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ABSTRAK 

 

Pendahuluan: Pra lansia merupakan masa yang penting untuk mempersiapkan 

masa lansia yang sehat dan sejahtera. Berdasarkan data Riskesdas pada tahun 

2018 di Indonesia, penderita obesitas pada pra lansia dengan rentang usia 45 – 49 

tahun 38,5%, rentang usia 50 – 54 tahun 34,5%, dan pada rentang usia 55 – 59 

tahun 30,8%. Dari data yang sama, pra lansia yang memiliki aktivitas fisik kurang 

pada rentang usia 45 – 49 tahun 21,9 %, rentang usia 50 – 54 tahun 23,2 %, dan 

rentang usia 55 – 59 tahun 25,8%. Persentase pra lansia obesitas dan pra lansia 

dengan aktivitas fisik yang kurang menunjukan adanya resiko untuk mengalami 

penyakit kronis hingga kematian dini pada pra lansia di Indonesia.  

Tujuan: untuk mengetahui faktor-faktor yang mempengaruhi aktivitas fisik pada 

pra lansia obesitas di Indonesia. 

Metode: Penelitian ini adalah penelitian observasional analitik dengan desain 

studi cross sectional menggunakan data sekunder dari Indonesia Family Life 

Survey/IFLS 5. Survey IFLS 5 dilaksanakan di 13 Provinsi terpilih di Indonesia. 

Didapatkan 2.443 sampel pra lansia obesitas yang turut berpartisipasi dalam 

survey IFLS 5 yang memenuhi kriteria inklusi dan eksklusi. Analisis data yang 

digunakan dalam penelitian ini adalah uji statistik chi square.  

Hasil: uji statistik chi square dengan CI 95% menunjukan hubungan yang 

signifikan antara usia dengan aktivitas fisik pada pra lansia obesitas dengan nilai 

p= 0,043, hubungan jenis kelamin dengan aktivitas fisik pada pra lansia obesitas 

tidak signifikan dengan nilai p= 0,260, hubungan status antropometri dengan 

aktivitas fisik pada pra lansia obesitas tidak signifikan dengan nilai p= 0,125, 

hubungan riwayat kesehatan dengan aktivitas fisik pada pra lansia obesitas tidak 

signifikan dengan nilai p= 0,591, hubungan status pekerjaan dengan aktivitas fisik 

pada pra lansia obesitas tidak signifikan dengan nilai p= 0,120. 

Kesimpulan: Terdapat hubungan yang signifikan antara usia dengan aktivitas 

fisik pra lansia obesitas di Indonesia. Tidak terdapat hubungan yang signifikan 

antara jenis kelamin dengan aktivitas fisik pra lansia obesitas di Indonesia. Tidak 

terdapat hubungan yang signifikan antara status antropometri dengan aktivitas 

fisik pra lansia obesitas di Indonesia. Tidak terdapat hubungan yang signifikan 

antara status pekerjaan dengan aktivitas fisik pra lansia obesitas di Indonesia. 

Tidak terdapat hubungan yang signifikan antara riwayat kesehatan dengan 

aktivitas fisik pra lansia obesitas di Indonesia. 

Kata Kunci: pra lansia, obesitas, aktivitas fisik 
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ABSTRACT 

 

Introduction: Pre-elderly is an important period to prepare for healthy and 

prosperous old age. Based on Riskesdas 2018 in Indonesia, pre-elderly with 

obesity in the age range of 45-49 years 38.5%, the age range of 50-54 years 

34.5%, and age range of 55-59 years 30.8%. From the same data, pre-elderly 

who have less physical activity in the age range of 45-49 years 21.9%, the age 

range of 50-54 years 23.2%, and age range of 55-59 years 25.8%. The percentage 

of pre-elderly with obesity and less physical activity indicates a risk for 

experiencing chronic disease to premature death in pre-elderly in Indonesia. 

Objective: To determine the factors that affect physical activity in obese pre-

elderly in Indonesia. 

Methods: This study is an observational study using a cross-sectional approach 

and quantitative data based on the Indonesia Family Life Survey/IFLS 5 in 13 

selected provinces in Indonesia. The samples used were 2,443 pre-elderly with 

obesity who participated in the IFLS 5 survey. The data analysis used in this study 

was the chi-square statistical test. 

Results: The chi-square with CI 95% statistical test was carried out showed a 

significant relationship between age and physical activity in obese pre-elderly 

with p-value = 0.043, the relationship between sex and physical activity in obese 

pre-elderly is not significant with p = 0.260, the relationship between 

anthropometric status and physical activity in obese pre-elderly is not significant 

with p-value = 0.125, the relationship between medical history and physical 

activity in obese pre-elderly is not significant with p = 0.591, the relationship 

between work status and physical activity in obese pre-elderly was not significant 

with p-value = 0.120. 

Conclusion: There is a significant correlation between age and physical activity 

on pre-elderly with obesity in Indonesia. There is no significant correlation 

between gender and physical activity in obese pre-elderly in Indonesia. There is 

no significant correlation between anthropometric status and physical activity in 

obese pre-elderly in Indonesia. There is no significant correlation between work 

status and physical activity in obese pre-elderly in Indonesia. There is no 

significant correlation between medical history and physical activity in obese pre-

elderly in Indonesia. 

Keywords: pre-elderly, obesity, physical activity 
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BAB I. PENDAHULUAN 

 

 

1.1. Latar Belakang 

Pra lansia didefinisikan sebagai fase menuju lansia dengan rentang usia 45 

– 59 tahun. Pra lansia merupakan saat yang penting dalam mempersiapkan masa 

lansia yang lebih sehat dan mandiri dengan melakukan pola hidup sehat untuk 

menurunkan resiko terjadinya penyakit kronis dan menjamin kualitas hidup pada 

masa mendatang (Kementerian Kesehatan RI, 2016). Hasil sensus penduduk pada 

tahun 2010, sebanyak 34.050.873 jiwa atau sekitar 14,33% jiwa dari seluruh 

penduduk Indonesia berusia 45 – 59 tahun dan akan terus bertambah dari waktu 

ke waktu (BPS, 2010). Individu yang termasuk dalam kelompok pra lansia seiring 

berjalannya waktu akan menjadi lansia dengan rentang usia ≥ 60 tahun. Jumlah 

populasi lansia yang lebih dari 7% menyebabkan suatu wilayah dikatakan 

berstruktur tua (Kemenkes RI, 2017). Berdasarkan data yang didapatkan dari 

Badan Pusat Statistik, angka harapan hidup wanita di Indonesia adalah 73,3 tahun 

sedangkan laki-laki adalah 69,4 tahun (BPS, 2019). Dalam buku Statistics 

Indonesia disebutkan bahwa angka harapan hidup merupakan salah satu indikator 

derajat kesehatan masyarakat dan juga merupakan salah satu pilar dimensi utama 

IPM (BPS, 2020). Angka harapan hidup digambarkan sebagai jumlah tahun yang 

dapat ditempuh oleh bayi yang baru lahir untuk hidup. Dalam rangka 

meningkatkan angka harapan hidup yang merupakan indikator derajat kesehatan 
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masyarakat, pemeliharaan kesehatan pada masa pra lansia sangat diperlukan, 

sehingga diperoleh masa lansia yang sehat dan sejahtera (Kementerian Kesehatan 

RI, 2016). 

Obesitas didefinisikan sebagai suatu kondisi di mana terdapat akumulasi 

lemak di dalam tubuh (Jensen, 2020). Seseorang dapat dikatakan obesitas apabila 

memiliki indeks masa tubuh≥25,0 kg/m2 (Kementerian Kesehatan RI, 2018). 

Kurangnya aktivitas fisik merupakan salah satu penyumbang sebab terjadinya 

obesitas karena ketidakseimbangan antara kalori yang masuk dengan kalori yang 

keluar kemudian terjadi akumulasi kalori dalam tubuh. Timbunan kalori tersebut 

akan dikonversikan menjadi lemak dan menyebabkan peningkatan berat badan 

(Jensen, 2020). Jumlah lemak berlebih dalam tubuh merupakan kondisi yang 

dapat membahayakan, karena dapat mengganggu kerja organ-organ penting 

(Bray, 2020). Berdasarkan data yang didapatkan pada tahun 2018 di Indonesia, 

persentase penderita obesitas pada rentang usia 45 – 49 tahun 38,5%, pada rentang 

usia 50 – 54 tahun 34,5%, dan pada rentang usia 55 – 59 tahun 30,8% (Riskesdas, 

2018). Individu yang termasuk dalam kelompok di atas merupakan individu yang 

memiliki resiko tinggi terserang penyakit kronis atau penyakit tidak menular oleh 

karena individu tersebut merupakan kelompok pra lansia dan menderita obesitas. 

World Health Organization mengatakan bahwa aktivitas fisik yang rutin 

merupakan kunci dalam mengendalikan stroke, diabetes, hipertensi, kanker, dan 

berbagai penyakit tidak menular yang berdampak pada kualitas hidup individu 

(WHO, 2018). Kurangnya aktivitas fisik merupakan penyebab utama terjadinya 

sebagian besar dari penyakit kronis (Booth dkk., 2012). Terdapat 35 penyakit 
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kronis yang dapat dialami oleh individu yang memiliki aktivitas fisik kurang 

antara lain diabetes melitus tipe 2, ansietas, osteoporosis, kanker payudara, dan 

stroke (Booth dkk., 2017). Penelitian yang dilakukan oleh F. Booth, C.Roberts, 

dan M. Laye pada tahun 2012 juga menjelaskan bahwa seseorang yang aktif 

secara fisik memiliki resiko meninggal dini 30% lebih rendah dari pada individu 

yang memiliki aktivitas fisik kurang (Booth dkk., 2012). Data World Health 

Organization pada tahun 2010 menyebutkan sekitar 23% individu berusia lebih 

dari 18 tahun di seluruh dunia memiliki aktivitas fisik yang kurang (WHO, 2018). 

Di Indonesia, berdasarkan data Riskesdas, persentase penduduk yang memiliki 

aktivitas fisik kurang pada usia ≥ 10 tahun adalah 26,1% pada tahun 2013. Angka 

tersebut lebih rendah bila dibandingkan dengan data dari sumber yang sama pada 

tahun 2018 yakni 33,5 %, sehingga individu yang terhitung dalam persentase 

tersebut di atas memiliki resiko terjadinya penyakit tidak menular dan penyakit 

kronis bahkan mortalitas yang lebih tinggi dari pada individu yang memiliki 

aktivitas fisik cukup. Data yang didapatkan pada tahun 2018 di Indonesia, pra 

lansia yang memiliki aktivitas fisik kurang tercatat pada rentang usia 45 – 49 

tahun sebesar 21,9 %, rentang usia 50 – 54 tahun sebesar 23,2 %, dan rentang usia 

55 – 59 tahun sebesar 25,8% (Riskesdas, 2018). Individu yang terhitung dalam 

persentase tersebut dapat dikatakan kelompok yang beresiko.  

Penelitian yang dilakukan pada masyarakat perkotaan di Malaysia pada 

tahun 2017 disebutkan beberapa faktor yang mempengaruhi aktivitas fisik secara 

signifikan yakni pendapatan, gender, status pekerjaan, dan beberapa faktor lain 

seperti status kesehatan, usia, dan tingkat pendidikan (Cheah dkk., 2017). 
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Peningkatan indeks masa tubuh (IMT) juga merupakan salah satu faktor yang 

mempengaruhi aktifitas fisik, semakin tinggi indeks masa tubuh maka akan terjadi 

penurunan aktivitas fisik (Freire Junior dkk., 2018). 

Indonesia Family Life Survey (IFLS) merupakan suatu survei longitudinal 

yang berlangsung di Indonesia sejak tahun 1993 pada IFLS 1 yang merupakan 

gelombang pertama/1st Wave. Indonesia Family Life Survey (IFLS) dilakukan oleh 

RAND Corporation yang bekerja sama dengan Lembaga Demografi Universitas 

Indonesia pada IFLS 1, Lembaga Demografi Universitas Indonesia dan UCLA 

pada IFLS 2, Population and Research Center Universitas Gadjah Mada pada 

IFLS 3 dan IFLS 4. Sejauh ini, IFLS telah melakukan survei yang kelima yaitu 

IFLS 5 pada tahun 2014 hingga 2015. Sampel yang digunakan pada IFLS dapat 

merepresentasikan 83% dari populasi penduduk di Indonesia dengan lebih dari 

30.000 individu yang tersebar di seluruh Indonesia. Informasi yang didapatkan 

menyebutkan penelitian yang menggunakan data IFLS sejak tahun 1995 hingga 

2020 yang tercatat sejumlah 361 penelitian.  

Dari data yang dipaparkan di atas diketahui bahwa banyak pra lansia di 

Indonesia memiliki resiko terhadap terjadinya penyakit kronis dan kematian dini 

yang berhubungan dengan obesitas dan aktivitas fisik. Sejauh ini belum ada 

penelitian yang meneliti faktor – faktor apa saja yang menyebabkan kurangnya 

aktivitas fisik pada pra lansia di Indonesia, sehingga perlu dilakukan penelitian 

dengan judul “Faktor– Faktor yang Mempengaruhi Aktivitas Fisik pada Pra 

Lansia Obesitas di Indonesia”.  
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1.2. Masalah Penelitian 

Berdasarkan latar belakang yang telah diuraikan di atas dapat dirumuskan 

permasalahan:  

Apa saja faktor-faktor yang berhubungan dengan aktivitas fisik pada pra lansia 

obesitas di Indonesia? 

1.3. Tujuan Penelitian 

1.3.1. Tujuan Umum 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui faktor-faktor yang 

mempengaruhi aktivitas fisik pada pra lansia obesitas di Indonesia. 

1.3.2. Tujuan Khusus 

1. Untuk mengetahui hubungan faktor usia terhadap aktivitas 

fisik. 

2. Untuk mengetahui hubungan faktor jenis kelamin terhadap 

aktivitas fisik. 

3. Untuk mengetahui hubungan faktor status antropometri 

terhadap aktivitas fisik. 

4. Untuk mengetahui hubungan faktor riwayat kesehatan terhadap 

aktivitas fisik. 

5. Untuk mengetahui hubungan faktor status pekerjaan terhadap 

aktivitas fisik. 
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1.4. Manfaat Penelitian 

1.4.1. Segi Teoritis 

Penelitian ini diharapkan dapat memberikan informasi ilmiah 

mengenai faktor-faktor yang mempengaruhi aktivitas fisik pada pra 

lansia obesitas di Indonesia yang digunakan sebagai pengembangan 

ilmu pengetahuan.  

1.4.2. Segi Praktis 

Penelitian ini diharapkan dapat bermanfaat secara praktis: 

1. Bagi bangsa dan negara: mengetahui faktor yang perlu 

diperhatikan untuk menyongsong masa lansia yang sehat dan 

sejahtera perlu diperhatikan. 

2. Bagi masyarakat khususnya kelompok pra lansia: mengetahui 

faktor yang penting terkait aktivitas fisik mempersiapkan 

masa lansia yang sehat, sejahtera, dan berumur panjang. 

3. Bagi institusi pendidikan: memberikan informasi mengenai 

ilmu kesehatan pra lansia dan menjadi masukan bagi 

penelitian selanjutnya. 

1.5. Keaslian Penelitian 

2.      Berdasarkan hasil eksplorasi penelitian terdahulu, pernah dilakukan 

penelitian yang berhubungan dengan aktivitas fisik serta beberapa faktor lain 

yang berhubungan seperti obesitas dan hipertensi, namun belum dilakukan 

penelitian mengenai faktor yang mempengaruhi aktivitas fisik secara 
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komprehensif pada populasi pra lansia obesitas di Indonesia. Dari hasil 

pencarian didapatkan penelitian-penelitian yang paling mendekati antara lain:  

Tabel 1. Keaslian Penelitian 

Peneliti, 

Tahun 

Judul Metode Hasil 

Wiwied 

Dwi 

Oktaviani, 

2012 

Hubungan Kebiasaan 

Konsumsi Fast Food , 

Aktivitas Fisik , Pola 

Konsumsi, 

Karakteristik Remaja 

dan Orang Tua dengan 

Indeks Masa Tubuh 

(IMT)(Studi Kasus 

pada Siswa SMA 

Negeri 9 Semarang 

Tahun 2012) 

Deskriptif 

Analitik 

dengan 

pendekatan 

cross sectional 

Terdapat hubungan 

antara kebiasaan 

konsumsi fast food 

dengan indeks masa 

tubuh (p value = 

0,038). Adanya 

hubungan antara 

keempat variable 

yaitu total konsumsi 

energi ( p = 0,001 ; 

p= -0,592), konsumsi 

karbohidrat (p=0,001; 

p=-0,604), konsumsi 

protein (p=0,001;p=-

0,567), konsumsi 

lemak (p=0,001; p=-

0,397). Terdapat 

hubungan antara lama 

menonton televisi 

dengan indeks masa 

tubuh (p=0,037; 

p=0,233). Terdapat 

hubungan antara 

pengetahuan gizi 

dengan indeks masa 

tubuh (p= 0,009;p= 

0,289) 

Angel 

Lolita 

Danari, 

dkk., 2013 

Hubungan Aktivitas 

Fisik dengan Kejadian 

Obesitas pada Anak 

SD di Kota Manado 

Survei analitik 

dengan 

menggunakan 

rancangan case 

control 

 

 

 

 

 

 

Terdapat hubungan 

antara aktivitas fisik 

dengan kejadian 

obesitas pada anak 

SD di Kota Manado 

(p= 0,004) 
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Milfa Sari 

Muzamil, 

dkk., 2014 

Hubungan Antara 

Tingkat Aktivitas Fisik 

dengan Fungsi 

Kognitif pada Usila di 

Kelurahan Jati 

Kecamatan Padang 

Timur 

Deskriptif 

analitik dengan 

metode 

penelitian 

cross sectional 

Terdapat hubungan 

antara tingkat 

aktivitas fisik den 

fungsi kognitif (p 

value = 0,044 ) 

 

 

Adriyan 

Pramono, 

Mohammad 

Sulchan, 

2014 

Kontribusi Makanan 

Jajan dan Aktivitas 

Fisik Terhadap 

Kejadian Obesitas pada 

Remaja di Kota 

Semarang 

Studi 

Observasional 

dengan 

pendekatan 

case control 

Terdapat hubungan 

kontribusi energi 

western fast food 

dengan kejadian 

obesitas ( p value = 

0,048) . Terdapat 

hubungan antara 

tingkat aktivitas fisik 

dengan obesitas pada 

remaja (p value = 

0,000) . Terdapat 

hubungan kontribusi 

energi makanan jajan 

dengan kejadian 

obesitas (p value = 

0,003) 

Tori 

Rihiantoro , 

Muji 

Widodo , 

2017 

Hubungan Pola Makan 

dan Aktivitas Fisik 

Dengan Kejadian 

Hipertensi di 

Kabupaten 

Tulang Bawang 

Survei analitik 

dengan 

pendekatan 

case control 

Terdapat hubungan 

antara pola makan 

dengan kejadian 

hipertensi (p value = 

0,0000). Terdapat 

Hubungan antara 

aktivitas fisik dengan 

kejadian hipertensi (p 

value = 0,005) 

Grisda 

Ledivia 

Lay, dkk., 

2019 

Hubungan Aktivitas 

Fisik Terhadap 

Kejadian Hipertensi 

pada Wanita Pra lansia 

di Puskesmas 

Bakunase 

Observasional 

analitik dengan 

pendekatan 

cross sectional 

Terdapat hubungan 

antara aktivitas fisik 

terhadap kejadian 

hipertensi pada 

wanita pra lansia di 

Puskesmas Bakunase 

( p value = 0,0024) 

 

 

 

©UKDW



 

51 

 

BAB V KESIMPULAN DAN SARAN 

 

 

5.1. Kesimpulan 

 Kesimpulan yang didapatkan dari penelitian yang telah dilakukan adalah 

sebagai berikut: 

1. Terdapat hubungan yang signifikan antara usia dengan aktivitas fisik 

pra lansia obesitas di Indonesia dengan p= 0,043. 

2. Tidak terdapat hubungan yang signifikan antara jenis kelamin 

dengan aktivitas fisik pra lansia obesitas di Indonesia dengan p= 

0,260. 

3. Tidak terdapat hubungan yang signifikan antara status antropometri 

dengan aktivitas fisik pra lansia obesitas di Indonesia dengan p= 

0,125. 

4. Tidak terdapat hubungan yang signifikan antara status pekerjaan 

dengan aktivitas fisik pra lansia obesitas di Indonesia dengan p= 

0,120. 

5. Tidak terdapat hubungan yang signifikan antara riwayat kesehatan 

dengan aktivitas fisik pra lansia obesitas di Indonesia dengan p= 

0,591. 
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5.1. Saran 

 Saran yang diberikan berdasarkan penelitian yang telah dilakukan adalah 

sebagai berikut: 

1. Bagi seluruh pra lansia di Indonesia sebaiknya melakukan aktivitas fisik 

sesuai dengan yang direkomendasikan oleh pemerintah maupun WHO 

guna mewujudkan successful aging pada masa lansia. 

2. Bagi lembaga survey yang mempublikasikan sumber data dan quisioner 

sebagai alat penelitian sebaiknya menambahkan variabel perancu, 

sehingga data dan quisioner yang digunakan lebih akurat. 

3. Bagi peneliti selanjutnya sebaiknya menggunakan data primer sehingga 

dapat memperdalam pertanyaan yang diberikan kepada responden serta 

dapat mengetahui kondisi reponden secara langsung pada saat 

pengambilan data. 
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