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ABSTRAK

Penurunan fungsi tubuh pada lansia akan mengakibatkan penurunan fungsi keseimbangan,
penurunan kemampuan fungsional, penurunan kemandirian dalam aktivitas kehidupan sehari-
hari. Untuk mencegah jatuh dibutuhkan suatu latihan fisik yang dapat meningkatkan
keseimbangan. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui apakah ada perbedaan pengaruh antara
pemberian aquatic exercise therapy dan land exercise therapy terhadap peningkatan
keseimbangan statis dan dinamis pada lansia.

Subyek adalah Lansia paguyuban PEPABRI, desa Paulan, Colomadu, yang memenuhi
kriteria inklusi dan eksklusi 29 orang lansia. Penelitian ini dilakukan dengan desain two group
pre test and post test design. Variabel yang diukur adalah keseimbangan statis dan dinamis diukur
menggunakan berg balance scale. Uji hipotesis dilakukan uji beda sebelum, sesudah perlakuan
dengan uji wilcoxon. Uji beda antara kelompok I dan 11 menggunakan uji man withney.

Hasil uji pengaruh keseimbangan pada kelompok aquatic exercise therapy didapat p =
0,001 dan pada kelompok land exercise therapy didapat p = 0,001 sehingga dapat disimpulkan
bahwa aquatic exercise therapy dan land exercise therapy berpengaruh untuk meningkatkan
keseimbangan lansia. Uji beda keseimbangan antara kelompok aquatic exercise therapy dan land
exercise therapy didapat nilai p = 0,230 sehingga tidak ada perbedaan antara aquatic exercise
therapy dan land exercise therapy untuk meningkatkan keseimbangan lansia. Kesimpulan
aquatic exercise therapy sama pengaruhnya dengan land exercise therapy dalam meningkatkan
keseimbangan statis dan dinamis lansia.

Kata kunci : Aquatic Exercise Therapy, Land Exercise Therapy, keseimbangan, lansia.
ABSTRACT

Decreasing body function in the elderly will result in a decrease in balance function, a
decrease in functional ability, a decrease in independence in the activities of daily life. To prevent
falls requires a physical exercise that can improve balance. This study objective to determine
whether there is a difference between the effect of the provision of land and aquatic exercise
therapy exercise therapy to increase static and dynamic balance in the elderly.

Subjects are elderly Pepabri community, Paulan, Colomadu, which meet the inclusion and
exclusion criteria 29 elderly people. This study was conducted with the design of two group pre
test and post test design. Variable static and dynamic balance was measured using the berg
balance scale. Hypothesis testing different test performed before, after treatment with the
Wilcoxon test. Test of difference between groups | and Il using ManWhitney test.
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Test the effect of balance in aquatic exercise therapy group obtained p = 0.001 and the land
exercise therapy group p = 0.001 so it can be concluded that aquatic exercise therapy and land
exercise therapy effect to improve balance of the elderly. Test the balance different between the
test groups of aquatic exercise therapy and land exercise therapy value of p = 0.230 so that there
is no difference between aquatic exercise therapy and land exercise therapy to improve balance of
the elderly. Conclusions Aquatic therapy exercise the same influence with land exercise therapy
to improve balance of elderly

Keywords: Aquatic Exercise Therapy, Land Exercise Therapy, balance, elderly.
PENDAHULUAN

Data dari Departemen Kesehatan RI (2012), jumlah penduduk lansia di Indonesia pada
tahun 2006 sebesar kurang lebih 19 juta jiwa, dengan usia harapan hidup 66,2 tahun. Pada tahun
2011 jumlah lansia sebesar 20 juta jiwa (9,51%), dengan usia harapan hidup 67,4 tahun dan pada
tahun 2020 diperkirakan sebesar 28,8 juta (11,34%), dengan usia harapan hidup 71,1 tahun.
Penurunan fungsi tubuh pada lansia akan mengakibatkan permasalahan gangguan gerak dan
fungsi lansia. Lansia mengalami penurunan fungsi jalan, penurunan fungsi keseimbangan,
penurunan kemampuan fungsional, penurunan kemandirian dalam aktivitas kehidupan sehari-hari
(Brach dan VanSwearingen, 2002). Penurunan fungsi yang nyata pada lansia adalah penurunan
masa otot atau atropi. Penurunan masa otot ini merupakan faktor penting yang mengakibatkan
penurunan kekuatan otot, daya tahan otot (Evans, 1995). Sembilan puluh koma sembilan persen
lansia yang tinggal di panti atau rumah perawatan mengalami penurunan kekuatan otot (Cornelly,
1996). Penurunan kekuatan otot anggota gerak bawah berhubungan dengan kemampuan
fungsional khususnya kemampuan mobilitas seperti penurunan kecepatan jalan, penurunan
keseimbangan dan peningkatan resiko jatuh. Pada prinsipnya mencegah terjadinya jatuh pada
lansia sangat penting dan lebih utama daripada mengobati akibatnya. Untuk mencegah jatuh
dibutuhkan suatu latihan fisik yang dapat meningkatkan keseimbangan. Bentuk latihan
keseimbangan antara lain aquatic exercise therapy dan lande xercise therapy. Aquatic exercise
therapy dan land exercise therapy merupakan inervensi yang dapat meningkatkan keseimbangan,
dilakukan dengan gerakan yang sama tetapi pada media yang berbeda (Javaheri et al, 2012).
Aquatic exercise therapy adalah bentuk terapi latihan yang dilakukan di air atau kolam dengan
memanfaatkan gaya apung yang terdapat di dalam air (buoyancy). Latihan ini tidak terlalu
banyak membebani persendian pada lanjut usia, sehingga lansia cukup mudah dalam melakukan
latihan yang diberikan. Sedangkan land exercise therapy adalah bentuk terapi latihan yang
dilakukan di darat seperti di gymnasium dan menggunakan gaya gravitasi. Latihan ini dapat
melatih anggota gerak dalam melawan gravitasi dan menahan beban dari berat tubuh lansia itu
sendiri. Land exercise therapy juga cukup efisien dalam hal keuangan karena sedikit
mengeluarkan biaya dibandingkan aquatic exercise therapy. Javaheri, et al (2012) melaporkan
bahwa latihan di air lebih baik dalam meningkatkan keseimbangan statis dan dinamis daripada
latihan di darat, serta terdapat perbedaan yang signifikan diantara kedua kelompok. Sebelumnya,
Avelar, et al (2010) melakukan penelitian mengenai pengaruh latihan daya tahan otot ekstremitas
bawah secara aquatic dan non aquatic terhadap keseimbangan statis dan dinamis pada lansia.
Hasilnya terjadi peningkatan yang signifikan setelah pemberian intervensi selama enam minggu,
tetapi tidak terjadi perbedaan yang signifikan antara kelompok perlakuan di aquatic dan
non aquatic.
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METODE PENELITIAN

Desain penelitian ini adalah two group pre and post test design. Penelitian dilakukan dengan dua
kelompok, dimana satu kelompok diberi perlakuan AET dan satu kelompok diberi perlakuan
LET. Penelitian ini dilakukan di kelompok senam lansia paguyuban PEPABRI, Colomadu,
Karanganyar, Solo. Jumlah anggota kelompok senam lansia paguyuban PEPABRI Colomadu
yang memenuhi Kriteria inklusi sebagai subyek penelitian adalah 30 orang. Kemudian subyek
dibagi menjadi dua kelompok, 15 orang berada di kelompok Aquatic Exercise Therapy (AET),
dan 15 orang berada di kelompok Land Exercise Therapy (LET). Subyek yang dinyatakan drop
out berjumlah 1 orang karena tidak hadir lebih dari dua kali berturut-turut dikarenakan kesibukan
pekerjaan. Subyek pada akhir penelitian berjumlah 29 orang, dan subyek yang dinyatakan droup
out tidak dimasukkan dalam analisis statistic

HASIL

Karakteristik subyek penelitian berdasarkan jenis kelamin, usia, indeks massa tubuh (IMT),
dan pekerjaan. Distribusi karakteristik subyek berdasarkan jenis kelamin diperoleh jumlah subyek
pada kelompok AET vyaitu 14 orang, terdiri dari jumlah subyek laki-laki 3 orang dengan
prosentase 21,4% dan jumlah subyek perempuan 11 orang dengan prosentase 78,6%. Pada
kelompok LET jumlah subyek 15 orang, terdiri dari jumlah subyek laki-laki 4 orang dengan
prosentase 26,7% dan jumlah subyek perempuan 11 orang dengan prosentase 73,3%.

Distribusi subyek berdasarkan usia berkisar pada rentang umur 60-80 tahun. Pada
kelompok AET, umur 60-64 tahun berjumlah 6 orang dengan prosentase 42,9%, umur 65-69
tahun berjumlah 5 orang dengan prosentase 35,7%, umur 70-74 tahun berjumlah 1 orang dengan
prosentase 7,1%, dan umur 75-80 tahun berjumlah 2 orang dengan prosentase 14,3%. Pada
kelompok LET, umur 60-64 tahun berjumlah 7 orang dengan prosentase 46,7%, umur 65-69
tahun berjumlah 4 orang dengan prosentase 26,7%, umur 70-74 tahun berjumlah 3 orang dengan
prosentase 20%, dan umur 75-80 tahun berjumlah 1 orang dengan prosentase 6,7%.

Distribusi karakteristik subyek berdasarkan indeks massa tubuh (IMT) dibagi menjadi 4
kategori. Pada kelompok AET dengan jumlah subyek 14 orang, IMT dengan kategori
underweight tidak ada, kategori normal berjumlah 5 orang dengan prosentase 35,7%, kategori
overweight berjumlah 7 orang dengan prosentase 50%, dan kategori obesitas berjumlah 2 orang
dengan prosentase 14,3%. Pada kelompok LET dengan jumlah subyek 15 orang, IMT dengan
kategori underweight tidak ada, kategori normal berjumlah 6 orang dengan prosentase 40%,
kategori overweight berjumlah 6 orang dengan prosentase 40%, dan kategori obesitas berjumlah
3 orang dengan prosentase 20%.

Perbedaan Pengaruh Pemberian Aquatiq Exercise Therapy dengan Land Exercise Therapy................ | Wika Yuniarwati, him 78 - 86 H



Jurnal Fisioterapi dan Rehabilitasi (JFR) Vol. 3, No. 1, Tahun 2019, ISSN 2548-8716

Tabel 1 Distribusi Karakteristik Subyek Penelitian

Karakteristik subyek Kelompok AET Kelompok LET
N % N %

1. Jenis Kelamin

Laki-laki 3 21,4% 4 26,7%
Perempuan 11 78,6% 11 73,3%
Total 14 100% 15 100%
2. Usia
60-64 6 42,9% 7 46,7%
65-69 5 35,7% 4 26,7%
70-74 1 7,1% 3 20%
75-80 2 14,3% 1 6,7%
Total 14 100% 15 100%
3. IMT
Underweight 0 0% 0 0%
Normal 5 35,7% 6 40%
Overweight 7 50% 6 40%
Obesitas 2 14,3% 3 20%
Total 14 100% 15 100%

Uji Normalitas pada data keseimbangan kedua kelompok. Uji normalitas data
menggunakan uji Shapiro-Wilk karena jumlah subyek (<50). , maka peneliti akan, dengan
kesimpulan bahwa apabila nilai p>0,05 maka distribusi data normal. Hasil uji normalitas data
didapatkan sebagian data tidak berdistribusi normal sehingga uji hipotesis menggunakan uji non
parametric.

Uji beda keseimbangan sebelum perlakuan (pre test) pada kedua kelompok. Hasil uji beda
keseimbangan sebelum perlakuan yang diperoleh dari uji Mann-Whitney antar kedua kelompok
menunjukkan nilai p = 0,621 atau p > 0,05. Hal ini menunjukkan bahwa tidak ada perbedaan
keseimbangan sebelum perlakuan antara kelompok AET dengan kelompok LET, sehingga kedua
kelompok nilai keseimbangan sebelum perlakuan berawal dari nilai keseimbangan yang sama.

Uji beda keseimbangan sebelum dan setelah perlakuan (pre test - post test) pada kelompok

aquatic exercise therapy (AET)
Hasil analisis dari uji wilcoxon, diperoleh nilai p = 0,001 atau p < 0,05 pada kelompok aquatic
exercise therapy (AET). Hal ini menunjukkan bahwa terdapat perbedaan keseimbangan yang
bermakna antara sebelum perlakuan dan setelah perlakuan pada kelompok aquatic exercise
therapy (AET).

Uji beda keseimbangan sebelum dan setelah perlakuan (pre test - post test) pada kelompok
land exercise therapy (LET)

Pada uji beda ini dilakukan analisis dengan uji Wilcoxon. Hasil analisis dari uji wilcoxon,
diperoleh nilai p = 0,001 atau p < 0,05 pada kelompok land exercise therapy (LET). Hal ini
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menunjukkan bahwa terdapat perbedaan keseimbangan yang bermakna antara sebelum perlakuan
dan setelah perlakuan pada kelompok land exercise therapy (LET).

Uji beda keseimbangan setelah perlakuan (post test) pada kedua kelompok, pada uji beda
yang terakhir ini dilakukan dengan analisis uji Mann-Whitney. Hasil uji beda keseimbangan
yang diperoleh dari uji Mann-Whitney setelah perlakuan antar kedua kelompok menunjukkan
nilai p = 0,23 atau p > 0,05. Hal ini menunjukkan bahwa tidak ada perbedaan pengaruh
keseimbangan setelah perlakuan antara kelompok AET dengan kelompok LET.

PEMBAHASAN

Hasil uji beda sebelum dan setelah perlakuan (pre test - post test) pada kelompok AET dan
LET menunjukkan bahwa terdapat perbedaan nilai hasil pengukuran berg balance scale (BBS)
yang bermakna antara sebelum dan setelah perlakuan pada kelompok AET dan LET. Hal
tersebut menunjukkan adanya pengaruh pemberian AET dan LET terhadap peningkatan
keseimbangan pada lansia setelah diberikan perlakuan selama 6 minggu.

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Douris, et al (2003) yang
melakukan penelitian tentang “The effect of land and aquatic exercise on balance scores in older
adults”. Sebanyak 12 orang menjadi subyek penelitian yang dibagi menjadi 2 kelompok yaitu
kelompok aquatic exercise dan kelompok land exercise dan masing-masing kelompok terdiri
dari 6 subyek. Intervensi dilakukan 2 kali seminggu selama 6 minggu. Hasil
pengukurankeseimbangan menggunakan berg balance scale menunjukkan terjadi peningkatan
keseimbangan yang signifikan pada masing-masing kelompok antara sebelum dan sesudah
intervensi selama 6 minggu dengan hasil analisis statistik pada masing-masing kelompok yaitu
nilai p = 0,001 (p < 0,05).

Hasil ini juga sesuai dengan penelitian yang dilakukan Avelar, et al (2010) yang meneliti
tentang “Effectiveness of aquatic and non-aquatic lower limb muscle endurance training in the
static and dynamic balance of elderly people”. Distribusi subyek dibagi ke dalam 3 kelompok
yaitu kelompok perlakuan dengan aquatic therapy, kelompok perlakuan dengan non-aquatic
therapy, dan kelompok kontrol. Kelompok aquatic pemberian intervensi dilakukan di kolam
renang sedangkan untuk kelompok non-aquatic intervensi diberikan di darat. Kelompok kontrol
tidak diberikan intervensi apapun selama 6 minggu. Latihan dilakukan setiap 2 kali seminggu
diberikan selama 6 minggu. Hasil pengukuran keseimbangan menunjukkan terjadi peningkatan
keseimbangan yang signifikan antara sebelum dan setelah perlakuan pada kelompok aquatic dan
kelompok non-aquatic dengan hasil p < 0,05.

Walia dan Shefali (2012) juga melakukan penelitian mengenai “A comparison between
land-based and water-based balance training exercise program in improvement of balance in
community dwelling elderly population”. Jumlah subyek dalam penelitian ini 60 orang lansia
kemudian dibagi menjadi 2 kelompok yaitu kelompok pertama water exercise dan kelompok
kedua land exercise. Hasil pengukuran keseimbangan menggunakan berg balance scale dan time
up and go test menunjukkan terjadi peningkatan keseimbangan yang signifikan pada masing-
masing kelompok antara sebelum dan sesudah intervensi selama 6 minggu dengan hasil analisis
statistik pada masing-masing kelompok yaitu nilai p = 0,000 (p < 0,05).

Faktor-faktor yang mempengaruhi keseimbangan yaitu pusat gravitasi, garis gravitasi,
bidang tumpu,dan kekuatan otot. Kekuatan otot adalah kemampuan otot atau group otot
menghasilkan tegangan dan tenaga selama usaha maksimal baik secara dinamis maupun secara
statis. Kekuatan otot dihasilkan oleh kontraksi otot yang maksimal. Otot yang kuat merupakan
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otot yang dapat berkontraksi dan rileksasi dengan baik, jika otot kuat maka keseimbangan dan
aktivitas sehari-hari dapat berjalan dengan baik (Kuntarti, 2006).

Keseimbangan dipengaruhi oleh kekuatan otot dari ektremitas bawah. Kekuatan otot kaki,
lutut, dan pinggul yang kuat akan membantu mempertahankan keseimbangan tubuh saat adanya
gaya dari luar. Kekuatan otot tersebut berhubungan langsung dengan kemampuan otot untuk
melawan gaya gravitasi dan beban eksternal lainnya yang secara terus menerus mempengaruhi
posisi tubuh (Kuntarti 2006).

Pernyataan tersebut sejalan dengan Wollam (2009) yang menyatakan bahwa pada aquatic
exercise therapy, tekanan hidrostatis, dan turbulence yang berada di dalam air bekerja
memberikan tahanan pada saat bergerak di dalam air, hal ini dapat berguna dalam meningkatkan
kekuatan otot. Gaya apung yang berada di dalam air juga dapat bekerja sebagai bantuan untuk
mengurangi pembebanan tubuh atau juga dapat sebagai tahanan. Gaya apung dapat bekerja
sebagai tahanan jika gerakan yang tejadi di dalam air gerakan yang menekan ke bawah atau ke
dalam air. Tahanan ini dapat digunakan sebagai penguatan otot.

Pada land exercise therapy, gaya gravitasi dan penumpuan dari berat badan merupakan
prinsip yang digunakan sebagai tahanan dalam meningkatkan kekuatan otot. Aktivitas yang
dilakukan dengan melawan gravitasi mampu memperkuat dan menyokong otot dan jaringan ikat
karena otot mampu membentuk kekuatan untuk menggerakkan atau menahan beban. Bergamin,
et al (2013) mengatakan bahwa land exercise therapy dapat mempertahankan kekuatan otot.

Latihan yang memfokuskan gerakan pada ekstremitas bawah baik pada aquatic exercise
therapy maupun land exercise therapy dapat meningkatkan keseimbangan karena adanya
peningkatan kekuatan otot ekstremitas bawah yang merupakan komponen utama yang
mempengaruhi keseimbangan (Douris et al, 2003).

Hasil uji Mann-Whitney pada keadaan setelah perlakuan menunjukkan tidak ada perbedaan
keseimbangan dan kecepatan jalan antara kelompok AET dengan kelompok LET. Hal ini
menunjukkan bahwa kedua kelompok subyek penelitian tidak ada perbedaan pengaruh
pemberian aquatic exercise therapy (AET) dengan land exercise therapy (LET) terhadap
keseimbangan pada lansia setelah diberikan perlakuan selama 6 minggu.

Hasil analisis ini sama dengan hasil penelitian dari Douris, et al (2003) mengenai “The
effect of land and aquatic exercise on balance scores in older adults”. Hasil analisis statistik
setelah perlakuan antar kedua kelompok di dalam penelitian Douris disebutkan bahwa tidak ada
beda antara kelompok aquatic exercise dengan kelompok land exercise setelah perlakuan selama
6 minggu dengan pengukuran menggunakan berg balance scale (BBS), dimana hasil nilai p =
0,290 (p > 0,05).

Penelitian di atas didukung pula dengan hasil analisis statistik yang sama dari penelitian
Avelar (2010) yang berjudul “Effectiveness of aquatic and non-aquatic lower limb muscle
endurance training in the static and dynamic balance of elderly people”. Pada penelitian ini,
hasil analisis statistik pengukuran berg balance scale (BBS) setelah perlakuan antara water
group dan land group menunjukkan nilai p = 0,922 (p > 0,05) yang berarti bahwa tidak ada
perbedaan pengaruh pemberian aquatic exercise dan non-aquatic exercise terhadap
keseimbangan statis dan dinamis pada lansia.

Walia dan Shefali (2012) tentang “A comparison between land-based and water-based
balance training exercise program in improvement of balance in community dwelling elderly
population”, juga menunjukan hasil analisis statistik yang sama dimana tidak ada beda antar
kelompok setelah perlakuan. Hal tersebut ditunjukkan dengan hasil analisis statistik pengukuran
menggunakan berg balance scale (BBS) setelah perlakuan antara kedua kelompok, dengan nilai
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p = 0,910 (p > 0,05). Pengukuran antara kedua kelompok setelah perlakuan menggunakan TUG
menunjukkan hasil yang sama pula dengan nilai p = 0,805 (p > 0,05).

KESIMPULAN

Penelitian yang berjudul “perbedaan pengaruh anatara pemberian Aquatic Exercise
Therapy dengan Land Exercie Therapy terhadap peningkatan keseimbangan pada Lansia”
diperoleh kesimpulan sebagai berikut :Ada pengaruh pemberian aquatic exercise therapy
terhadap peningkatan kecepatan jalan dan keseimbangan pada lansia, Ada pengaruh pemberian
land exercise therapy terhadap keseimbangan pada lansia, Tidak ada perbedaan pengaruh antara
aquatic exercise therapy dan land exercise therapy untuk meningkatkan keseimbangan pada
lansia.

Saran pada penelitian ini adalah kepada paguyuban lansia, kegiatan latihan keseimbangan
ini akan sangat bermanfaat bagi para lansia apabila terus dilanjutkan untuk menjaga
keseimbangan tubuh dan mencegah kejadian jatuh pada lansia, kepada fisioterapis dan
masyarakat umum, aquatic exercise therapy dan land exercise therapy dapat dijadikan sebagai
teknologi alternatif untuk menjaga dan meningkatkan keseimbangan lansia, kepada peneliti
selanjutnya. Pada peneliti selanjutnya, perlu dilakukan penelitian yang lebih lanjut tentang
perbandingan antara aquatic exercise therapy dengan land exercise therapy terhadap
peningkatan keseimbangan lansia.
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