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Abstrak
Pendahuluan: Proses penuaan menyebabkan penurunan fungsi sensorik, neuromuskular, dan
muskuloskeletal yang berdampak pada penurunan keseimbangan dinamis pada lansia.
Perubahan komposisi tubuh yang tercermin melalui Indeks Massa Tubuh (IMT) serta rendahnya
tingkat aktivitas fisik diketahui berperan terhadap kemampuan keseimbangan dan mobilitas
fungsional. Namun, kajian mengenai hubungan IMT dengan keseimbangan dinamis pada
kelompok lansia dengan aktivitas fisik rendah masih terbatas. Tujuan: Penelitian ini bertujuan
untuk mengetahui hubungan Indeks Massa Tubuh terhadap keseimbangan dinamis pada lansia
dengan aktivitas fisik rendah. Metode: Penelitian kuantitatif observasional dengan pendekatan
cross-sectional. Sampel terdiri dari 98 lansia berusia 60–74 tahun dengan aktivitas fisik rendah
yang dipilih menggunakan teknik purposive sampling. Aktivitas fisik diukur menggunakan
kuesioner PASE-INA. IMT diukur berdasarkan berat badan dan tinggi badan, sedangkan
keseimbangan dinamis dinilai menggunakan Timed Up and Go Test (TUG) dan Functional
Gait Assessment (FGA). Analisis data dilakukan menggunakan uji Chi-Square untuk hubungan
IMT dan TUG dan Fisher Exact untuk hubungan IMT dan FGA. Hasil: Terdapat hubungan
signifikan antara IMT dan TUG (p<0.05) serta antara IMT dan FGA (p<0.05). Kesimpulan:
Indeks Massa Tubuh berhubungan secara signifikan dengan keseimbangan dinamis pada lansia
dengan aktivitas fisik rendah. Meskipun demikian, keseimbangan dinamis bersifat
multifaktorial sehingga dapat dipengaruhi oleh berbagai faktor lain selain IMT.
Kata Kunci: Indeks Massa Tubuh, Keseimbangan Dinamis, Lansia, Aktivitas Fisik Rendah

Abstract
Introduction: The aging process causes a decline in sensory, neuromuscular, and
musculoskeletal functions, which affects dynamic balance in older adults. Changes in body
composition as reflected by Body Mass Index (BMI) and low levels of physical activity are
known to play a role in balance and functional mobility. However, studies on the relationship
between BMI and dynamic balance in elderly people with low physical activity are still limited.
Objective: This study aims to determine the relationship between Body Mass Index and dynamic
balance in elderly people with low physical activity. Methods: Observational quantitative
research with a cross-sectional approach. The sample consisted of 98 elderly people aged
60–74 years with low physical activity selected using purposive sampling techniques. Physical
activity was measured using the PASE-INA questionnaire. BMI was measured based on weight
and height, while dynamic balance was assessed using the Timed Up and Go Test (TUG) and
Functional Gait Assessment (FGA). Data analysis was performed using the Chi-Square test for
the relationship between BMI and TUG and Fisher's Exact test for the relationship between
BMI and FGA. Results: There was a significant relationship between BMI and TUG (p<0.05)
and between BMI and FGA (p<0.05). Conclusion: Body Mass Index is significantly related to
dynamic balance in elderly individuals with low physical activity. However, dynamic balance
is multifactorial and can be influenced by various factors other than BMI.
Keywords: Body Mass Index, Dynamic Balance, Elderly, Low Physical Activity
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1. PENDAHULUAN
Proses penuaan merupakan kondisi fisiologis alami yang tidak dapat dihindari dan

disertai berbagai perubahan biologis yang berdampak pada penurunan fungsi fisik, termasuk
kemampuan individu dalam mempertahankan keseimbangan tubuh saat melakukan aktivitas
sehari-hari. Upaya menjaga kesehatan dan fungsi fisik merupakan bagian dari pemuliaan
manusia sebagaimana disebutkan dalam QS. Al-Isra ayat 70, serta sabda Rasulullah SAW
bahwa “Mukmin yang kuat lebih baik dan lebih dicintai Allah daripada mukmin yang lemah”
(HR. Muslim). Nilai tersebut menekankan pentingnya ikhtiar untuk mempertahankan kekuatan
dan kemandirian fisik sebagai amanah dalam menjaga kualitas hidup, khususnya pada masa
lanjut usia.

Lanjut usia (lansia) didefinisikan sebagai individu yang berusia 60 tahun ke atas
menurut World Health Organization (WHO) dan Undang-Undang Nomor 13 Tahun 1998
(Siregar et al., 2023). Dari perspektif demografis, Indonesia mengalami peningkatan jumlah
penduduk lansia dari tahun ke tahun. Data Badan Pusat Statistik menunjukkan bahwa pada
tahun 2023 persentase lansia mencapai 11,75% dengan usia harapan hidup 71,85 tahun (BPS,
2023). Peningkatan populasi lansia tersebut berkonsekuensi pada meningkatnya permasalahan
kesehatan yang berkaitan dengan proses degeneratif, terutama gangguan pada sistem
muskuloskeletal (Ni Komang et al., 2023).

Perubahan metabolisme yang terjadi seiring proses penuaan turut memengaruhi
komposisi tubuh, yang salah satunya dapat digambarkan melalui Indeks Massa Tubuh (IMT).
IMT yang tinggi akibat akumulasi lemak khususnya pada area abdominal, berpotensi
menyebabkan pergeseran pusat gravitasi tubuh serta meningkatkan beban mekanik pada sistem
postural. Sebaliknya, IMT yang rendah yang berkaitan dengan berkurangnya massa dan
kekuatan otot dapat menurunkan kemampuan kontrol postural dan stabilitas tubuh (Nofianti et
al., 2025).

Selain IMT, tingkat aktivitas fisik juga berperan penting dalam mempertahankan fungsi
muskuloskeletal dan keseimbangan pada lansia. Aktivitas fisik yang rendah, yang ditandai
dengan minimnya keterlibatan dalam aktivitas aerobik maupun latihan penguatan otot, dapat
menyebabkan penurunan kapasitas fungsional, kekuatan otot, serta kontrol neuromuskular
(Cancela Carral et al., 2019). Selain itu, aktivitas fisik yang teratur juga diketahui berperan
dalam menjaga kesehatan dan mencegah berbagai penyakit tidak menular pada masyarakat
(Pristianto et al., 2025). Individu dengan tingkat aktivitas fisik rendah umumnya tidak
memenuhi aktivitas fisik minimal 150 menit aktivitas intensitas sedang per minggu. Secara
fisiologis, aktivitas fisik intensitas ringan didefinisikan sebagai aktivitas dengan pengeluaran
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energi <3 METs atau sekitar 40–55% denyut jantung maksimal (HRmax), yang hanya
menimbulkan peningkatan minimal pada respons kardiovaskular (WHO, 2020). Kondisi
aktivitas yang rendah tersebut dapat menghambat kemampuan adaptasi postural terhadap
perubahan posisi tubuh dan meningkatkan risiko gangguan keseimbangan (Dewolf, 2025).

Keseimbangan dinamis merupakan kemampuan mempertahankan stabilitas tubuh saat
bergerak dan berperan penting dalam menunjang aktivitas fungsional lansia (Marlian et al.,
2021). Kemampuan ini cenderung menurun seiring bertambahnya usia akibat penurunan fungsi
sensorik, motorik, dan integratif (Ferlinc et al., 2019). Penurunan propriosepsi, degenerasi
sistem vestibular, serta gangguan penglihatan menyebabkan berkurangnya ketepatan informasi
mengenai posisi dan orientasi tubuh (Wagner & Merfeld, 2021). Selain itu, sarcopenia yang
ditandai dengan penurunan massa dan kekuatan otot ekstremitas bawah, serta perlambatan
koordinasi neuromuskular menghambat respons korektif terhadap gangguan postural (Setiorini,
2021). Kondisi ini berdampak pada pemendekan langkah, penurunan kecepatan berjalan, serta
meningkatnya risiko gangguan keseimbangan dan kejadian jatuh pada lansia. Dilaporkan
bahwa sekitar 28–35% lansia berusia ≥65 tahun mengalami kejadian jatuh setiap tahun, dan
prevalensinya meningkat seiring bertambahnya usia (Ni Komang et al., 2023). Berbagai faktor
diketahui turut mempengaruhi keseimbangan dinamis pada lansia antara lain usia, jenis
kelamin, indeks massa tubuh, lingkungan, serta tingkat aktivitas fisik (Sudaryanto et al., 2023).
Penelitian sebelumnya menunjukkan bahwa peningkatan indeks massa tubuh pada lansia
berkaitan dengan penurunan stabilitas dinamis saat berjalan serta menurunnya kemampuan
keseimbangan tubuh sehingga dapat meningkatkan risiko jatuh (Gao et al., 2019).

Beberapa penelitian terdahulu melaporkan adanya hubungan antara Indeks Massa
Tubuh dan keseimbangan dinamis pada lansia (Dharmawan et al., 2022). Namun, sebagian
besar penelitian tersebut meneliti populasi lansia secara umum tanpa mempertimbangkan
tingkat aktivitas fisik sebagai faktor yang berpotensi memengaruhi keseimbangan. Hingga saat
ini, bukti ilmiah yang secara spesifik mengkaji hubungan IMT dengan keseimbangan dinamis
pada lansia dengan tingkat aktivitas fisik rendah masih terbatas, khususnya pada populasi lansia
di Indonesia.

Berdasarkan data jumlah penduduk Kabupaten Sukoharjo tahun 2024, Desa Pucangan
memiliki jumlah penduduk sebesar 14.023 jiwa, dan termasuk wilayah dengan populasi yang
relatif besar di Kecamatan Kartasura. Dari jumlah tersebut, sebanyak 1.107 jiwa merupakan
penduduk usia lanjut yang menunjukkan proporsi lansia yang cukup signifikan (BPS, 2024).
Kondisi demografis ini menjadikan Desa Pucangan relevan dan representatif untuk lokasi
penelitian. Selain itu, keberadaan posyandu lansia aktif di wilayah ini mendukung proses
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pengambilan responden yang sesuai dengan kriteria penelitian. Hingga saat ini belum
ditemukan kajian yang secara khusus membahas hubungan Indeks Massa Tubuh dan
keseimbangan dinamis dengan aktivitas fisik rendah pada lansia di Desa Pucangan, sehingga
wilayah ini dipilih sebagai lokasi penelitian yang relevan secara demografis dan ilmiah.
Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan Indeks Massa Tubuh terhadap
keseimbangan dinamis pada lansia dengan aktivitas fisik rendah, serta diharapkan dapat
menjadi dasar ilmiah bagi intervensi fisioterapi dalam upaya pencegahan risiko jatuh dan
peningkatan kemandirian fungsional lansia.

2. METODE
Penelitian ini merupakan studi kuantitatif observasional dengan pendekatan cross-

sectional untuk menganalisis hubungan Indeks Massa Tubuh terhadap keseimbangan dinamis
pada lansia dengan aktivitas fisik rendah. Penelitian ini telah memperoleh persetujuan etik dari
Komisi Etik Penelitian Kesehatan Fakultas Ilmu Kesehatan Universitas Muhammadiyah
Surakarta dengan nomor: 1844/KEPK-FIK/XII/2025.

Populasi penelitian adalah lansia yang berdomisili di Desa Pucangan, dengan
pengambilan data dilakukan pada empat posyandu lansia aktif, yaitu Posyandu Bina Sehat,
Untari, Kunthi, dan Sehat Manunggal. Penentuan jumlah sampel minimal dihitung
menggunakan rumus Cochran dengan hasil kebutuhan sampel sebanyak 98 responden. Pada
tahap awal, sebanyak 224 lansia mengikuti proses skrining menggunakan teknik purposive
sampling, berdasarkan kriteria inklusi dan eksklusi yang telah ditetapkan. Setelah proses seleksi
dan klasifikasi tingkat aktivitas fisik menggunakan kuesioner PASE-INA, diperoleh 98 lansia
yang memenuhi seluruh kriteria penelitian dan dilibatkan dalam analisis akhir.

Kriteria inklusi meliputi: (a) lansia berusia 60-74 tahun dengan aktivitas fisik rendah;
(b) lansia yang dapat melakukan mobilisasi tanpa alat bantu jalan; (c) bersedia menjadi
responden dengan menandatangani informed consent; (d) bersedia mengikuti seluruh rangkaian
penelitian; (e) kooperatif selama proses pengambilan data. Adapun kriteria eksklusi meliputi:
(a) Lansia yang memiliki riwayat neurologis seperti stroke atau parkinson yang dapat
memengaruhi keseimbangan; (b) Lansia yang memiliki riwayat jatuh dengan gangguan
berjalan.

Penentuan tingkat aktivitas fisik dilakukan pada tahap awal menggunakan Physical
Activity Scale for the Elderly versi Indonesia (PASE-INA). Instrumen ini dirancang khusus
untuk mengukur tingkat aktivitas fisik pada populasi lansia dan telah terbukti valid dan reliabel,
dengan validity ratio >0,6; validity index > 0,79, dan nilai reliabilitas Cronbach’s alpha berkisar
0,68-0,815 (Hasanah et al., 2022). Hasil pengisian kuesioner digunakan untuk
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mengklasifikasikan tingkat aktivitas fisik responden, dan hanya responden dengan kategori
aktivitas fisik rendah yang memenuhi kriteria inklusi dilibatkan pada tahap pengukuran
selanjutnya.

Variabel dalam penelitian ini terdiri atas Indeks Massa Tubuh (IMT) sebagai variabel
bebas dan keseimbangan dinamis sebagai variabel terikat. Pengukuran IMT dilakukan melalui
pengukuran berat badan dan tinggi badan responden. Prosedur pengukuran IMT dilakukan
dengan cara: (a) responden diminta melepas alas kaki dan berdiri tegak di atas timbangan digital
untuk mengukur berat badan; (b) responden berdiri tegak dengan pandangan lurus ke depan
dan tumit menyentuh lantai untuk pengukuran tinggi badan dengan menggunakan stature
meter; (c) hasil pengukuran dicatat dan dihitung menggunakan rumus IMT, yaitu pembagian
berat badan (kg) dengan tinggi badan (m2). Berdasarkan kriteria WHO, IMT diklasifikasikan
menjadi Underweight (<18,5 kg/m²), Normal (18,5–24,9 kg/m²), Overweight (25,0–29,9
kg/m²), Obesitas (>30 kg/m2).

Keseimbangan dinamis diukur menggunakan Timed Up and Go Test (TUG) dan
Functional Gait Assessment (FGA). TUG merupakan alat ukur yang sederhana, cepat, serta
sensitif dalam menilai mobilitas fungsional dan risiko jatuh pada lansia, serta memenuhi kriteria
sebagai alat ukur keseimbangan yang baik karena TUG Test valid, efisien dan reliabel dengan
nilai ICC = 0,96 - 0,99 yang berarti sangat baik (Ortega-Bastida, 2023). Adapun prosedur TUG
sebagai berikut: (a) subjek diminta duduk di kursi sebagai posisi awal; (b) subjek berdiri dari
posisi duduk, berjalan sejauh 3 meter, berbalik arah, dan kembali berjalan menuju kursi semula
hingga duduk kembali; (c) total jarak yang ditempuh adalah 6 meter (bolak-balik); (d) mencatat
waktu tempuh menggunakan stopwatch. Interpretasi nilai TUG diklasifikasikan menjadi normal
(<12 detik), risiko jatuh sedang (13-19 detik), dan risiko jatuh tinggi (>20 detik).

Selain itu, Functional Gait Assessment (FGA) digunakan untuk menilai keseimbangan
dinamis secara lebih komprehensif selama aktivitas berjalan. FGA terdiri dari 10 item tugas
berjalan fungsional, yang meliputi berjalan pada kecepatan berbeda, berjalan dengan putaran
kepala, berjalan sambil melangkahi rintangan, berjalan dengan perubahan arah, dan naik turun
tangga dengan atau tanpa bantuan pegangan. Setiap item dinilai dengan skala 0–3, sehingga
skor total berkisar antara 0–30. Skor FGA diklasifikasikan menjadi risiko jatuh tinggi (<22),
risiko jatuh sedang (23-25), dan risiko jatuh rendah (26-30). Instrumen FGA juga telah
dilaporkan memiliki validitas dan reliabilitas yang baik pada populasi lansia dengan nilai ICC
= 0,95 (Souza et al., 2020).

Analisis data dilakukan menggunakan uji Chi-Square. Pemilihan metode analisis ini
didasarkan pada jenis data yang bersifat kategorik. UjiChi-Square digunakan untuk mengetahui
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hubungan antara Indeks Massa Tubuh dengan keseimbangan dinamis yang diukur
menggunakan Timed Up and Go Test (TUG). Apabila syarat uji Chi-Square tidak terpenuhi,
maka analisis dilanjutkan menggunakan uji Fisher Exact untuk menganalisis hubungan antara
Indeks Massa Tubuh dan Functional Gait Assessment (FGA).

3. HASIL DAN PEMBAHASAN

3.1. Hasil
3.1.1 Karakteristik Responden

Karakteristik responden dalam penelitian ini disajikan pada tabel 1.

Tabel 1. Karakteristik Responden (n=98)
Karakteristik Responden Min Max Mean±SD n (%)

Usia 63 74 69.8±3.7 98 (100)
Jenis Kelamin
Laki – Laki 10 (10.2)
Perempuan 88 (89.8)
Aktivitas Fisik 23.50 39.40 34.3±3.8
Aktivitas Fisik Rendah 98 (100)
Indeks Massa Tubuh (IMT) 12.71 33.25 23.8±4.8
Underweight 16 (16.3)
Normal 39 (39.8)
Overweight 30 (30.6)
Obesitas Kelas I 13 (13.3)
Timed Up and Go Test (TUG) 10.2 17.56 11.3±5.2
Normal 21 (21.4)
Risiko Jatuh Sedang 77 (78.6)
Functional Gait Assessment (FGA) 17 27 21.2±2.4
Risiko Jatuh Rendah 3 (3.1)
Risiko Jatuh Sedang 34 (34.7)
Risiko Jatuh Tinggi 61 (62.2)

Tabel 1 menjelaskan bahwa jumlah responden dalam penelitian ini sebanyak 98 lansia
dengan rentang usia 63–74 tahun. Responden didominasi oleh perempuan, sedangkan
responden laki-laki hanya sebagian kecil. Seluruh responden memiliki tingkat aktivitas fisik
rendah sesuai dengan kriteria inklusi penelitian.

Distribusi IMT menunjukkan bahwa sebagian besar responden berada pada kategori
IMT normal, diikuti oleh kategori overweight. Selain itu, sebagian responden lainnya berada
pada kategori underweight dan obesitas kelas I, yang menunjukkan adanya perbedaan kondisi
komposisi tubuh pada lansia dengan aktivitas fisik rendah.

Penilaian keseimbangan dinamis menggunakan Timed Up and Go Test menunjukkan
bahwa mayoritas responden berada pada kategori risiko jatuh sedang, sementara sebagian
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lainnya berada pada kategori normal. Sedangkan, hasil Functional Gait Assessment
memperlihatkan bahwa sebagian besar responden berada pada kategori risiko jatuh tinggi,
diikuti oleh risiko jatuh sedang. Temuan ini menggambarkan bahwa tingkat risiko gangguan
keseimbangan dinamis pada lansia tampak lebih tinggi ketika dinilai menggunakan instrumen
yang melibatkan tugas berjalan yang lebih kompleks.

3.1.2. Uji Hubungan Antara Indeks Massa Tubuh dan Keseimbangan Dinamis

Hasil uji hubungan dalam penelitian ini disajikan pada tabel 2.1 dan 2.2

Tabel 2.1 Hubungan IMT dan TUG
TUG

IMT Normal
n (%)

Risiko Sedang
n (%)

p-value

Underweight 5 (31.3) 11 (68.7)
Normal 14 (35.9) 25 (64.1) 0.004*
Overweight 2 (6.7) 28 (93.3)
Obesitas I 0 (0) 13 (100)

* : signifikan

Berdasarkan hasil analisis menggunakan Chi-Square yang tercantum pada tabel 2.1,
diperoleh nilai p= 0.004 (p<0.05). Hasil tersebut mengindikasikan adanya hubungan yang
signifikan antara Indeks Massa Tubuh dengan Timed Up and Go Test.

Tabel 2.2 Hubungan IMT dan FGA
FGA

IMT Risiko Rendah
n (%)

Risiko Sedang
n (%)

Risiko Tinggi
n (%)

p-value

Underweight 0 (0) 6 (37.5) 10 (62.5)
Normal 3 (7.7) 19 (48.7) 17 (43.6) 0.031*
Overweight 0 (0) 7 (23.3) 23 (76.7)
Obesitas I 0 (0) 2 (15.4) 11 (84.6)

* : signifikan
Berdasarkan hasil analisis menggunakan Fisher Exact pada tabel 2.2, diperoleh nilai p=

0.031 (p<0.05). Hasil tersebut mengindikasikan adanya hubungan yang signifikan antara Indeks
Massa Tubuh dengan Functional Gait Assessment.

3.2. Pembahasan

3.2.1. Gambaran Karakteristik Responden

Karakteristik responden dalam penelitian ini menunjukkan bahwa mayoritas lansia
berada pada rentang usia lanjut awal hingga menengah dengan didominasi oleh perempuan.
Peningkatan usia diketahui berkaitan dengan penurunan fungsi sistem muskuloskeletal,
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sensorik, dan neuromuskular yang berperan penting dalam kontrol keseimbangan dinamis.
Dominasi responden perempuan juga berpotensi memengaruhi performa keseimbangan karena
penurunan hormon estrogen pascamenopause dapat berkontribusi terhadap penurunan massa
otot dan stabilitas postural (Khaliq et al., 2024).

Seluruh responden berada pada kategori aktivitas fisik rendah yang berhubungan
dengan penurunan kekuatan otot dan kapasitas fungsional pada lansia. Temuan ini sejalan
dengan hasil Timed Up and Go Test (TUG) yang menunjukkan mayoritas responden berada
pada kategori risiko jatuh sedang serta hasil Functional Gait Assessment (FGA) yang
didominasi kategori risiko jatuh tinggi. Hal tersebut mengindikasikan bahwa rendahnya
aktivitas fisik dapat berkontribusi terhadap penurunan performa keseimbangan dinamis pada
lansia.
3.2.2. Hubungan Indeks Massa Tubuh dengan Timed Up and Go Test (TUG)

Hasil analisis menggunakan uji Chi-Square menunjukkan adanya hubungan yang
signifikan antara Indeks Massa Tubuh dan risiko jatuh berdasarkan hasil TUG. Temuan ini
mengindikasikan bahwa IMT memiliki keterkaitan dengan risiko jatuh yang diukur melalui
klasifikasi TUG pada lansia dengan aktivitas fisik rendah.

Hubungan yang signifikan antara IMT dan TUG, menunjukkan bahwa peningkatan
kategori IMT cenderung berkaitan dengan peningkatan risiko jatuh, yang mencerminkan
penurunan mobilitas fungsional. Secara biomekanik, peningkatan massa tubuh berpotensi
menyebabkan pergeseran pusat massa (COM) ke arah anterior sehingga meningkatkan tuntutan
kerja otot stabilisator postural (Ferhi & Maktouf, 2023). Namun, pada lansia dengan aktivitas
fisik rendah, penurunan kapasitas neuromuskular berpotensi menyebabkan respons korektif
postural menjadi kurang optimal, sehingga kontrol keseimbangan menjadi lebih rentan
terganggu (Cancela Carral et al., 2019).

Meskipun demikian, pada beberapa responden ditemukan nilai pengukuran yang tidak
sepenuhnya mengikuti pola umum hubungan tersebut. Kondisi ini dipengaruhi oleh variasi
karakteristik responden seperti kekuatan otot ekstremitas bawah, koordinasi neuromuskular,
serta kapasitas fungsional yang berbeda pada masing-masing lansia. Selain itu, beberapa
responden dengan kategori IMT normal masih menunjukkan nilai waktu TUG yang relatif lebih
tinggi, yang mengindikasikan bahwa kemampuan keseimbangan dinamis tidak hanya
dipengaruhi oleh IMT tetapi juga oleh faktor lain seperti kondisi kesehatan umum, fungsi
sensorik, serta tingkat kebugaran fisik.
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3.2.3. Hubungan Indeks Massa Tubuh dengan Functional Gait Assessment (FGA)
Hasil analisis menggunakan uji Fisher Exact menunjukkan adanya hubungan yang

signifikan antara IMT dan hasil FGA. Hal ini menunjukkan bahwa IMT juga berhubungan
dengan performa gait fungsional dan keseimbangan dinamis dalam kondisi yang lebih
kompleks.

FGA menilai kemampuan gait fungsional dalam berbagai kondisi dinamis yang lebih
kompleks, seperti perubahan kecepatan berjalan, perubahan arah (pivot turn), berjalan dengan
basis tumpu sempit, serta berjalan dengan gerakan kepala horizontal dan vertikal. Komponen-
komponen tersebut menuntut integrasi sistem sensorik, kontrol postural, dan koordinasi
neuromuskular yang optimal. Pada lansia dengan aktivitas fisik rendah, penurunan kekuatan
otot ekstremitas bawah dan kapasitas neuromuskular dapat memengaruhi performa pada
komponen-komponen tersebut. Aktivitas fisik yang rendah berhubungan dengan penurunan
kekuatan otot, khususnya otot hip abductor dan otot stabilisator trunk, yang berperan penting
dalam menjaga kontrol mediolateral dan stabilitas selama berjalan.

Secara teoritis, komponen FGA yang menuntut perubahan arah cepat (pivot turn),
berjalan dengan basis tumpu sempit, serta perubahan posisi kepala cenderung lebih rentan
terganggu pada lansia dengan gaya hidup sedentary. Kondisi ini disebabkan oleh menurunnya
integrasi sistem sensorik dan kemampuan respons postural terhadap gangguan eksternal
(Wagner & Merfeld, 2021).

Meskipun IMT berperan dalam performa gait fungsional, keseimbangan dinamis pada
lansia juga dipengaruhi oleh berbagai faktor lain seperti kekuatan otot, integrasi sistem sensorik,
kontrol motorik, dan kapasitas kognitif pada lansia (Ni Komang et al., 2023). Oleh karena itu,
performa FGA tidak hanya ditentukan oleh faktor antropometri, tetapi juga oleh kemampuan
integrasi sensorimotor secara keseluruhan.

Selain itu, hasil pengukuran menggunakan FGA juga menunjukkan adanya variasi nilai
keseimbangan dinamis antar responden dengan kategori IMT yang berbeda. Walaupun secara
umum responden dengan IMT yang lebih tinggi cenderung menunjukkan performa
keseimbangan yang lebih rendah, beberapa responden dengan IMT normal tetap menunjukkan
skor FGA yang kurang optimal. Kondisi ini mengindikasikan bahwa kemampuan
keseimbangan dinamis pada lansia tidak hanya dipengaruhi oleh IMT, tetapi juga oleh faktor
lain seperti kekuatan otot, koordinasi neuromuskular, fungsi sensorik, serta aktivitas fisik
sebelumnya yang dapat memengaruhi kemampuan kontrol postural selama berjalan.
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3.2.4. Keterbatasan Indeks Massa Tubuh dan Faktor Perancu
Meskipun ditemukan hubungan yang signifikan antara IMT dan keseimbangan dinamis,

interpretasi hasil perlu mempertimbangkan keterbatasan penggunaan IMT sebagai indikator
komposisi tubuh. IMT tidak mampu membedakan antara massa lemak dan massa otot, sehingga
pada populasi lansia nilai IMT tidak selalu mencerminkan kapasitas fungsional yang berperan
dalam kontrol postural (Cruz-Jentoft et al., 2019).

Selain itu, keseimbangan dinamis dipengaruhi oleh berbagai faktor lain seperti kekuatan
otot aktual, fungsi sensorik, komorbiditas, serta faktor lingkungan yang tidak dianalisis secara
simultan dalam penelitian ini. Pada lansia dengan aktivitas fisik rendah, penurunan fungsi
neuromuskular akibat proses aging juga berperan dalam menentukan stabilitas postural
(Wagner & Merfeld, 2021).
3.2.5. Implikasi Klinis

Meskipun demikian, temuan penelitian ini tetap memiliki implikasi klinis yang penting.
IMT yang tidak ideal, baik terlalu rendah maupun terlalu tinggi dapat menjadi faktor tambahan
yang memengaruhi mobilitas dan meningkatkan risiko gangguan keseimbangan. Meskipun
IMT bukan satu-satunya determinan keseimbangan dinamis, kondisi berat badan yang tidak
optimal dapat memengaruhi distribusi beban tubuh dan kontrol postural (Ferhi & Maktouf,
2023). Oleh karena itu, intervensi fisioterapi pada lansia dengan aktivitas fisik rendah tidak
hanya berfokus pada pengelolaan berat badan, tetapi juga perlu dikombinasikan dengan latihan
penguatan otot ekstremitas bawah, latihan keseimbangan dinamis, serta latihan stabilitas inti
(core stability). Penerapan core stability exercise pada lansia dilaporkan mampu membantu
meningkatkan kontrol postural dan stabilitas fungsional (Pristianto et al., 2024). Temuan ini
juga memiliki relevan pada pelayanan fisioterapi berbasis komunitas, khususnya melalui
kegiatan posyandu lansia dengan edukasi pengelolaan IMT dan latihan keseimbangan
sederhana dapat diterapkan sebagai upaya untuk mendukung stabilitas fungsional lansia.

4. KETERBATASAN
Penelitian ini memiliki beberapa keterbatasan. Desain penelitian yang bersifat cross-

sectional dengan pengukuran yang dilakukan pada satu waktu hanya dapat menunjukkan
adanya hubungan antar variabel, sehingga tidak dapat menjelaskan hubungan sebab-akibat.
Analisis yang dilakukan bersifat bivariat menggunakan uji Chi-Square dan Fisher Exact tanpa
mengontrol faktor perancu secara simultan melalui analisis multivariat.

Penggunaan IMT sebagai indikator komposisi tubuh memiliki keterbatasan karena tidak
mampu membedakan antara massa lemak dan massa otot. Pada populasi lansia, penurunan
massa otot dapat terjadi pada berbagai kategori IMT, sehingga nilai IMT tidak selalu
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merepresentasikan kapasitas fungsional yang berperan dalam kontrol postural. Seluruh
responden dalam penelitian ini berada pada kategori aktivitas fisik rendah, sehingga variasi
tingkat aktivitas fisik menjadi terbatas. Selain itu, ditemukan adanya variasi performa
keseimbangan, di mana beberapa responden dengan aktivitas fisik rendah tetap menunjukkan
hasil TUG dan FGA yang baik. Kondisi ini menunjukkan bahwa keseimbangan dinamis bersifat
multifaktorial dan kemungkinan dipengaruhi oleh faktor lain yang tidak diukur dalam
penelitian. Selain itu, telaah analisis dalam penelitian ini masih terbatas pada pengujian
hubungan secara umum antara IMT dan keseimbangan dinamis analisis bivariat. Pendekatan
ini belum dapat membedakan secara spesifik pengaruh IMT dengan faktor lain yang juga dapat
memengaruhi keseimbangan dinamis pada lansia. Dengan mempertimbangkan keterbatasan
tersebut, penelitian selanjutnya disarankan untuk menggunakan desain longitudinal, melakukan
analisis multivariat, serta mempertimbangkan pengukuran kekuatan otot dan komposisi tubuh
secara langsung untuk memperoleh gambaran yang lebih komprehensif mengenai faktor-faktor
yang memengaruhi keseimbangan dinamis pada lansia.

5. KESIMPULAN
Penelitian ini menunjukkan adanya hubungan yang signifikan antara Indeks Massa

Tubuh dan keseimbangan dinamis pada lansia dengan aktivitas fisik rendah. Hubungan tersebut
ditemukan baik pada pengukuran menggunakan Timed Up and Go Test maupun Functional
Gait Assessment. Temuan ini mengindikasikan bahwa IMT memiliki keterkaitan dengan
kemampuan keseimbangan dinamis pada populasi lansia. Meskipun demikian, IMT tidak dapat
dianggap sebagai satu-satunya faktor yang menentukan kemampuan keseimbangan dinamis
pada kelompok tersebut.
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