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Abstrak 

Aktivitas fisik akan meningkatkan kebugaran jasmani sehingga dapat 
memperlambat perkembangan kognitif dan penurunan fisik lansia dengan 
demensia. Demensia merupakan sindrom neurodegeneratif yang timbul karena 
adanya kelainan bersifat kronis dan progesif disertai dengan gangguan fungsi 
luhur multipel seperti kalkulasi, kapasitas belajar, bahasa, dan mengambil 
keputusan. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui kebugaran jasmani lansia 
dengan demensia pasca aktivitas fisik dengan senam vitalisasi otak. Metode 
yang digunakan dalam penelitian ini yaitu Metode Experimental. 10 subjek yang 
berusia 60 – 85 tahun dengan demensia ringan diberi perlakuan senam vitalisasi 
otak selama 12 kali dengan durasi waktu 25 menit. Setelah melakukan aktivitas 
fisik dilakukan pemeriksaan tes kebugaran jasmani (testing the elderly) yang 
terdiri dari: 6 minutes walk test (6 MWT), flexibility: Chair seat and reach test 
(CSRT), Muscle strength and endurance: Chair stand test (CST), dan Arm curl 
test (ACT), koordinasi dan kelincahan, 8 Foot up and go test (8 FUGT). Hasil 
penelitian dengan menggunakan uji T menunjukkan bahwa tes kebugaran 
memberikan hasil yang signifikan pada tes CST, CSRT (p value 0,0296) dan 8 
FUGT 6MWT (pvalue 0,0229) pada tingkat kepercayaan 95%.  Kesimpulannya, 
aktivitas fisik vitalisasi otak berpengaruh terhadap kebugaran jasmani dengan 
perbaikan tonus otot dan kognitif pada lansia dengan demensia. 

Kata kunci: aktivitas fisik, senam vitalisasi otak, demensia, lanjut usia, tes 
kebugaran jasmani. 

Abstract 

Physical activity increases physical fitness and therefore, reduces the rate of 
cognitive and physical decline in elderly with dementia. Dementia is a 
neurodegenerative syndrome which occurs due to chronic and progressive 
abnormalities accompanied by multiple sublime functions such as calculations, 
learning capacity, language, and decision making. The aim of this study was to 
determine the effect of physical activity using Brain Vitality Exercises on the 
physical fitness of elderly with dementia. The method used in this study was
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the Experimental Method. A total of 10 subjects between the ages of 60-85 years 
with mild dementia, were treated using Brain Vitality Exercises for 12 times with 
duration of 25 minutes. Furthermore, they were tested for physical fitness 
(Testing The Elderly) with 6 minutes walk test (6 MWT), flexibility with Chair seat 
and reach test (CSRT), muscle strength and endurance with Chair stand (CST) 
and Arm curl test (ACT), coordination and agility with 8 Foot up and go test (8 
FUGT) pre and post treatment. The results of this study showed that the fitness 
test produced significant results on the CST, CSRT (p value of 0.0296) and 
8FUGT, 6MWT (p value of 0.0229) with a 95% confidence level. Therefore, Brain 
Vitality Exercise has an effect on physical fitness with improvement in muscle 
tone and cognitive ability among the elderly with dementia. 

Keywords: physical activity, brain vitality exercise, dementia, elderly, physical 

fitness tests. 

PENDAHULUAN 

Demensia merupakan penurunan fungsi kognitif otak yang 

mengganggu aktivitas sehari-hari, pelupa, gangguan pemahaman, 

gangguan bahasa, pembelajaran, perhitungan, dan penilaian (Seth A. 

Gale, Diler Acar, 2018; Petherbridge, 2019). Gangguan fungsi kognitif 

pada penyakit demensia biasanya disertai dengan memburuknya emosi, 

perilaku, dan motivasi, sehingga mengganggu aktivitas sehari-hari.  

Salah satu pencegahan gangguan kognitif pada lansia dengan 

demensia adalah aktivitas fisik dengan senam vitalisasi otak, karena 

aktivitas fisik merupakan gerakan tubuh yang menghasilkan energi atau 

latihan yang telah diatur sebelumnya, disengaja, dan berulang (Ferioli et 

al., 2019). Aktivitas fisik memiliki efek positif tehadap fungsi kognitif, 

pembelajaran spasial dan memori, untuk menjaga kesehatan otak dan 

mengobati neurodegeneratif dan/atau kejiwaan kondisi dengan latihan 

aerobik dan resistensi pada populasi dewasa dan usia lanjut (Cassilhas, 

Tufik, & De Mello, 2016). Aktivitas fisik dengan irama musik dan 

improvisasi musik juga dapat meningkatkan fungsi kognitif pada lansia 

dengan gangguan kognitif ringan-sedang (Biasutti & Mangiacotti, 2018; 

Van Alphen, Hortobágyi, & van Heuvelen, 2016). Dimana Aktivitas fisik 

yang dilakukan selama 35 menit memiliki implikasi responsif Brain-derived 

neurotrophic factor (BDNF) (Håkansson et al., 2017; Gonçalves, Marques, 

Samuel, & Demain, 2019). Kurangnya aktivitas fisik merupakan faktor 
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risiko indepeden untuk penyakit kronis dan secara keseluruhan 

diperkirakan dapat menyebabkan kematian secara global.  

Meninjau dari penelitian sebelumnya yang meneliti tentang 

pengaruh aktivitas fisik terhadap fungsi kognitif pada pasien dengan 

demensia (Groot et al., 2016), durasi tidur, penurunan kognitif dan risiko 

demensia pada wanita yang lebih tua (Chen et al., 2016), serta aktivitas 

fisik dan demensia pada kembar dewasa (Iso-Markku, Waller, Kujala, & 

Kaprio, 2015), peneliti belum menemukan adanya penelitian tentang 

efektivitas senam vitalisasi otak dengan durasi yang sudah ditentukan 

terhadap kebugaran jasmani pada lansia demensia. Sebagaimana 

rekomendasi dari hasil penelitian Paillard (2015) yang menyatakan bahwa 

untuk penelitian selanjutnya tentang aktivitas fisik untuk demensia perlu 

difokuskan terkait durasi pelaksanaannya.    

Oleh karena itu tujuan dari penelitian ini didasari pada kebutuhan 

keilmuan untuk meneliti kebugaran jasmani lansia demensia pasca 

aktivitas fisik dengan senam vitalisasi otak yang durasinya telah 

ditentukan. Penelitian ini merupakan keterbaruan dari penelitian-penelitian 

terdahulu dan harus dilakukan karena penting untuk menguji seberapa 

besar dampak senam vitalisasi otak terhadap kebugaran jasmani pada 

lansia demensia. Selain itu hasil dari penelitian ini dapat menjadi referensi 

untuk seseorang atau kelompok dalam melakukan aktivitas fisik pada 

lansia demensia. Karena pada dasarnya penting dalam mengetahui 

aktivitas fisik yang bisa diterapkan terhadap lansia demensia untuk 

menguji kebugaran jasmaninya (Hesseberg, Bentzen, Ranhoff, Engedal, & 

Bergland, 2016). 

METODE 

Penelitian ini menggunakan metode quasi eksperimental dengan 

pendekatan one group pretest-posttest design untuk mengetahui 

pengaruh yang timbul, sebagai akibat dari adanya perlakuan aktivitas fisik 

terhadap tes kebugaran pada lansia dengan demensia ringan. Populasi 

dalam penelitian ini berjumlah 30 orang lansia yang mengalami demensia 

yang berasal dari kecamatan Cibeunying Kidul, Kelurahan Padasuka, 
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yang dikelola oleh POSBINDU (Pos Binaan Terpadu) bernama Tanjung. 

Setelah melalui seleksi MMSE (Mini-Mental Status Examination) 

berdasarkan kriteria inklusi dengan syarat yaitu lansia dan skor MMSE < 

23 (Monroe & Carter, 2012), maka terpilihlah sebanyak 10 orang dengan 

kriteria inklusi yaitu lansia dengan demensia ringan. Sampel yang terpilih 

berumur antara 60-85 tahun. Intervensi senam vitalisasi otak diberikan 

kepada lansia dengan demensia ringan selama 12 perlakuan dengan 

durasi waktu setiap senam 25 menit.  

Pengukuran kebugaran jasmani menggunakan instrumen tes 

kebugaran jasmani (testing the elderly) yang terdiri dari: 1. 

Cardiorespiratory endurance: 6 minute walk test (6 MWT), 2. flexibility: 

Chair seat and reach test (CSRT), 3. Muscle strength and endurance: 

Chair stand test (CST) dan Arm curl test (ACT), dan 4. Koordinasi dan 

kelincahan: 8 Foot up and go test (8 FUGT). 

Dalam menentukan sampel, peneliti menggunakan MMSE (Mini-

Mental Status Examination). Scoring untuk menentukan  lansia dengan 

demensia ringan dimana skornya yaitu <23 (Monroe & Carter, 2012). 

Pemeriksaan MMSE adalah tes yang paling sering dipakai saat ini. 

Penilaian dengan nilai maksimal 30, cukup baik dalam mendeteksi 

gangguan kognitif, menetapkan data dasar dan memantau penurunan 

kognitif dalam kurun waktu tertentu (Folstein, Folstein, & Mchugh, 1975). 

Setelah melakukan pemeriksaan MMSE, yang mendapatkan skor <23 

yaitu sebanyak 10 orang lansia. Namun sebelum menjalani tes, peneliti 

menjelaskan maksud dan tujuan diadakannya penelitian ini. Setelah 

sampel memahami penjelasan peneliti dan bersedia mengikuti 

serangkaian item test, sampel didata sesuai nama, usia, dan jenis 

kelamin. Sampel terlebih dahulu di cek denyut nadi untuk mengetahui 

kondisi kesehatannya sebelum menjalankan tes. Langkah selanjutnya 

mulai dilakukan beberapa item test yang telah disiapkan peneliti yaitu 6 

Minute Walk Test (6 MWT), Chair Seat and Reach Test (CSRT), Chair 

Stand Test (CST), Arm Curl Test (ACT), 8 Foot Up and Go Test (8 FUGT). 
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Langkah awal yang dilakukan peneliti dalam menganalisis data 

yaitu menguji terlebih dahulu setiap data pada item test dengan uji 

normalitas data menggunakan Kolmogorov Smirnov. Setelah data 

dinyatakan normal, peneliti menganalisis data menggunakan Paired 

Samples t – test untuk melihat perbedaan rata - rata dari pretes dan 

posttest yang berasal dari subjek yang sama (Pallant, 2010). Program 

Statistical Product for Social Science (SPSS) Statistics versi 22 dipilih oleh 

peneliti untuk menganalisis data pada penelitian ini. 

HASIL 

 
 

Gambar 1. Skor Tes Kebugaran Pretest dan Posttest Setiap Item Test 

Secara umum, terdapat peningkatan skor kebugaran pada lansia 

demensia antara sebelum dan sesudah perlakuan, terutama pada item tes 

CST, ACT, 8FUGT dan 6MWT. 

Tabel 1. Hasil Tes Kebugaran Pretest dan Posttest Setiap Item Test 

ITEM TEST 
PRE POST 

p-Value 
M ± SD 

CST (s) 10.60 ± 4.62 12.80 ±  4.8 0.006* 

ACT (s) 12.80 ±  5.01 15.80 ±  4.37 0.013* 

CS (cm) 1.80 ± 7.04 2.80 ± 2.66 0.591 

RT (cm) 4.40± 5.68 3.50 ± 3.21 0.507 

8FUGT (s) 11.76 ± 7.27 9.05 ± 4.73 0.012* 

6MWT (m) 348.90 ± 82.96 409.10 ± 100.09 0.028* 

* Signifikansi different p < 0.05 

Tabel 1. menunjukkan nilai rata-rata pretest dari Chair Stand Test 

(CST) yaitu 10.60 dengan standar deviasi 4.62 sedangkan nilai rata – rata 
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posttest-nya yaitu 12.80 dengan standar deviasi 4.80. Pada nilai rata-rata 

pretest dari Arm Curl Test (ACT) yaitu 12.80 dengan standar deviasi 

5.00666, sedangkan nilai rata-rata posttest-nya yaitu 15.80 dengan 

standar deviasi 4.37. Pada nilai rata-rata pre test dari Chair Seat (CS) 

yaitu 1.8000 dengan standar deviasi 7.04, sedangkan nilai rata-rata 

posttest-nya yaitu 2.80 dengan standar deviasi 2.66. Pada nilai rata-rata 

pretest dari Reach Test (RT) yaitu 4.40 dengan standar deviasi 5.68, 

sedangkan nilai rata-rata posttest-nya yaitu 3.50 dengan standar deviasi 

3.21. Pada nilai rata-rata pretest dari 8 Foot Up and Go Test (8 FUGT) 

yaitu 11.76 dengan standar deviasi 7.27, sedangkan nilai rata-rata 

posttest-nya yaitu 9.05 dengan standar deviasi 4.73. Pada nilai rata-rata 

pretest dari 6 Minute Walk Test (6 MWT) yaitu 348.90 dengan standar 

deviasi 82.96, sedangkan nilai rata-rata posttest-nya yaitu 409.10 dengan 

standar deviasi 100.09.  

Pemberian perlakuan senam kepada 10 orang lansia demensia 

berpengaruh signifikan terhadap Chair stand test (CST) dengan Sig. 

0.006, Arm curl test (ACT) dengan Sig. 0.013, 8 Foot up and go test (8 

FUGT) dengan Sig. 0.012 dan 6 minute walk test (6 MWT) dengan Sig. 

0.028 pada tingkat kepercayaan 95%. 

PEMBAHASAN 

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa tes kebugaran Chair stand 

test (CST) dan Arm curl test (ACT) dan tes 8 Foot up and go test (8 

FUGT) dan 6 minute walk test (6 MWT) sangat efektif dilakukan pada 

lansia dengan demensia, ini sejalan dengan penelitian (López-Miñarro, 

Sáinz De Baranda, Rodríguez-García, & Yuste, 2008; Nakazono, Kamide, 

& Ando, 2014). Tes 8 FUGT direkomendasikan untuk mengidentifikasi 

risiko jatuh pada lansia di masyarakat. Chair stand test (CST) dan Arm 

curl test (ACT) sangat efektif untuk mengukur massa otot, kekuatan 

dan/atau kehilangan kinerja pada wanita tua (López-Miñarro et al., 2008) 

dan Chair stand test (CST) dan Arm curl test (ACT), Chair seat and reach 

test (CSRT) menunjukkan akurat dan stabil sebagai ukuran dari hamstring 

flexibility pada yang lebih tua (Jones, Rikli, Max, & Noffal, 1998). Lansia 
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demensia mengalami penurunan masa otot dan perubahan fungsional 

akibat gangguan fungsi luhur, dengan diberikan perlakuan aktivitas fisik 

sehingga akan membantu kekuatan otot lansia (López-Miñarro et al., 

2008). Tes 6 minute walk test (6 MWT) efektif pada penderita yang 

mengalami gangguan kognitif secara fisik dan fungsional (Pinheiro, 

Carneiro, Coqueiro, Pereira, & Fernandes, 2015).   

Selain perubahan tes kebugaran, aktivitas fisik juga memberikan 

dampak positif terhadap perbaikan memori lansia demensia. Hasil ini 

sejalan dengan hasil penelitian Farrow & Ellis (2013) bahwa orang 

dewasa yang melakukan aktivitas fisik secara teratur memiliki risiko 

penurunan kemampuan kognitif dan pengembangan demensia yang lebih 

rendah, dibandingkan dengan mereka yang tidak aktif. Hal ini dikarenakan 

gangguan kognitif pada lansia dengan demensia perlu dilakukan aktivitas 

fisik untuk perlindungan saraf dan kinerja kognitif yang menunjukkan efek 

positif dengan program latihan yang terstruktur, individual, intensitas lebih 

tinggi, durasi lebih lama, dan multikomponen (Kirk-Sanchez & McGough, 

2013).  

Penelitian ini juga didukung oleh penelitan Jin dkk. (2018) bahwa 

irisin dan miokin yang disekresikan otot rangka, diproduksi sebagai 

respons terhadap latihan fisik, memiliki fungsi perlindungan di sistem saraf 

pusat dan perifer, termasuk regulasi faktor neurotropik yang diturunkan 

dari otak. Secara khusus, irisin mampu melindungi hippocampus karena 

daerah ini adalah wilayah otak yang paling rentan terhadap penyakit 

demensia, efek menguntungkan tersebut dapat menghambat atau 

menunda munculnya penyakit neurodegeneratif, termasuk alzheimer 

demensia. Latihan fisik (Aktivitas otot) berdampak tidak hanya pada 

adaptasi sirkulasi, tetapi juga integrasi neuron dengan potensi untuk 

mempengaruhi kognisi (Fernandes et al., 2018). Efek latihan fisik pada 

pemulihan kognitif menunjukkan penilaian kognitif yang lebih baik (Morris, 

Osman, Muñoz, Costa-Miserachs, & Leone, 2016).  

Fungsi kognitif merupakan fungsi yang kompleks pada otak 

manusia yang melibatkan aspek memori, baik jangka pendek atau memori 
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jangka panjang, perhatian, fungsi perencanaan dan nalar serta fungsi 

strategi dalam berfikir dari seseorang, seperti bahasa dan 

pembendaharaan kata. Gangguan fungsi kognitif merupakan gangguan 

fungsi utama pada otak berupa gangguan pada orientasi, perhatian, 

kosentrasi, daya ingat (memori), dan bahasa, serta pada gangguan fungsi 

intelektual akan terlihat dengan adanya gangguan dalam berhitung, 

bahasa, daya ingat semantik (kata-kata), dan pemecahan masalah pada 

seseorang. fungsi kognitif dapat terjadi pada penyakit demensia 

(Scheltens et al., 2017). Penyakit demensia diawali dan disertai dengan 

adanya kemrosotan (deterioration) dalam pengendalian emosi, perilaku 

sosial, atau motivasi hidup pada penderita demensia (Phung et al., 2017). 

KESIMPULAN DAN SARAN  

Aktivitas fisik senam vitalisasi otak memberikan dampak positif 

terhadap kebugaran jasmani sehingga perbaikan memori lansia demensia 

dimana aktivitas fisik secara teratur memiliki risiko penurunan kemampuan 

kognitif dan pengembangan demensia yang lebih rendah, dibandingkan 

dengan mereka yang tidak aktif. Diharapkan pada penelitian selanjutnya 

dapat di temukan suatu senam khusus untuk lansia yang didalam 

gerakannya mengandung unsur tes kebugaran jasmani lansia, sehingga 

didapatkan angka kebugaran jasmani dengan peningkatan yang signifikan 

tinggi. 
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