan di rumah) 

Home program adalah kegiatan dimana lansia mengulang kenbali latihan yang telah diberikan di penyuluhan 
selama 1 bulan. Lansia diberikan gambar dan cara melakukan gerakan-gerakan latihan seperti Sit to stand, 
Quadriceps strengthening, Seated knee extension, Squads, Prone leg lifts, Bridging dan Standing hip abduction 
dalam 2 kali per minggu,  2 set per gerakan dan diulang 15 kali pengulangan setiap gerakan (Cho et al., 2012; 
Kaya et al., 2019; Kim & Yim, 2020). Home program terdiri dari beberapa kegiatan, diantaranya; (1) lansia 
diberikan booklet yang berisi gambar-gambar latihan Sit to stand, Quadriceps strengthening, Seated knee 
extension, Squads, Prone leg lifts, Bridging dan Standing hip abduction disertai dengan jumlah gerakan untuk 
setiap gerakan, (2) lansia diberikan log book  atau buku catatan harian untuk diisi atau dicentang jika lansia 
melakukan latihan di rumah sesuai dengan jadwal. Log book berisi tanggal dan hari latihan per minggu, jumlah 
set dan jumlah pengulangan setiap gerakan. Log book digunakan sebagai evaluasi keberhasilan edukasi yang 
diberikan kepada lansia selama observasi, (3) lansia dibekali pengetahauan tentang tanda-tanda menghentikan 
latihan jika a) nafas mulai tidak berarturan, b) keluar keringat dingin, c) pusing, d) berkunang-kunang dan e) 
ingin muntah.  

 

3. HASIL DAN PEMBAHASAN  

Kegiatan pengabdian dilakukan di bulan Januari sampai dengan Maret 2022, yang diawali dengan kegiatan 
analisis situasi dan perijinan ke seperangkat Desa Plosokerep, Bendosari, Sukoharjo di bulan Januari 2022. 
Setelah semua perijinanan keluar dan koordinasi dengan seperangkat desa serta kader kesehatan di Desa 
Plosokerep, maka kegiatan diawali pertemuan dengan para lansia di Desa Plosokerep. Peserta yang datang 
dalam penyuluhan berjumlah 56 orang, dimana 43 perempuan dan 13 orang laki-laki. Pertemuan diadakan di 
Balai Desa Plosokerep, Bendosari, Sukoharjo pada tanggal 18 Februari 2022. Sebelum pertemuan dimulai, lansia 
dilakukan pemeriksaan vital sign oleh tim Fisioterapi FIK UMS. Setelah itu dilanjutkan dengan kegiatan senam 
bersama yang diikuti oleh lansia, para perangkat Desa, kader kesehatan dan lansia laki-laki dan perempuan, 
senam dipimpin oleh Fisioterapi. Senam dilakukan selama 50 menit.  Senam mempunyai manfaat yang baik bagi 
lansia secara fisiologis bagi lansia, diantaranya dapat meningkatkan metabolisme tubuh sehingga dapat 
mengontrol kadar insulin dalam darah (Madani, 2019), mengurangi gangguan insomnia (Handayani, Sari, & 
Wibisono, 2020), meningkatkan keseimbangan tubuh sehingga menurunkan resiko jatuh (Manangkot, 
Sukawana, & Witarsa, 2016) serta meningkatkan imunitas tubuh (Sukartini, 2007).  

Kegiatan selanjutnya adalah pemberian penyuluhan kepada para lansia dan kader kesehatan yang 
bertemakan “pentingnya senam untuk menjaga kekuatan otot ekstremitas bawah dan menghindari resiko jatuh” 
oleh tim Fisioterapi FIK UMS. Dalam kegiatan ini ketua pengabdian memberikan paparan materi tentang 
pentingnya kekuatan otot ekstremitas bawah dan resiko negatif nya, serta dilakukan demonstrasi (peragaan / 
contoh) kepada para lansia. Demonstrasi dilakukan dengan pelan-pelan dan cermat sampai para lansia 
memahami setiap gerakan. Senam lansia terdiri dari gerakan sit to stand, quadriceps strengthening, seated knee 
extension, squads, prone leg lifts, bridging dan standing hip abduction. Gerakan terdiri 2 set per gerakan dan 
diulang 15 kali pengulangan setiap gerakan. Gerakan yang telah diajarkan menjadi home program bagi para 
peserta penyuluhan. Lansia diminta mengulang gerakan-gerakan yang telah diajarkan sebanyak 2 kali per 
minggu, 2 set per gerakan dan diulang 15 kali pengulangan setiap gerakan, selama 1 bulan.  
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Setelah penyuluhan selesai, ketua peneliti dan tim Fisioterapi FIK UMS memeriksa nilai kekuatan otot 
ekstremitas bawah dengan menggunakan The Five time sit to stand test  (5xSST) sebagai data awal untuk 
mengevaluasi keberhasilan program. Pengukuran kekuatan otot akan diulang setelah satu bulan para lansia 
melakukan senam di rumah atau home program yaitu dari tanggal 19 Februari sampai dengan 19 Maret 2022. 
Untuk mengontrol kegiatan senam di rumah para lansia diberikan booklet dan log book yang dilengkapi dengan 
jadwal senam. Jika lansia melakukan senam dirumah maka harus mencentang atau menyilang pada tabel jadwal 
yang telah dibuat. Adapun alur kegiatan pengabdian ini dipaparkan pada gambar 1.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

Pada tabel 1 menunjukkan bahwa kegiatan ini didominasi dengan lansia perempuan, yang mana pada 
umumnya sebagai ibu rumah tangga dan petani. Body mass index (BMI) para peserta pada umumnya dalam 
kategori normal, tetapi ada 10 peserta mempunyai BMI dengan kategori overweight dan obesitas. Terdapat 14 
lansia yang pernah mengalami jatuh dalam kurun waktu satu tahun. Nilai rata-rata hasil pemeriksaan tahap 
pertama menunjukkan kekuatan otot dalam kategori rendah (15.1 detik), dimana cut score yang digunakan 
untuk mengevaluasi kekuatan otot ekstremitas bawah dalam nilai rendah jika lebih dari 12 detik (Mong et al., 
2010).  

Tabel 1. Karakteristik lansia di Desa Plosokerep, Bendosari, Sukoharjo 
Variable N (%) Min max Mean SD 

Umur   60 89 68.4 7.2 
Jenis kelamin 
    Laki-laki  
    Perempuan  

 
13 (23.2) 
43 (76.8) 

    

Pekerjaan  
    IRT  
    Swasta 
    Petani  

 
27 (48.2) 

1 (1.8) 
28 (50) 

    

BMI   16.6 33.9 21.6 4.2 
    Underweight  12 (21.4)     
    Normal 34 (60.7)     
    Over weight  6 (10.7)     
    Obesitas  4 (7.1)     
Riwayat jatuh  
    1 kali  
    Tidak pernah  

 
14 (25) 
42 (75) 

    

      

Survey tempat dan analisis situasi 

Perijinan kegiatan  

Koordinasi kegiatan   

Pemeriksaan kesehatan, senam bersama, penyuluhan,  
pemeriksaan 5xSST sebelum home program  

Home program 1 bulan   

Pemeriksaan 5xSST setelah 1 bulan home program 
dan evaluasi   

Gambar 1.  Alur Kegiatan 
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Home program  dilakukan dalam kurun satu bulan, setelah itu lansia dikumpulkan di balai pertemuan di 

Desa Plosokerep. Tepatnya pada tanggal 19 Maret 2022. Dalam acara ini dilakukan pemeriksaan ulang kekuatan 
otot ekstremitas bawah dengan menggunakan alat ukur 5xSST. Tabel 2 dan gambar 2 menunjukkan 
perbandingan nilai ekstremitas bawah sebelum dan sesudah dilakukan edukasi. 

Tabel 2. Nilai rata-rata kekuatan otot sebelum dan sesudah diberikan home program pada lansia di Desa 
Plosokerep, Bendosari, Sukoharjo 

Variable N (%) Min max Mean SD 
5xSST  pre   9 23 15.08 3.217 
    Resiko jatuh rendah  7 (12.5)     
    Resiko jatuh tinggi  49 (87.5)     
5xSST post   9.03 20.27 13.45 2.58797 
    Resiko jatuh rendah  21 (37.5)     
    Resiko jatuh tinggi  35 (62.5)     

 

 

Gambar 2. Perubahan nilai kekuatan otot ekstremitas bawah pada lansia  
di Desa Plosokerep, Bendosari, Sukoharjo 

 
Pada tabel 2 dan grafik 1 nampak perubahan lebih baik terhadap kekuatan otot ekstremitas bawah setelah 

dilakukan home program berupa senam untuk para lansia di Desa Plosokerep, Bendosari. Sukoharjo. Dimana 
rata-rata kekuatan otot ekstremitas bawah sebelum dilakukan home program adalah 15.08 detik, dan meningkat 
menjadi 13.45 detik setelah dilakukan home program selama 1 bulan. Jumlah lansia yang berkategori resiko 
jatuh tinggi menunjukkan penurunan sebesar 25% setelah pemberian home program selama 1 bulan. Efektifitas 
pemberian home program penguatan otot-otot tungkai bawah kepada lansia di Desa Plosokerep dianalis dengan 
uji statistik Paired Sample t test yang ditunjukkan pada tabel 3.  

Tabel 3. Uji analsis efektifitas pemberian home program penguatan otot-otot tungkai bawah  
kepada lansia di Desa Plosokerep, Bendosari, Sukoharjo 

Variabel p-value paired sample t-test Correlation ( r ) 

5xSST pre – 5xSST post <0.001 0.811 

 

Pada tabel 3 menunjukkan bahwa pemberian home program berupa senam penguatan otot-otot ekstremitas 
bawah (sit to stand, quadriceps strengthening, seated knee extension, squads, prone leg lifts, bridging dan 
standing hip abduction ) sangat efektif dalam peningkatan performa kekuatan otot-otot ekstremitas bawah pada 
lansia di Plosokerep, Bendosari dengan hasil uji analisis Independent t-test adalah <0.05 dan ada hubungan 
yang kuat antara hasil kekuatan otot ekstremitas bawah sebelum dan sesudah home program.  

Kekuatan otot-otot ekstremitas bawah menjadi faktor penting bagi lansia untuk dapat bertahan dari resiko 
jatuh. Walaupun secara fisiologis kekuatan otot pada lanjut usia akan menurun dengan bertambahnya usia  yang 
disebut dengan sarcopenia (Park et al., 2007; Visser et al., 2005), tetapi resiko dapat berkurang dengan olah raga 
atau senam yang rutin. Seperti halnya dalam kegiatan ini, home program berupa senam atau latihan (exercise) 
penguatan  pada otot-otot tungkai menunjukkan efek positif terhadap penguatan otot-otot ekstremitas bawah 
dan juga menurunkan persentase resiko jatuh di Desa Plosokerep, Bendosari, Sukoharjo tersebut. Hasil yang 

pre post 
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sama pada program yang pernah dilakukan pada penelitian sebelumnya (Brellenthin, Bennie, & Lee, 2022; 
Hlaing, Puntumetakul, Khine, & Boucaut, 2021; van der Merwe, Shultz, Colborne, & Fink, 2021). Selain itu latihan 
penguatan otot juga memberikan efek secara independen melindungi terhadap faktor risiko kardiometabolik 
utama, penyakit kronis, dan kematian (Brellenthin et al., 2022).  

Pemeriksaan awal kekuatan otot ekstremitas bawah pada lansia di Desa Plosokerep dalam rendah, dan 
terdapat dua pertiga peserta kegiatan ini mempunyai resiko jatuh yang tinggi. Hal ini kemungkinan terjadi oleh 
karena kurangnya pengetahuan masyarakat akan pentingnya olah raga atau senam yang harus dilakukan secara 
rutin. Adanya pandemic COVID-19 berdampak tidak adanya aktivitas posyandu di Desa Plosokerep. Sehingga 
tidak ada kegiatan penyuluhan dari bidan Desa. Terbukti pada sebuah observasi bahwa terjadi penurunan 
kualitas hidup masyarakat yang signifikan di masa pandemi COVID-19 (Rahayu, Rahman, Setiyadi, & Azizan, 
2021).  

Kegiatan penyuluhan dan pemberian home program yang terjadwal nampak direspon secara antusias oleh 
para lansia di Desa Plosokerep, dengan ditunjukkan melalui hasil log book atau jadwal senam di rumah yang 
mereka lakukan secara rutin. Peningkatan nilai kekuatan otot paska home program secara signifikan meningkat.  
Pengamatan sebelumnya menjelaskan bahwa kekuatan otot yang rendah, menurunkan respon motorik dalam 
menerima perintah dari otak untuk menjaga keseimbangan tubuh  (Han, Waddington, Adams, & Anson, 2014), 
dan menurunkan kinerja koordinasi otot (Moseley & Hodges, 2006) akibatnya tubuh akan mudah goyang 
bahkan terjatuh atau resiko terjatuh (Goodpaster et al., 2006; Hauer, Becker, Lindemann, & Beyer, 2006). 
Program penguatan otot dapat menstimulasi proses muscle spindel dan reseptor sendi sehingga meningkatkan 
akurasi integrasi motorik sensorik dan sebagai memberikan feed back reposisi sendi secara tidak langsung  
(Kong, Cho, & Park, 2013; Kong, Jang, & Park, 2015).  

Latihan untuk meningkatkan sistem muskuloskeletal perlu dilakukan berulang-ulang dengan prinsip 
pembebanan pada sistem muskuloskeletal tersebut, sehingga terjadi proses adaptasi sistem muskuloskeletal. 
Latihan atau olah raga yang dilakukan secara aktif (active exercise) adalah gerakan yang aktif yang dilakukan 
oleh otot, sendi serta semua jaringan dalam sistem muskuloskeletal yang bertujuan untuk memelihara dan 
meningkatkan elastisitas dan kontraktilitas otot. Saat otot berkontraksi maka akan terjadi kontraksi aktin 
(filamen tipis) dan myosin (filamen tebal)  yang saling mendekat dan menjauh.  Saat mendekat atau memendek 
dan menebal akan membentuk aktomiosin di sarkomer atau unit otot, dan saat relaksasi makan aktinmeiosin 
akan saling menjauh. Proses tersebut berlangsung oleh karena mendapatkan energi dari ATP. Jika berlangsung 
secara terus menerus dan diberikan pembebanan maka akan terjadi proses adaptasi yang akan peningkatkan 
massa otot (Squire, 2019).  

Otot pada umumnya terdiri dari 2 jenis, yaitu otot tipe 1 yang berjenis otot lambat, berwarna merah dan 
kaya akan oksidati metabolisme, sedangkan otot tipe 2 (otot cepat), berwarna putih serta mengandung sebagian 
besar glikolitik dan sedikit enzim oksidatif. Tipe 2 merespons kekuatan besar dalam waktu singkat dan dapat 
terjadi proses adaptasi dengan cepat. Tetapi otot 2 mempunyai kecenderungan mudah terjadi penurunan jumlah 
sel otot (Desiana, Moeliono, & Prabowo, 2017). Wanita lebih cenderung memiliki massa lemak yang lebih besar 
karena terhadap faktor hormonal. Wanita mempunyai resiko lebih cepat terjadi penurunan kekuatan otot 
(Svensson, Movérare-Skrtic, Windahl, Swanson, & Sjögren, 2010). Kekuatan otot berkurang 1,5–5% per tahun 
sementara massa otot kaki hanya berkurang 1-2% per tahun pada individu yang berusia 50 tahun atau lebih 
(Keller & Engelhardt, 2013). 

Proses penuaan dapat menurunkan fungsi neuromuskular lansia, tetapi dengan adanya senam dapat 
meningkatkan fungsi neuromuskular dan meningkatkan proses somatosensori, mengembalikan kesadaran 
kinestetik, meningkatkan propriosepsi, dan merupakan pembelajaran kembali kontrol kerja otot (Kong et al., 
2015; O'Sullivan, Phyty, Twomey, & Allison, 1997). Puntumetakul dkk (2020) juga mengungkapkan bahwa 
latihan penguatan otot memberikan dampak positif terhadap peningkatan kontrol keseimbangan tubuh serta 
mengurangi intensitas nyeri otot (myalgia) sehingga kontrol keseimbangan postural lebih tinggi (Puntumetakul 
et al., 2021). Penelitian oleh Karayannis (2013) menjelaskan bahwa olah raga penguatan otot dapat 
menurunkan rasa takut lansia dalam bergerak. Hal ini terjadi karena efek penguluran (stretching) pada otot-
otot ekstremitas dapat mengurangi kejang dan ketegangan otot. Selain itu aktivitas minimal dari otot-otot 
superfisial dengan menggunakan aktivitas beban rendah dapat  meningkatkan koordinasi otot sehingga lansia 
akan lebih merasa percaya diri dalam bergerak (Karayannis, Smeets, van den Hoorn, & Hodges, 2013). Selain 
itu, pengamatan sebelumnya juga telah membuktikan bahwa senam penguatan otot yang dilakukan secara rutin 
oleh lansia, dapat meningkatkan kekuatan otot dan diameter otot paha sebesar 10% (Aagaard, Suetta, Caserotti, 
Magnusson, & Kjaer, 2010). Kegiatan penyuluhan dan peningkatan pengetahuan lansia tentang kesehatan dan 
kekuatan otot ekstremitas bawah sangat penting untuk dilakukan, untuk mencegah resiko jatuh dan 
menurunnya kualitas hidup oleh karena immobilitas paska jatuh. Bahkan Komalasari (2023) memaparkan  
bahwa lansia sehat maupun sakit disarankan tetap melakukan olah raga yang teratur (Komalasari & Arif, 2023).  
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4. SIMPULAN 

Kegiatan home program memberikan dampak positif terhadap peningkatan kekuatan otot ekstremitas 
bawah bagi lansia di Desa Plosokerep, Bendosari, Sukoharjo sebesar 1.63 detik. Home program juga berhasil 
menurunkan persentase lansia dengan kategori resiko jatuh tinggi dari 87.5 % menjadi 62.5%.  Proses penuaan 
merupakan proses yang fisiologis bagi setiap manusia sehingga manusia tersebut disebut sebagai lansia, 
termasuk berdampak terhadap penurunan fungsi semua sistem tubuh termasuk kekuatan otot ekstremitas 
bawah. Otot tersebut sangat penting sebagai peggerak kaki saat melakukan aktivitas sehari-hari. Oleh sebab itu, 
latihan atau olah raga di rumah dianjurkan untuk dilakukan secara rutin agar tidak terjadi penurunan kekuatan 
otot ekstremitas bawah.  
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