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ABSTRAK 

Latar Belakang: Kebugaran jasmani merupakan salah satu tolak ukur kesehatan. Penuaan menyebabkan 

penurunan kebugaran jasmani lansia yang dapat disebabkan berbagai faktor yang berkaitan dengan asupan gizi, 

aktivitas fisik, maupun status gizi serta faktor lainnya. 

Metode: Penelitian menggunakan desain cross sectional. Responden penelitian adalah 40 lansia dalam kelompok 

mandiri dipilih dengan teknik purposive sampling. Variabel dependen penelitian adalah kebugaran jasmani, 

sedangkan variabel independen penelitian adalah tingkat kecukupan gizi, aktivitas fisik, dan indeks massa tubuh. 

Pengukuran kebugaran jasmani menggunakan six minute walk test. Data asupan makanan diukur menggunakan 

food weighing dengan pengulangan 24 jam, aktivitas fisik menggunakan nilai Physical Activity Level (PAL) 

dengan observasi dan wawancara, indeks massa tubuh dengan pengukuran antropometri berat badan dan tinggi 

badan. Uji korelasi menggunakan uji Rank Spearman dan uji Pearson Product Moment. 

Hasil: Mayoritas responden memiliki asupan energi, protein, zat besi, dan magnesium yang cukup, asupan 

kalsium, natrium, dan kalium yang defisit, aktivias fisik tidak baik (75%), IMT obes (50%), usia lebih dari sama 

dengan 70 tahun (60%), perempuan (70%), tidak merokok (77,5%) dan kebugaran jasmani yang tidak bugar 

(62,5%). Ada hubungan aktivitas fisik (p=0,00) dengan kebugaran jasmani pada lansia, namun tidak ada hubungan 

tingkat kecukupan energi (p=0,429), protein (p=0,430), kalsium (0,059), zat besi (p=0,220), magnesium 

(p=0,348), natrium (p=0,365), kalium (p=0,158), IMT (p=0,714), usia (0=0,934), jenis kelamin (p=0,426), dan 

perilaku merokok (p=0,850) dengan kebugaran jasmani. 

Kesimpulan: Ada hubungan yang signifikan antara aktivitas fisik dengan kebugaran jasmani dan berkorelasi 

positif yang berarti semakin baik aktivitas fisik responden semakin baik tingkat kebugaran jasmani. 

 

Kata kunci : lansia; tingkat kecukupan gizi; aktivitas fisik; indeks massa tubuh; kebugaran jasmani 

 

ABSTRACT  

Title: Relationship between Nutritional Adequacy Level, Physical Activity, and Body Mass Index (BMI) with 

Physical Fitness in the Elderly 

 

Background: Physical fitness is one of the benchmarks of health. Aging causes a decline in physical fitness in the 

elderly which can be caused by various factors related to nutritional intake, physical activity, and nutritional 

status and other factors 

Method: The study used a cross-sectional design. The respondents were 40 elderly in an independent group 

selected using a purposive sampling technique. The dependent variable of the study was physical fitness, while 

the independent variables of the study were the level of nutritional adequacy, physical activity, and body mass 

index. Physical fitness was measured using a six-minute walk test. Food intake data was measured using food 

weighing with a 24-hour repetition, physical activity using the Physical Activity Level (PAL) value with 

observation and interviews, body mass index with anthropometric measurements of weight and height. 

Correlation tests used the Spearman Rank test and the Pearson Product Moment test. 

Result: The majority of respondents had sufficient energy, protein, iron, and magnesium intake, deficit calcium, 

sodium, and potassium intake, poor physical activity (75%), obese BMI (50%), age more than or equal to 70 years 

(60%), female (70%), non-smoker (77.5%) and poor physical fitness (62.5%). There was a relationship between 

physical activity (p=0.00) and physical fitness in the elderly, but there was no relationship between energy 

adequacy (p=0.429), protein (p=0.430), calcium (0.059), iron (p=0.220), magnesium (p=0.348), sodium 
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(p=0.365), potassium (p=0.158), BMI (p=0.714), age (0=0.934), gender (p=0.426), and smoking behavior 

(p=0.850) with physical fitness. 

Conclusion: There is a significant relationship between physical activity and physical fitness and it is positively 

correlated, meaning that the better the respondent's physical activity, the better the level of physical fitness. 

 

Keywords: elderly; nutritional adequacy level; physical activity; body mass index; physical fitness  

PENDAHULUAN  

Struktur penduduk secara global maupun nasional 

mengalami pergeseran mengarah pada struktur 

penduduk tua (aging population). Sekitar satu dari 

enam penduduk di dunia akan mengalami masa lansia. 

Jumlah ini diperkirakan akan meningkat dari 1,4 miliar 

pada tahun 2020 menjadi 2,1 miliar pada tahun 2050.1 

Indonesia merupakan salah satu negara dengan struktur 

penduduk tua. Berdasarkan data Susenas tahun 2022, 

persentase lansia di Indonesia sekitar 10,48%. Jawa 

Tengah adalah salah satu yang tertinggi sekitar 13,07% 

lansia. Kota Semarang termasuk salah satu 

kabupaten/kota di Jawa Tengah dengan persentase 

lansia terbanyak sebesar 4,08%.2 

Bertambahnya jumlah lansia dapat menimbulkan 

berbagai masalah kesehatan. Persentase lansia di 

Indonesia yang mengalami kesakitan (morbidity rate) 

sebesar 20,71% dan persentase lansia di Jawa Tengah 

sebesar 20,56% yang mengalami keluhan kesehatan. 

Penyakit degeneratif adalah penyebab utama keluhan 

kesehatan pada lansia.3 Penuaan menyebabkan timbul 

berbagai penyakit dan penurunan kekuatan otot hingga 

30%-40%.4 

Menurut data Sport Development Index (SDI) 

tahun 2021, Jawa Tengah berada di bawah rata-rata 

dalam partisipasi olahraga 23,70%, Lansia merupakan 

salah satu kelompok umur dengan kategori kebugaran 

yang masih rendah sekitar 83,4%.5 Kebugaran jasmani 

dapat dipengaruhi oleh berbagai faktor yaitu asupan 

makanan, aktivitas fisik, indeks massa tubuh, serta 

faktor pendukukung lain.6 

Apabila asupan makronutrien dan mikronutrien 

tidak terpenuhi dapat mempengaruhi keseimbangan 

tubuh. Asupan energi merupakan asupan utama yang 

harus dipenuhi sehingga protein, vitamin, dan mineral 

dapat digunakan secara efektif.7 Asupan yang tidak 

sesuai dengan usia dan kebutuhan akan berdampak 

pada status gizi yaitu indeks massa tubuh seperti 

kekurangan gizi maupun obesitas yang dapat 

berdampak pada timbulnya penyakit degeneratif.8  

Indeks Massa Tubuh semakin besar pada lansia 

sejalan dengan nilai massa otot. Sehingga peningkatan 

dan penurunan IMT dapat mempengaruhi kebugaran. 

Oleh karena itu, Kebutuhan gizi baik sangat 

dibutuhkan agar lansia tetap sehat dan bugar. Asupan 

yang tidak memenuhi terhadap usia dan kebutuhan 

akan berdampak pada status gizi seperti kekurangan 

gizi atau obesitas. Indeks massa tubuh meningkat 

seiring dengan nilai massa otot pada lansia.9  

Keaslian dari penelitian, penelitian yang terkait 

dengan kebugaran lansia sudah banyak dilakukan akan 

tetapi lansia yang termasuk dalam kategori sehat 

mandiri dan menggunakan frekuensi latihan 3 kali 

seminggu masih belum banyak. Berdasarkan latar 

belakang tersebut, maka peneliti tertarik untuk 

melakukan penelitian mengenai hubungan tingkat 

kecukupan gizi, aktivitas fisik, serta indeks massa 

tubuh pada lansia di Rumah Pelayanan Sosial Lanjut 

Usia Pucang Gading. 

 

BAHAN DAN METODE 

Jenis penelitian ini adalah penelitian 

observasional kuantitatif dengan rancangan penelitian 

studi cross-sectional. Penelitian dilakukan di Rumah 

Pelayanan Sosial Lanjut Usia Pucang Gading pada 

bulan Februari 2024 dengan total 40 lansia kelompok 

mandiri. Data karakteristik responden dikumpulkan 

melalui wawancara. Data asupan makanan diperoleh 

dengan penimbangan makanan sebanyak 2x24 jam. 

Data aktivitas fisik diperoleh dengan observasi dan 

wawancara recall aktivitas fisik 24 jam. Data indeks 

massa tubuh diperoleh melalui pengukuran berat badan 

dan tinggi lutut (rumus menjadi tinggi badan). Data 

tingkat kebugaran jasmani diperoleh dengan 

melakukan six minute walk test. 

 

HASIL 

Rumah Pelayanan Sosial Lanjut Usia Pucang 

Gading adalah Unit Rehabilitasi Sosial Mandiri. Letak 

tepatnya berada di Jalan Sarwo Edi KM. 1 Semarang. 

Lanjut usia pada penelitian ini dikelompokkan menjadi 

2 yaitu kelompok lansia mandiri dan lansia 

ketergantungan.  

 

Karakteristik Subjek 

Subjek penelitian adalah lansia mandiri di 

Pelayanan Sosial Lanjut Usia Pucang Gading. Jumlah 

responden dalam penelitian ini adalah sebanyak 40 

responden. Pada tabel 1 ditampilkan sebaran subjek 

berdasarkan karakteristik.  

Tabel 1. Distribusi frekuensi karakteristik 

Karakteristik n (%) Rerata±SD 

Jenis Kelamin (skor) 

Laki-laki 

Perempuan 

12 (30) 

28 (70) 

1,70±0,46 

Usia (tahun) 

60-69 tahun 

 70 tahun 

16 (40) 

24 (60) 

71,20±6,56 

Pendidikan (skor)  2,43±1,394 

Tidak sekolah 14 (35)  

SD 11 (27,5)  

SMP 2 (5)  

SMA 10 (25)  
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Karakteristik n (%) Rerata±SD 

Perguruan Tinggi 3 (7,5)  

Frekuensi Merokok   1,85±4,45 

Merokok  9 (22,5)  

Tidak Merokok 31 (77,5)  

Kebugaran Jasmani (meter)  232,27±73,26 

Tidak Bugar (> 300 m) 25 (62,5)  

Bugar ( 300 m) 15 (37,5)  

Energi (AKG)  113,22±22,29 

Defisit (< 80% AKG) 4 (10)  

Cukup ( 80% AKG) 36 (90)  

Protein (AKG)  78,53±12,73 

Defisit (< 80% AKG) 20 (50)  

Cukup ( 80% AKG) 20 (50)  

Kalsium (AKG)  19,44±2,71 

Defisit (< 70% AKG) 40 (100)  

Zat Besi (AKG)  92,62±14,22 

Defisit (< 70% AKG) 3 (7,5)  

Cukup ( 70% AKG) 37 (92,5)  

Magnesium (AKG)  78,83±11,40 

Defisit (< 70% AKG) 7 (17,5)  

Cukup ( 70% AKG) 33 (82,5)  

Natrium (AKG)   

Defisit (< 70% AKG) 40 (100) 15,38±10,90 

Kalium (AKG)  30,76±3,72 

Defisit (< 70% AKG) 40 (100)  

Aktivitas Fisik (PAL)  1,32±0,08 

Tidak Baik (<1,40 PAL) 30 (75)  

Baik ( 1,40 PAL) 10 (25)  

Indeks Massa Tubuh  22,47±4,24 

Obes ( 23,00) 20 (50)  

Tidak Obes (< 23,00) 20 (50)  

Pada tabel 1 diketahui bahwa jenis kelamin 

responden sebagian besar adalah perempuan (70%), 

usia lebih dari sama dengan 70 tahun (60%), riwayat 

pendidikan tidak bersekolah (35%), frekuensi 

responden yang merokok (22,5%), kebugaran jasmani 

yang tidak bugar (62,5%), tingkat kecukupan gizi 

sebagian besar defisit yaitu energi (10%), protein 

(20%), kalsium (100%),  zat besi (7,5%), magnesium 

(17,5%), natrium (100%), dan kalium (100%), aktivitas 

fisik (75%), dan indek massa tubuh (50%). 

 

Tabel 2. Hubungan Tingkat Kecukupan Gizi, Aktivitas Fisik, 

Indeks Massa Tubuh, Usia, Jenis Kelamin, dan Perilaku 

Merokok dengan Kebugaran Jasmani 
Tabel 2. Hasil Uji Korelasi 

Variabel X Variabel Y r p-value 

Asupan Energi 

Kebugaran 

Jasmani 

0,129 0,429 

Asupan Protein 0,128 0,430 

Asupan Kalsium 0,302 0.059 

Asupan Zat Besi 0,198 0,220 

Asupan Magnesium 0,152 0,348 

Asupan Natrium 0,147 0,365 

Asupan Kalium 0,228 0,158 

Aktivitas Fisik 0,564 0,000* 

Indeks Massa Tubuh 0,060 0,714 

Usia  -0,013 0,934 

Jenis Kelamin 0,635 0,426 

Perilaku Merokok 0,031 0,850 

(*) = berhubungan signifikan 

 

PEMBAHASAN 

Hubungan Tingkat Kecukupan Gizi, Aktivitas 

Fisik, Indeks Massa Tubuh, Usia, Jenis Kelamin, 

dan Perilaku Merokok dengan Kebugaran Jasmani 

Penelitian ini menemukan bahwa terdapat 

korelasi antara aktivitas fisik dan tingkat kebugaran 

jasmani. Hal ini disebabkan oleh penurunan kebugaran 

yang dialami oleh individu seiring bertambahnya usia, 

yakni sekitar 30% hingga 50% ketika mencapai usia 70 

tahun, yang mengakibatkan penurunan kemampuan 

untuk melakukan aktivitas. Salah satu cara untuk 

memerangi penuaan ini adalah melalui aktivitas fisik, 

karena hal tersebut dapat membantu otot untuk 

beradaptasi. 10 Temuan ini sejalan dengan penelitian 

De Oliveira & Guedes (2018), yang menunjukkan 

bahwa terdapat korelasi antara aktivitas fisik dan 

tingkat kebugaran, serta bahwa individu yang rutin 

berolahraga memiliki tingkat kebugaran yang lebih 

tinggi.11 

Penelitian ini menemukan tidak ada hubungan 

antara tingkat kecukupan gizi, indeks massa tubuh, dan 

faktor lain dengan kebugaran jasmani. Penelitian ini 

menemukan bahwa tidak ada hubungan antara tingkat 

kecukupan energi dengan kebugaran. Hal ini 

disebabkan Tingkat kecukupan energi pada kebugaran 

hanya berkontribusi sebesar 3,5%. Jumlah total 

aktivitas fisik dan tingkat kebugaran dipengaruhi oleh 

asupan energi. Dibandingkan dengan penelitian lain 

terdapat persamaan yaitu tidak ada hubungan antara 

kecukupan energi dan tingkat kebugaran jasmani.12 

Penelitian ini menyimpulkan bahwa tidak ada 

korelasi antara tingkat protein yang cukup dan 

kebugaran fisik, karena protein tidak memiliki peran 

yang sama dengan lemak dan karbohidrat dalam 

menyediakan energi saat beraktivitas fisik; sebaliknya, 

protein menyediakan asam amino yang penting untuk 

pembentukan sel dan penyediaan energi. Temuan ini 

sejalan dengan hasil penelitian Ihsan (2023), yang juga 

menunjukkan bahwa tidak ada hubungan antara tingkat 

protein yang mencukupi dengan tingkat kebugaran 

fisik siswa.13 

Penelitian ini menegaskan bahwa tidak terdapat 

korelasi antara tingkat asupan kalsium dan tingkat 

kebugaran jasmani. Hal ini karena kalsium diperlukan 

dalam proses pembentukan mineral tulang serta 

memiliki peran penting dalam pengaturan berbagai 

proses fisiologis dan biokimia, serta menjaga densitas 

tulang yang normal. Selain itu, rendahnya efisiensi 

penyerapan kalsium juga dapat terjadi akibat 

penurunan sekresi asam lambung. Temuan ini sejalan 

dengan penelitian yang dilakukan oleh Soraya (2014), 

yang juga menunjukkan bahwa tidak ada hubungan 

yang signifikan antara asupan kalsium dan tingkat 

kebugaran.14  

Penelitian ini menegaskan bahwa tidak terdapat 

korelasi antara tingkat asupan kalsium dan tingkat 

kebugaran jasmani. Hal ini karena kalsium diperlukan 

dalam proses pembentukan mineral tulang serta 

memiliki peran penting dalam pengaturan berbagai 
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proses fisiologis dan biokimia, serta menjaga densitas 

tulang yang normal. Selain itu, rendahnya efisiensi 

penyerapan kalsium juga dapat terjadi akibat 

penurunan sekresi asam lambung. Temuan ini sejalan 

dengan penelitian yang dilakukan oleh Soraya (2014), 

yang juga menunjukkan bahwa tidak ada hubungan 

yang signifikan antara asupan kalsium dan tingkat 

kebugaran.14  

Penelitian ini menemukan bahwa kurangnya 

asupan zat besi dapat mengganggu metabolisme 

energi, yang berdampak pada tingkat kebugaran yang 

rendah. Zat besi memegang peran penting dalam tubuh 

untuk memanfaatkan oksigen saat melakukan latihan 

aerobik, yang merupakan kunci untuk meningkatkan 

daya tahan tubuh. Kekurangan zat besi dapat 

menyebabkan anemia kekurangan zat besi, yang dapat 

menghambat aktivitas fisik dan mengurangi tingkat 

kebugaran. Temuan ini sejalan dengan penelitian yang 

dilakukan oleh Soraya (2014), yang juga menunjukkan 

bahwa tidak ada korelasi antara asupan zat besi dan 

tingkat kebugaran.15  

Penelitian ini menyimpulkan bahwa tidak ada 

korelasi antara tingkat asupan natrium dan tingkat 

kebugaran jasmani. Hal ini disebabkan oleh peran 

natrium dalam mengatur proporsi air dalam tubuh dan 

mengendalikan tekanan osmotik. Natrium dalam 

garam menyebabkan retensi cairan di dalam tubuh 

dengan menarik cairan di luar sel agar tidak 

dikeluarkan, yang pada akhirnya meningkatkan 

volume dan tekanan darah. Kekurangan natrium dapat 

mengakibatkan penurunan kesehatan dan 

mempengaruhi tingkat kebugaran. Temuan ini sejalan 

dengan hasil penelitian Haryanto (2017) yang juga 

menunjukkan bahwa tidak ada hubungan yang 

signifikan antara asupan natrium dan tingkat 

kebugaran.16 

Penelitian ini menemukan bahwa tidak ada 

hubungan yang signifikan antara tingkat konsumsi 

kalium dan tingkat kebugaran fisik. Hal ini disebabkan 

oleh peran penting kalium dan natrium dalam proses 

pembentukan otot, di mana keduanya membantu 

mengurangi kelelahan otot dengan memfasilitasi 

depolarisasi membran sel otot melalui keberadaan ion 

kalium (K+) dan natrium (Na+). Ketidakseimbangan 

ion ini dapat mengganggu proses depolarisasi 

membran sel otot, yang pada gilirannya dapat 

mempengaruhi tingkat kebugaran. Temuan ini sejalan 

dengan hasil penelitian Haryanto (2017), yang juga 

tidak menemukan korelasi yang signifikan antara 

asupan kalium dan tingkat kebugaran fisik.16 

Penelitian ini menunjukkan bahwa tidak ada 

korelasi antara indeks massa tubuh dan tingkat 

kebugaran jasmani. Hal ini disebabkan oleh fakta 

bahwa IMT hanya mengukur perbandingan antara 

bagian tubuh, yaitu otot dan lemak, dengan massa yang 

diatur oleh tinggi badan. Oleh karena itu, tidak ada 

hubungan yang dapat diidentifikasi secara langsung 

antara status gizi (IMT) dan tingkat kebugaran fisik. 

Temuan ini berbeda dengan hasil penelitian 

Miqdaddati (2021) yang menyatakan adanya hubungan 

antara indeks massa tubuh (IMT) dan tingkat 

kebugaran.6 

Penelitian ini menyimpulkan bahwa tidak ada 

korelasi antara usia, jenis kelamin, dan frekuensi 

merokok dengan tingkat kebugaran. Faktor usia 

menyebabkan penurunan bertahap dalam kemampuan 

tubuh untuk memperbaiki diri, yang berdampak pada 

penurunan aktivitas fisik seiring bertambahnya usia 

responden. Sementara itu, perbedaan dalam tingkat 

aktivitas antara laki-laki dan perempuan menyebabkan 

jenis kelamin tidak memiliki pengaruh yang signifikan 

terhadap tingkat kebugaran. Frekuensi merokok juga 

tidak berhubungan dengan kebugaran karena rokok 

meningkatkan kadar karbon monoksida, yang 

mengakibatkan penurunan oksigen yang dibawa oleh 

hemoglobin, sehingga mempengaruhi kemampuan 

fisik secara negatif. Merokok secara umum 

memengaruhi semua aspek kemampuan fisik karena 

dampak negatifnya pada organ-organ vital.17 

 

SIMPULAN 

1. Tingkat Kecukupan Gizi lansia masuk dalam 

kategori tidak kurang yaitu tingkat kecukupan 

energi (90%), protein (50%), zat besi (92,5%), dan 

magnesium (82,5%). Sedangkan sebagian besar 

tingkat kecukupan gizi masuk dalam kategori 

kurang yaitu tingkat kecukupan protein (50%), 

kalsium (100%), natrium (100%), dan kalium 

(100%). 

2. Aktivitas fisik yang telah dilakukan oleh para 

lansia sebagian besar termasuk dalam kategori 

tidak baik (70%). 

3. Status gizi berdasarkan Indeks Massa Tubuh 

(IMT) sebagian besar masuk dalam kategori obes 

(50%) dan tidak obes (50%). 

4. Usia lansia sebagian besar adalah 70 tahun 

(60%), jenis kelamin sebagian besar pada lansia 

adalah perempuan (70%), dan Perilaku merokok 

pada lansia sebagian besar termasuk dalam 

kategori tidak pernah merokok (77,5%). 

5. Ada hubungan antara aktivitas fisik dengan 

kebugaran jasmani pada lansia  

6. Tidak ada hubungan tingkat kecukupan energi, 

protein, zat besi, magnesium, natrium, kalsium, 

kalium, dan indeks massa tubuh (IMT) dengan 

kebugaran jasmani pada lansia.  

7. Tidak ada hubungn usia, jenis kelamin, dan 

frekuensi merokok dengan kebugaran jasmani 

pada lansia  
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